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ANOTACE

Tato bakalarskéd prace se zaméfuje na poruchy piijmu potravy ve starSim Skolnim véku.
Zabyva se popisem multifaktoridlnich podnéti, které piisobi na jedince v obdobi pubescence
a které maji vliv na sebepojeti jedince. Prace analyzuje jednotliva média, kterym jsou
dospivajici vystaveni a hodnoti jejich vliv na sebepojeti dospivajiciho. V praci je téz
vymezena charakteristika poruch pfijmu potravy. Teoretickd vychodiska prace jsou
porovnana s vysledky empirického Setfeni, které prob&hlo na druhém stupni zakladnich skol
v Praze. Cilem préce je nastinéni problematiky poruch piijmu potravy v kontextu dospivani.
Vystupem prace jsou doporuceni pro rodie v ramci primarni prevence poruch piijmu

potravy u dospivajicich déti.
KLiICOVA SLOVA

poruchy pfijmu potravy, star§i Skolni vek, sebepojeti, idedl krasy, masmédia, mentélni

anorexie, mentalni bulimie
ANNOTATION

This bachelor work focuses on the eating disorders in older school age. Thesis describes
some multifactorial determinants that have an impact on the individual at pubescence and
that have an influence on the Self-concept of the individual. Thesis analyzes the mass media
that are teenagers exposed to and it judges mass medias” effect on the Self-concept of the
individual. In this bachelor work is also defined the characteristic of the eating disorders.
The theoretical background of this bachelor work is compared with the results of the empiric
research that took part at the elementary schools in Prague with the teenagers at the age of
11/12 - 15/16. The aim of this thesis is to describe the issue of the eating disorders in the
context of pubescence. At the end this bachelor work gives some recommendations for
parents of the teenagers as the primary prevention of the eating disorder at the older school

age.
KEY WORDS

eating disorders, older school age, Self-concept, ideal of beauty, mass media, mental

anorexia, mental bulimia
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Teoreticka ¢ast

1 Uvod

Tématem mé bakalaiské prace jsou poruchy piijmu potravy u déti starSiho Skolniho véku.
Poruchy piijmu potravy jsou komplexnim onemocnénim, které prostupuje vSemi socialnimi
1 ekonomickymi vrstvami a vlivem globalizace i migrace také riiznymi kulturami. Dieta a
»zdravy zivotni styl“ jsou jako ustfedni témata stale vice soucasti riznych Casopisi, reklam,

rozhovoru s celebritami.

V posledni dobé jsem zlstala udivena pohledem na mé znamé, kamarady, kteti opét propadli
néjakému novému jidelnimu trendu, dieté, ¢i jejich slovy: programu, Zivotnimu stylu, ktery
jim ma zajistit delSi zivot ¢i mén¢ Casté navstévy u doktort. To vSe mé utvrdilo k vybéru
tohoto aktualnimu tématu (nejen) v zapadnim svéte.

Prace se UZeji zamétuje na zaky druhého stupné zakladni Skoly, protoze obdobi starSiho
Skolniho veku, resp. pubescence, z hlediska poruch piijmu potravy je obdobim rizikovym,

nebot’ je typické vyraznymi proménami fyzickymi 1 psychickymi.

Cilem prace je nastinéni slozité problematiky poruch piijmu potravy v kontextu krizového
obdobi dospivani s propojenim teorie a empirického Setfeni. Konkrétné si prace klade za cil
odhalit z4sadni faktory, které¢ ovliviiuji sebepojeti jedince a které souvisi s psychologicky
(resp. vyvojove) podminénym rizikem vzniku poruch piijmu potravy. Cilem je téz ziskéani
informaci o postojich, nazorech a védomostech soucasnych dospivajicich zaki a srovnéani
téchto vyzkumnych zjisténi s teoretickymi vychodisky, které vychazeji z odbornych
publikaci. Prace smétuje k celkovému nastinéni pozadi, na némz poruchy pifijmu potravy

v obdobi pubescence vznikaji a rozvijeji se.

Poruchy piijmu potravy vznikaji na podkladé multifaktoridlnich vlivi, a proto na né¢ miizeme
pohliZet z riznych uhli pohledu a fesit tuto rozsdhlou problematiku riznymi zptisoby. Pojeti
prace vychazi predev§im z pohledu psychologického a pedagogického, protoze se mi jevi
jako nejvhodnéjsi vzhledem k tématu.

Teoreticka ¢ast prace vychazi z popisu jednotlivych rizikovych faktord a jejich propojeni
s negativnim dopadem na sebepojeti jedince. Nasledné jsou zpracovany poruchy piijmu

potravy jako takové se zietelem k terminologii, etiologii, symptomatologii a 1éCb¢.



Prakticka ¢ast obsahuje celkovy popis realizace dotaznikového Setfeni, tj. zaznamenava jeho
pfipravu, prub¢h, vyhodnoceni a interpretaci ziskanych dat. Toto empirické Setfeni je
zam¢efeno na nastinéni télesného sebepojeti soucasnych zakt starSiho Skolniho véku

v souvislosti s odhalenim urcité nachylnosti k rozvoji poruch piijmu potravy.

Vystupem bakalafské prace jsou doporuceni pro rodic¢e dospivajicich déti, kterd by méla

slouzit jako primarni prevence poruch piijmu potravy.



2 Charakteristika obdobi starsiho Skolniho véku

Poruchy piijmu potravy se mohou rozvinout u jedincii rizného véku, nicméné mnozi autofi,
zabyvajici se touto problematikou vymezuji jako jedno z nejrizikovéjSich obdobi, fazi
dospivani, resp. pubescence ¢i rané adolescence (vymezeni se 1isi podle pouzivaného pojeti
a terminologie — viz nize). Jednim z téchto autorti je naptiklad Sarah Grogan (2000, str. 12):
,Za zvlasté zranitelné byvaji napriklad oznacovani adolescenti, protoze jejich predstava
viastniho téla v dobe, kdy prochazejici vyraznymi fyzickymi a psychologickymi zménami
puberty, je jesté mimoradné elasticka. *

Tato kapitola se tak zaméti na vytceni téch nejdulezitéjSich zmén v bio-psycho-socidlni
jednoté jedince, které mohou piimo ¢i nepfimo souviset s rozvojem poruch piijmu potravy,

nebo mohou byt témi hlavnimi rizikovymi faktory a predispozicemi pro tyto poruchy.

2.1 Vymezeni obdobi starsiho §kolniho véku
Obdobi skolniho véku je vymezeno od nastupu do prvni tfidy zakladni Skoly, to znamena od
6 let véku ditéte, v pripad¢ odkladu od 7 nebo 8 let, az do ukonceni devitileté povinné skolni

dochazky, ptiblizné do 15 let. (Vagnerova, 2012)

Skola ptedstavuje pro dité€ zdsadni prelom v jeho zivote. U¢i se vyhovet novym pozadavkim
instituce, pedagogt, rodict, ale 1 vrstevniki v novém socidlnim prostiedi. I tito Cinitelé se
proto podileji na biologickém, psychickém i socidlnim proménovani ditéte. (Vagnerova,

2012)

Jednotlivé etapy vyvoje v ramci trvani Skolniho v€ku 1ze rozd¢lit na tii faze (upraveno podle
Végnerova, 2012, str. 255 — 256): ,, 1) rany Skolni vék, ktery je vymezen obdobim prvni tridy
az do veku 9 let; 2) stiedni skolni vek, ktery je vymezen od veku 9 let do 11-12 let; 3) starsi
Skolni vek, ktery je vymezen od veku 11-12 let do 15 let/ukonceni povinné skolni dochazky.

I3

Starsi skolni vék je zaroven obdobim pubescence, a tak i prvni fazi dospivani/adolescence.

Z toho vyplyva, ze druhy stupen zékladni Skoly je tvofen prepubescenty, ale 1
pubescenty/dospivajicimi. Pfesna definice a charakteristika zaki druhého stupné zékladni

Skoly proto neni jednolita.

Budeme-li vychazet z deskripce obdobi adolescence — dospivani, sjednotime starsi Skolni
vek do etapy rané adolescence, kterd je vymezena piiblizné¢ od 11. do 15. roku ditéte.
Dospivani je zakonceno pozdni adolescenci, kterd je vymezena od v€ku 15 let az do 20 let,

popt. se uvadi az do dosazeni dospélosti. Statutu ekonomicky nezévislého jedince —

3



dospé€lého se v dnesni dobé (vlivem dlouhé profesni piipravy na vysokych skolach apod.)

dosahuje o mnoho let pozdé&ji. (Vagnerova, 2012)

V pubescenci dochazi k rozvoji tii nejnapadnéjSich oblasti. Jednou z nich je hormonalné
podminéna zména prozivani a s ni souvisejici proménovani hodnot, postojti a nazorti na sveét

1 na sebe samého.

Z latiny vychdazejici oznaceni pubescence — naznacuje napadné promény somatotypu, tedy
télesné a pohlavni dospivani. ,, Pubes znamena latinsky chmyri, vousy, prenesené ohanbi,
pohlavni organy. Pubescence pak znamend doslova ziskavani dospélého typu ochlupeni,

prenesené télesné dospivani vitbec (...).“ (Ri¢an, 2014, str. 170)

Ttetim bodem komplexniho dospivani se pro jednice stava proména cile socializace — chce
byt ptijat nejen mezi vrstevniky, ale také do $irs$i spole¢nosti jako plnohodnotny dospély
¢lovék. Pocituje silnou touhu emancipace, dosazeni vzhledu dospélého a pii tom neztratit

své Ja a své pratele. (Vagnerova, 2012)

Nasledujici podkapitoly nastini nejvyraznéj§i zmeény v bio-psycho-socialni jednoté

dospivajiciho.

2.2 Télesné a pohlavni dospivani ditéte starSiho Skolniho véku

Proména fyzickych proporci byva prvnim nejnapadnéj$im znakem v komplexnim vyvoji
pubescenta, a proto ji vnima nejen pubescent sam, ale také jeho okoli. Prave reakce ostatnich
jedinct na télo pubescenta miiZze vést ke zvyseni sebevédomi — je-li pozitivné hodnoceno,
nebo naopak k vétSim pocitiim nejistoty a studu — nevyhovuje-li normdm spolecnosti,

pruméru tiidy / sportovni skupin€ apod. (Vagnerova, 2012)

Ne vzdy ale pozitivni hodnoceni okoli znamena automaticky zvySeni sebejistoty. Napiiklad
u dospivajicich divek, kterym se zacina vyvijet poprsi o néco diive, nebo dosahuje vétsich
rozmérll neZ u ostatnich divek. Chovani okoli, zvlast¢ dospivajicich chlapcti, mize divku
frustrovat, zesmésnovat, nebo vést k odmitani/ popirani svého vyvoje i1 sexudlniho

dospivani. (Vagnerova, 2012)

Dospivani je v tomto ohledu pro divky naro¢néjsi. Jednak proto, ze dospivaji o néco diive
nez chlapci, ale také kvili sekundarnim pohlavnim znaktim, které vyvolavaji zmény
v chovani okoli — rodi¢l, zndmych, spoluzakii, i nékterych dospélych muzi. Frustrujici
situace nastava i pro divky, které naopak dospivaji pomaleji, a tak za svymi vrstevnicemi

zaostavaji. (Vagnerova, 2012)



Dospivani chlapcti v ramci fyzickych zmén neni tak stigmatizujici. Nejndpadné€jsi zménou
je vétsinou prudky vzrust do vysSky a pak také vétsi svalova sila. Jak poznamenava
Vagnerova (2012) v tomto obdobi chlapci poméiuji své sily, fyzickou vykonnost a podle
toho se formuji i novi vudci, nejoblibenéjsi spoluzaci apod. Problém se zatazenim do
kolektivu by potom mohl mit dospivajici chlapec, ktery ma viditelné¢ mensi vysku, nez je
prumérna vyska spoluzakt ve tfid¢ (ale tfeba také v rdmci rodiny — napf. sportovné zalozené

apod.). (Véagnerova, 2012)

Uvedené promény télesného vzhledu se promitaji i do psychiky adolescentii. Zacinaji se
kriticky posuzovat, srovnavat s ostatnimi v atraktivité, ¢i vykonnosti, a pokud nabydou
presvédceni, ze jejich vzhled nedosahuje takovych kvalit jako u ostatnich, Ze nezapadaji do
soucasné¢ho modelu krasy, nasleduji negativni pocity a vztah k vlastnimu télu, a zéroven
uvazuji o ¢innostech, které by, podle jejich ndzoru, mohly vést k dosazeni idedlnich proporci
nebo vzhledu. Proto nektefi dospivajici méni svlij zivotni styl: drzi diety, pfehnané cvici,

dozaduji se plastickych operaci apod. (Vagnerova, 2012)

Proména zevnéjSku vSak pokazdé neznamena nizké sebevédomi, ale prostfednictvim Gpravy
Satniku / lieni se jedinci odliSuji od dospélych (nechtéji se podobat rodi¢iim a nechtéji byt
rodi€i tvarovani, jako kdyz byli malymi détmi) a hledaji vlastni identitu. Soucasti takové
identity je 1 pfijeti své sexualni role, muzské ¢i Zenské. K této roli byli jedinci pfipravovani
jiz od utlého véku svym okolim, nicméné pfijeti této role nastdva az v tomto obdobi. Prvni
lasky, experimentovani napomahaji pfi hledani vlastni identity, sexudlni role i1 orientaci.

(Véagnerova, 2012)

2.3 Kognitivni vyvoj ditéte starSiho Skolniho véku

U adolescentli dochazi k zasadni proméné poznavacich funkci. UvaZovani dosahuje
Piagetova stadia formalnich logickych operaci a Urovné abstraktniho mysSleni, z toho
vyplyvaji nejpodstatnéjsi znaky mysleni dospivajicich. (Piaget 1966, 1970 in Vagnerova
2012)

Protoze uZ nejsou pii svém usuzovani vazani konkrétni realitou, rozviji se u adolescentli
obliba hypotetického mysleni: ,, co by, kdyby.“ To ma mimo jiné vliv i na télesné sebepojeti
— dospivajici si uvédomuji, Ze by jejich télo mohlo vypadat jinak, popt. Ze by jej mohli

pretvaret. (Vagnerova, 2012)



Oproti détskému prézentismu a zaméfeni se na soucasnost, dospivajici zacinaji uvazovat o
budoucnosti, o jejich alternativach, které také mohou vyvolat pocity nejistoty. (Vagnerova,

2012)

Celkové lze fici, ze poznavaci procesy dosahuji svého maxima. Dospivajici uvazuji
systematicky, induktivné, rozviji se metakognice, rychle zpracovavaji ptichazejici data, 1épe
rozdé€luji pozornost, rychleji si zapamatovavaji i vybavuji a zéroveit dokazi uvazovat nad
hranicemi svych pamétovych schopnosti. Piesto ale usudek, ktery utvoii, byva stale citove
zabarven. (Vagnerova, 2012)

Podle Vagnerové (2012, str. 388): ,, Uvazovani dospivanich oviiviiuji vykyvy v sebepojeti a

‘

kolisani sebediivery. V tomto obdobi byvaji precitlivell a vztahovacni.

Na jedné strané tedy ptijimaji, Ze problém ma vice feSeni, ale jako obranu svého sebevédomi,
zranitelnosti, ¢asto nepfipousti kompromis, ndzor autorit a podléhaji ¢ernobilému vidéni
svéta — radikalismu. Bud’ jsou vSichni lidé dobii, nebo naopak vsichni, bez vyjimek, Spatni

— zjednodusené feceno. (Vagnerova, 2012)

2.4 Emocni vyvoj ditéte starSiho Skolniho véku
Pro obdobi pubescence je typickd emocni labilita, Cast¢ zmény nélad, vztahovacnost,
nepiimétené az precitlivélé reakce na bézné podnéty. Tyto zmény vznikaji jako reakce na

hormonalni vyvoj. (Vagnerova, 2012)

Pubescenti se ve svych citech t€Zko orientuji, a proto se Casto obraceji dovniti sebe a
podrobné se svymi emocemi a myS$lenkami, které nadto povazuji za ojedin€lé, originalni,

zabyvaji. Vagnerova (2012, str. 391) to nazyva ,,emocnim egocentrismem *.

Jedinec se cCasto dostavd do urcitého kolobchu emoci: vliv hormondlnich zmén budi
v pubescentovi nové nebo neznamé ¢i piilis silné emoce, kterym nerozumi, reaguje proto na
né negativng, neda své city najevo, citi se rozmrzele. Nasledkem pubescentni rozmrzelosti,
naladovosti ¢i precitlivélosti reaguje okoli na jedince také negativnég, a tak se nepiijemné

nalady dospivajicich opétovne upeviuji. (Vagnerova, 2012)

S emocni nevyrovnanosti dospivajicich souvisi i vykyvy v sebehodnoceni. Nejistota a
zranitelnost sebeticty se projevuje precitlivelosti na projevy lidi, které byvaji, vesmés ne
zcela adekvatné, interpretovany jako urazlivé nebo nepratelské. (...) Reakce jinych lidi na

jejich chovani poskytuji dospivajicim informace, které byvaji casto kritické, a mohou tudiz



zhorsovat jejich sebehodnoceni. Mohou vsak mit i pozitivni vyznam, protoze piisobi

korektivne. ** (Vagnerova, 2012, str. 392)

,Jsou v tomto smyslu vztahovacni, maji dojem, Ze je okoli stdle pozoruje a posuzuje. Podle

dotaznikového vyzkumu maji mezi 12. a 14. rokem nizsi sebeuctu nez predtim a potom.*

(Rigan, 2014, str. 179)

K vyrovnani se s vlastnimi pocity vyuzivaji pubescenti obranné strategie. Mezi n¢ patii tzv.
,,mechanismus kyvadla“ (Rican, 1990 in Vagnerova 2012, str. 392) - obc¢asné kolisani mezi
dospélymi aktivitami a doznivajicimi détskymi aktivitami, ,,regresi” - unik na nizsi

vyvojové stadium a ,, unik do fantazie. “ (Vagnerova, 2012, str. 392 — 393)

2.5 Sebekontrola ditéte starsSiho $kolniho véku

Emocni labilita je postupnym vyvojem nahrazovana upevnénim sebekontroly a
seberegulace. Dozravajici pubescent se uci pfistupovat k problému kreativné, novym
zpusobem, novymi strategiemi. U kazdého stabilizace emoci probihd individudlné
v odlisném véku, ale vSeobecné lze fici, ze opravdovy posun v oblasti emoc¢niho vyvoje

nastava az v obdobi pozdéjsi adolescence.

Jak upozorfiuje Vagnerova (2012, str. 394), nékdy se pubescenti naopak vyzivaji v
,,sebeomezovani a askezi“, protoze si tak potvrzuji svou emocni vyspélost, silnou vili,

vytrvalost a ,, schopnost ovladat viastni osobnost.

To vSak muze predstavovat 1 problém, pravé v piipadé poruch piijmu potravy, kde svou

zasadni roli hraje prav€ nadmérna sebekontrola a seberegulace. (Vagnerova, 2012)

2.6 Socializace ditéte starSiho Skolniho véku

Végnerova (2012) zdaraziiuje promeny v oblasti socializace a socialnich vztahti jedince.
Dospivajici jedinec se vymezuje vici svym rodi¢lim nebo blizkym dosp€lym autoritdm, a to
se projevuje dvéma zplsoby: ,, emocni a kognitivni autonomii. “ (Vagnerova, 2012, str. 401)
Pro pubescenta se smerodatnym a zavaznym stava nazor jeho vrstevnikd, tj. t€ referencni
vrstevnické skupiny, kterou jedinec vnima jako diilezitou, pro sebe vhodnou, do které by

chtél patfit a chtél by byt jejim plnohodnotnym ¢lenem.

S tim souvisi i zminéna , kognitivni autonomie* (Vagnerova, 2012, str. 401), kterd

predstavuje pro jedince dvoji vyznam: zaprvé se jedna o pfirozenou soucast vyvoje



dospivajici osobnosti (pubescent se vymezuje vici nazoram dospélych / rodicit), zdroven

s sebou piinasi i urité riziko spojené nejen s problematikou poruch ptijmu potravy.

Pokud totiz vrstevnickd skupina bude prosazovat nevhodny Zivotni styl, naptiklad praveé
v oblasti jidelniho chovani, hrozi, ze jedinec v ramci konformity a integrace do skupiny bude
vrstevniky slepé nasledovat, i pfes nesouhlas rodicl, jejichz nazor pravé jiz neni pro

vvvvvv

ne rodice. (Vagnerova, 2012)

,,Idolem, jehoz dospivajici obdivuji, byva obvykle popularni sportovec, herec, zpévik, ale
miize jim byt i o néco starsi vrstevnik. Pubescenti se svéemu idolu obvykle priblizuji tou
nejsnazsi cestou, jakou je uprava zevnéjsku a viditelné projevy chovani. “ (Vagnerova, 2012,

str. 426)

Z toho vyplyvéa, ze pokud dany vzor, obdivovany jedincem nebo celou vrstevnickou
skupinou, zastava rtizné tzv. alternativni vyzivové sméry nebo dietni programy apod.,
existuje vysoké riziko, Ze se pubescenti v ramci hledani sebe sama, k danému trendu, sméru
¢1 programu piipoji. V extrémnich ptipadech se mize u jedince nasledné vlivem nezdravého
jidelniho chovani rozvinout porucha pfijmu potravy, ale pubescenti byvaji spiSe nestali a
prelétavi, a tak u dané¢ho trendu, sméru ¢i programu kvili svému dyskomfortu nemusi

vydrzet dlouho. (Vagnerova, 2012)

Dalsim tskalim v ramci zvySujici se autonomie dospivajiciho je situace, kdy mohou rodice
castecné (Ci Uplng) ztratit piehled o jidelnim chovani ¢i volnocasovych aktivitich svého
ditéte, a tim po urCitou dobu pfehlizet i u n¢j nastupujici poruchy piijmu potravy.

(Vagnerova, 2012)

,, Komunikace pubescenta s dospélymi, predevsim rodici, miize byt ohroZena vétsim rizikem
vzdjemného neporozumeni. (...) Jejich skutecné ja byva rodicum alespon zcasti utajené a ti
vesmes o této dimenzi nevedi, i kdyz je jasné, ze jim dospivajici potomek nerika vsechno.
Existuje kategorie, kterou lze oznacit ,, 0 tomhle se s rodici nemluvi“. (...) Dospivajici nejsou
vzdycky ochotni naslouchat dospélym. Jejich nazory povazuji za nezajimavé a navic si mysli,
Ze jim budou Fikat zase jen to, co uz rikali mnohokrat predtim. “ (Vagnerova, 2012, str. 443

 444)



Uvedené charakteristiky vSak nelze brat dogmaticky, vzdy zalezi na osobnosti pubescenta,
jeho rodinnych vztazich, vztahu k vrstevnické skupiné a dalSich faktorech. (Véagnerova,

2012)

Pravé zdravé socidlni vztahy jsou jednou z podminkou zdravého jidelniho chovani.
Dulezitou roli i v obdobi dospivani hraje pro jedince vztah k rodic¢tm, i kdyz, jak jiz bylo
feceno, neni jejich ndzor vzdy pro dospivajiciho zdvazny, ptesto ale pevny a otevieny vztah
s matkou a otcem (pfipadné jinymi blizkymi jedince) zajist'uje jedinci potfebnou oporu ve

svém zivotnim obdobi, kter¢ je plné nejistoty nejen ve vztahu k vlastnimu télu.

Jak uvadi Vagnerova (2012, str. 405): ,, Mezi matkou a dcerou se obvykle vytvari spolecenstvi
vzdjemné opory, s diurazem na udrzeni mezilidskych vztahii a na péci o druhé. V obdobi
dospivani miize byt tento vztah ohrozen vzdjemnou rivalitou, vyplhvajici z potreby divky
zduraznit viastni kvality v oblasti Zenské role a z potieby matky tuto tendenci potlacit. (...)
Dceri prilis nepomiize, kdyz ji matka bude drzet v postaveni ditete, ani kdyz k ni bude prilis
kriticka a bude jeji vzhled i chovani hodnotit prezirave.

v

Naproti tomu otcové vétSinou byvaji zdrZenlivejsi pfi hodnoceni vzhledu své dospivajici
dcery a mohou pisobit i odtazité, zvlasté jsou-li u dcer jiz zfetelné vyvinuté sekundéarni

pohlavni znaky, obzvlasté poprsi. (Vagnerova, 2012)

Co se tyka dospivajicich chlapct, ti mivaji dle Vagnerové (2012) ze strany matky vétsi

svobodu a naopak svému otci se chtéji vyrovnat a byt stejné muzni jako on.

Ve vztahu k sourozenclim se v tomto obdobi nejcastéji snazi jedinci vici sobé vymezit,

odlisit se jeden od druhého. (Vagnerova, 2012)

Dilezitym meznikem ve vyvoji jsou 1 prvni lasky pubescenta. Podle Vagnerové (2012) jsou
prvni zamilovani intenzivni a zkresluji pohled jedince na sebe sama. Pokud pfitel / ptitelkyné
jedince pozitivné hodnoti (nejen) vnéjsi vzhled, ma to na dospivajiciho nepochybné kladny
vliv, na druhé strané€ ale i nepatrnd poznamka (v naSem pfipad¢ naptiklad k postave /
tloust’ce) mize divce / chlapci snizit sebevédomi a donutit ji’ho ke zméné zZivotniho stylu,

vcetné jidelniho chovani.



2.7 Vyvoj identity, sebepojeti a sebeakceptace ditéte starSiho Skolniho
véku

Dospivajici se proméiuje, a to, jak bylo uvedeno, nejen po strance fyzické, ale také po
strance psychicko-socidlni, a tak je obdobi dospivani typické také hledanim vlastniho
pozménéného Ja — sebepoznavanim. Jedinec objevuje sviij vnitini svét, pozoruje své
dospivajici télo a k obojimu zaujimad sviij postoj a hodnoceni. (Vagnerova, 2012)
., Dospivajici by se méel prijmout ve své nové a casto jesté nehotové a proménlivé podobe.
Nejistota a nespokojenost se sebou samym byva v této fazi béznd a nasledkem toho nejsou
neobvyklé ani problémy s prijetim sebe sama. Sebehodnoceni adolescentii v priibéhu této
vyvojové faze kolisa a byva nizsi, resp. realistictejsi nez diiv, i kdyz jeho pokles nemusi byt
zase tak velky. “ (Vagnerova, 2012, str. 453)

Pohled na sebe samého je také ovlivnén rozvinutym hypotetickym myslenim. Dospivajici si
uvédomuje, ze (nejen) jeho télesnd schranka neni neménnd, ba naopak, mohl by se snazit ji
tvarovat do podoby blizici se spolecenskému idealu. Jedinec si zacind vSimat svych
nedostatkil, proziva je a snazi se je odstranit, i kdyz pro své okoli mohou byt tyto nedostatky

nepostiehnutelné, nebo nepodstatné. (Vagnerova, 2012; Rican, 2014)

., ZvySend kriticnost, spojend s emocni labilitou a nejistotou, sebepoznani komplikuje. To je
zirejmé i ve vztahu k tak jednoznacnému aspektu vlastni osobnosti, jako je zevnéjsek. Mnozi
adolescenti nejsou schopni spravné posoudit ani svou vlastni vySku ¢i hmotnost a mysli si,

ze jsou prilis tlusti, moc mali atd. “ (Vagnerova, 2012, str. 455)

Podle Vagnerové (2012) je pro rozvoj individudlni identity jedince dllezity ,, proZitek
skupinové identity“ (Vagnerova, 2012, str. 458), kdy vrstevnické skupina poskytuje jedinci

potifebnou oporu a pomaha mu nasmérovat se ur¢itym smeérem.

Zdravé vyvijejici dospivajici se postupem Casu od skupiny odpoutava a rozviji se jiz jako
samostatny jedinec. (Vagnerova, 2012)

V obdobi adolescence dozrava také pojeti vlastni genderové role, kterd Uizce souvisi

s kulturné a spoleCensky nastavenym vnimanim typické Zenské/muzské role a

zenského/muzského téla. (Vagnerova, 2012)

Végnerova (2012, str. 473) tuto souvislost identity a téla shrnuje takto: ,, V detstvi jsou si
chlapci a divky mnohem podobnéjsi, v puberté dochazi k vetsi diferenciaci jejich télesného

vzhledu. Meéni se a diferencuje i vztah k viastnimu télu, pro divky je diilezity predevsim jejich
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zevnéjsek, posuzuji jej vzhledem k aktualnimu idealu krasy, zatimco pro mnohé chlapce je
vyznamnejsi, jak jejich telo funguje (fyzicka sila), nez jak vypada. (...) Sociokulturni
stereotypy kladou vétsi ditraz na Zenskou krasu, u chlapcii se hodnoti i jiné viastnosti, jejich
zevnejSek neni pro dosazZeni potrebné socialni prestize tak duleZity. Z toho duvodu

predstavuje odlisnost od aktudlniho idedlu krdsy pro divky vetsi zatez. *
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3 Krasa, kultura Stihlosti a sebepojeti

Tato kapitola se nejdiive zaméfi na velmi stru¢ny nastin vyvoje adorovaného idealu krasy
lidského téla. Vzhledem k mému tématu prace, ktery neni priméarné€ orientovan na historicky
pohled, nebude cilem této kapitoly obsdhnout vSechna staleti, nebo filozofické ¢i umélecké
sméry a autory, ale cilem bude vytvofit hrubou ptedstavu, jak se spole¢nost dostala

k souc¢asnému idealu stihlé krasy.

Dale se kapitola zaméfi na soucasny kulturni ideal krasy, respektive Stihlosti a popiSe vliv
masmédii na rozSifovani tohoto trendu nejen v zdpadnim svété. Po teoretické ¢asti bude
nasledovat doplnéni o vlastni Setfeni ti§ténych i online médii se zamétenim na to, jak se dané

médium problematikou zabyva.

3.1 Struéna historie idealu lidského téla

filozofové. Pojeti krasy se v pritbéhu déjin nékolikrat postupné prehodnotilo, tento jev lze
pozorovat napiiklad skrze dochované vytvarné pamatky znamych umélct, kteti své pojeti
krasy prezentovali svymi uméleckymi dily. Zobrazené Zeny a zobrazeni muZi predstavuji
idedlni proporce téla v dané dobé. Nejen diky t€émto pamatkdm muizeme pozorovat tento
ziejmé& nikdy nekoncici proces prehodnocovani dobovych kritérii hodnoceni krasy. (Eco,

2005; Grogan, 2000)

VSichni si pravdépodobné v podvédomi udrzujeme predstavu o proménlivém vyvoji idedlu
lidskych figur, se kterymi jsme byli seznameni naptiklad v hodinach déjepisu nebo vytvarné
vychovy. Zatimco muZzsky idedl krasy zlistaval v jednotlivych historickych etapach pomérné
vyvazeny — duraz se vétSinou kladl na klasicky maskulinni vzhled (Siroka ramena, sportovni
postava, vyraznéjsi muskulatura, napt. u Diskobola, apod.), zensky idedl se proménoval

vyraznéji. (Eco, 2005; Grogan, 2000)

Zenské tvary v prib&hu dg&jin oscilovaly kolem plnych, objemnéjsich tvart (ptikladem mize
byt pravéka Véstonické VenuSe, nebo barokni Zenské kiivky, jaké zobrazoval naptiklad
Peter Paul Rubens, atd.) a §tihlych tvart (naptiklad u gotickych postav svétcli, nebo modelek

90. let). (Eco, 2005; Grogan, 2000)

Prezentovany idedl se miZe rychlym tempem proménit. PIné rozriiznénosti bylo dvacaté a
je isoucasné jednadvacaté stoleti. Ve dvacatém stoleti se postupné nékolikrat prostiidal ideél

Stihlé az extrémné hubené postavy, jaky se objevoval naptiklad ve dvacatych, Sedesatych a
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devadesatych letech, a ktery byl spojen s celebritami, jako byly Twiggy nebo modelka Kate
Moss, a obdobi oslavujici pInéjsi tvary, jaké méla naptiklad herecka Marylin Monroe. (Eco,

2005; Grogan, 2000)

Podobné jako tomu bylo v minulosti, je tomu tak i dnes v jednadvacatém stoleti, kde se
vetejne hlasa, ze Zena 1 muz jsou krasni samo sebou, bez ohledu na véhu, barvu o¢i apod.,
zaroven ale ndm média neustale predkladaji obraz §tihlé Zeny s velkymi nadry, vyraznéjSim
pozadim, dlouhymi vlasy a velkymi rty (nejnovej$imi vzory jsou zpévacka Beyonce, nebo
modelka Kim Kardashian). MuZi jsou nejcastéji prezentovani jako sportovni typy, vysoci a
tmavovlasi. Rozpory mezi tim, co se hldsa jako nova krasa, a co opravdu povazujeme za
krasné, byly nejen v minulosti, ale pravdépodobné pietrvaji i do budoucna. (Eco, 2005;

Grogan, 2000)

Pro doplnéni je tfeba poznamenat, ze idedl krasy se meéni nejen napfi¢ historii, ale
samoziejmé také kulturou. Jak piSe Grogan (2000) ptedstava o idedlni postavé souvisi
s hmotnym zabezpecenim. V chudsich oblastech svéta bude Stihlost chépana jako znak
hladového nebo nemocného cloveéka, zatimco v bohatSich zemich je podobné vidéna
tloustka — tlusty ¢lovék je bud'to nemocny, nebo neustile ,,hladovy* ve smyslu ,,pfi chuti®,
v takové kulture je hodnocen jako nékdo, kdo si nedokdze odepfit jidlo/pochutinu, jako

kdyby nikdy nebyl syty.

Zaroven Grogan (2000) poukazuje 1 na fakt, Zze v ramci globalizujiciho se svéta se tyto
rozdily v pojeti idedlu ¢astecné stiraji, a to nejen vlivem migrace, ale také televize, reklamy,

obecné fe¢eno masmédii.

3.2 Média a kultura Stihlosti
prezentovanych sochami, obrazy, romanovymi hrdiny, nebo ndbozenskymi ctnostnymi

postavami, dnes se jednim z nejvlivnéjsich faktorl nejen v zdpadnim svété stavaji média.

,, Predstava, jakou ma clovek o viastnim téle, je do znacné miry urcovana socialni zkusenosti.
Predstava téla je elasticka a je oteviend zméné piisobenim novych informaci. Medidlni
obrazy maji mimoradné velky vliv na zménu ve vnimani a hodnoceni téla, a to v zavislosti
na vyznamu, jaky divak temto podnétim prisuzuje. Je pravdépodobné, ze néekteri divaci jsou

vici temto podnétiom vnimavejsi. “ (Grogan, 2000, str. 12)
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., V dnesni dobé travi vétsina zen i mladych divek u televizni obrazovky, u internetu a nad
strankami casopisii znacné mnozstvi casu, tim podvédomé prebiraji normy chovani
v médiich prezentované, dale maji Zeny a divky tendenci srovnavat se s idealem Zenské krasy
v médiich prezentovanym, ¢imz dochazi k ovliviiovani jejich sebepojeti. *“ (Mlezivova, 2011,

str. 13)

Papezova (2003) taktéz zdiraznuje roli médii na sebepojeti (hlavn¢) mladych divek, jejichz
hlavnim cilem uz neni mit zdravé télo, ale hlavné §tihlé. Tento nezdravy cil propaguje 1
panenka Barbie, mdda velikosti XS, reklamy na plastické operace a zdravou vyzivu bez tukd,
ktera zdravou neni. Alarmujicim zjisténim, které autorka ptinesla je, ze ,,z 12 finalistek Miss

CR 2003 mély 3 anorektickou vahu*. (Papezova, 2003, str. 19)

Fakt, Zze média zdsadné ovliviiuji sebepojeti Cloveka, je tedy pribézné zkoumén a
potvrzovan. Otédzka, kterou si kladli odbornici, byla, jak pfesné¢ média pracuji s idedlem
krasy. Dospéli k trem teoriim, které se mezi sebou odliSuji pfisuzovanou mirou pasivity a

aktivity divaki, ¢tenafd, posluchaci tj. spolecnosti.

Prvni teorie pfi¢itd lidem nejméng aktivitni pristup. Clovék se v pojeti této teorie stava
pouhym pasivnim pifijemcem hodnot a norem, kterd média prezentuji. Druhd teorie taktéz
zduraziuje, Ze lidé prejimaji normy a idealy dle medialniho obrazu, ale zaroven konstatuje,
ze média zobrazuji pouze to, co je zadouci tj. ,,normy a hodnoty, které ve spolecnosti
prevladaji, a které si lidé zadaji. “ (Mlezivova, 2011, str. 13) Lid¢ se stadvaji aktivnimi tviirci
ideall, jeZ nasledné pasivné pfijimaji. Média se tak stavaji jakymsi zrcadlem spolecnosti.
Tteti teorie nejvice zdirazituje manipulativni sloZzku médii. Podle této teorie média samotna
konstruuji vlastni hodnoty a normy, které dale pfedavaji a tim ovliviyji, cemu se lidé snazi
piipodobnit, co chtéji vlastnit, ceho chtéji dosahnout pro to, aby naplnily o¢ekdvani druhych.

(Mlezivova, 2011)

Sociokulturni podminénost a vliv médii na rozvoj poruch piijmu potravy potvrzuje i
FrantiSek David Krch (Krch, 1999), ktery poukazuje i na to, Ze vlivem globalizace (a dnes
bychom mohli fict 1 vlivem sdileni na internetu) se modni trendy a poZadavky zapadniho
svéta na lidské idedlni télo pieneslo i do asijskych zemi, kde se tamni Zzeny zaaly nahle
srovnavat s idedlem Miss Amerika apod. Dodéava, Ze kvuli prezentaci §tihlych postav
v médiich, se Zeny citi nepfitazlive, kdyz idedlu nedosahuji a zaroven se jej snazi dosdhnout,

1 kdyZ je to napt. z divodu odlisné stavby téla, nemozné.
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Diky reklamdm a mnohym rozhovortim s celebritami ziskaly zeny pocit, Ze zhubnout mize
kazdy, a ten, kdo to nedokaze mé jen né€kterou ze Spatnych vlastnosti: slabou viili nebo

lenost. (Krch, 1999)

. Stihlost je povazovand za vysledek 1ispésné sebekontroly, bez ohledu na to, jak ji bylo

dosazeno. ““ (Papezova, 2003, str. 19)

Dalsim duasledkem podle Krcha (1999) se proto stdvda nadmérna kritika plnostihlych, ¢i
Castéji obéznich lidi, ktefi se v ocich ostatnich lidi stavaji pravé linymi, neschopnymi nebo
hloupymi. Tato ptedpojatost je ale podle Krcha (1999) castéji zamétfena na plnostihlé nebo
obézni zeny. Ne-stihla postava muzi muze byt nékterymi brana jako znak dobrého

postaveni, vysSich piijmi nebo spokojeného manzelstvi.

Rozdil v zobrazovani muzského a Zenského téla v médiich je také tématem samo pro sebe.
Jak piSe Grogan (2000) na zeny jsou v tomto ohledu kladeny vyssi naroky. Casto jsou Zeny
v reklamé €i vSeobecné v médiich extrémné $tihlé ¢i s pocitacove upravenou nerealistickou

nebo nezdravou postavou.

Podle Mlezivové (2011) je v médiich siln€ viditelny rozdil mezi vnimanim muzského a
zenského téla. ,, Pokud se zamérime na télesné proporce muzii a Zen na televizni obrazovce,
zjistime zde velké rozdily mezi obéma pohlavimi. Zenské hrdinky jsou ve vice nez poloviné
pripadii zobrazovany jako mladé, $tihlé, velmi pritazlivé Zeny. Casto je divdk vidi v situacich,
kdy jsou spore odené ¢i uplné nahé nebo v priléhavych Satech zdiiraznujicich stihlou siluetu.
(...) K muzskym hrdinim jsou média tolerantnéjsi. Vyse uvedené pozadavky na Zeny spliuje
neceld pétina muzskych postav. K dosazeni svych cilu pouzivaji muzi spise nez svou krdsu a

Sarm své intelektudlni schopnosti a fyzickou silu. “ (Mlezivova, 2011, str. 14)

Mlezivova (2011, str. 13) ve svém c¢lanku pise: ,, Idedl krasy se prerodil v kult téla. Lidem
uz nestaci premeénovat sve télesné proporce pomoci oblecenti, lidé se dnes snazi preménovat

¢

télo samotne.

Timto vyrokem reaguje na skutecnost, Ze se (pfedevs§im) od Zen ocekava aktivni, neustalé
udrzovani svého téla v mladistvém a §tihlém vzhledu, a to bez ohledu na prostedky, jakymi
toho Zena mé dosahnout. Mezi nej¢astéjsi z nich patii rizné rozsahlé omezovani se v jidle
nebo pochutindch, konzumace vyrobkd (pilulky, koktejly, caje apod.), které jsou
proklamovany jako podporujici hubnuti (respektive spalovani tuki a snizovani chuti k jidlu),

dale ale také pouzivani riznych pomicek — cviebni, vibra¢ni ¢i nové specialné upravené
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oblegeni (diky kterému se mé skrze nadmérné poceni zhubnout). Zeny mohou také zaéit
navstévovat posilovny ¢i skupinova cviceni, oboji ve snaze dojit spole¢ensky adorované
postaveé, muze zajit az do krajnich mezi, kdy Zeny travi cvicenim vétSinu volného casu.
V soucasné dobé také nejsou tabu plastické operace, opalovani v solariu a rtizné estetické

zakroky (odstranéni celulitidy, matefskych znamének, vrasek apod.). (Mlezivova, 2011)

Na tyto 1 dalsi produkty a sluzby muizeme vidét reklamy v médiich, ale tfeba i na
billboardech, zastavkach hromadné dopravy, zkratka vSude kolem nas, a tak mohou lidé s
nadvahou neustale pocit'ovat tlak na svou osobu, aby si néktery z téchto vyrobki opatfili ¢i
zacali vyuzivat nékteré z nabizenych sluzeb. Timto zptisobem se mohou v ocich spole¢nosti
ospravedlnit, protoze na osoby s nadvahou, co napiiklad chodi pravidelné cvicit, se pohlizi
jinak, neZ na ty, kteti podle ostatnich ned¢€laji nic, aby se pfiblizili ideélu, protoze reklamy
predkladaji, Zze uvedeného idedlu lze dosdhnout jednoduse, rychle a dokédze to kazdy.

Podobné¢ o vlivu v§udyptitomné reklamy smysli i Mlezivova (2011)

Co byva prehlizené, je fakt, ze uvedené produkty, plastické operace ¢i permanentky do
posiloven apod. stoji nemalé penize, snaha ziistat krasnou a mladou tak zatézuje 1 financné.
Na zavér je vSak nutné zminit, Ze podle Mlezivové (2011) maji média pfimy vliv na rozvinuti
poruch ptijmu potravy pouze u 5% zen. ,, Poruchy prijmu potravy jsou totiz komplexnimi
poruchami. To znamena, ze k rozvoji onemocnéni dojde pouze tehdy, kdyz se u jedince
vyskytne vice faktori, které maji vliv na rozvoj tohoto onemocnéni. Média jsou pouze jednim

z téchto faktoru, ktery k onemocnéni prispiva. “ (Mlezivova, 2011, str. 15)

Meédia maji paradoxné, krom podporovani diet a hubnuti, ale také opacny vliv, zvIasté u déti.
Jak zminuji Franikova, Patizkova a Malichova (2013) se zvySovanim poctu hodin stravenych
pied televizni nebo pocitatovou obrazovkou spolu s dalsimi faktory, jako jsou nedostatek
pohybu a nespravna strava (Casto prezentovana praveé reklamou v televizi nebo na internetu),
zapricinuje navyseni poctu plnostihlych az tlustych déti.

Na druhou stranu, média mohou mit 1 pozitivni vliv. V posledni dobé se ozyvaji kritické
hlasy na adresu Victorie Beckham, kterd pro své modni ptehlidky najima extrémné Stihlé
divky, protoze dnes naopak se modni navrhafi stavi za plné Zenské tvary a najimaji tzv. plus
size¢ models — modelky vétSich velikosti. Podporu Zen snadvahou nepfimo
zprostiedkovavaji také americké zpévacky ne-stihlych tvard, jako jsou Adele nebo Meghan

Trainor, které ukazuji zenam, ze a€ nejsou §tihlé¢, mohou byt krasné a tspésné.
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3.3 Média a jejich vliv na Zaka starSiho Skolniho véku
V této podkapitole nejprve vzdy z uvedenych zdroji a vlastniho Setfeni vyvodim vSeobecné
zavery a nasledné na nekolika piikladech z vlastniho Setfeni ukazi, jak s poruchami piijmu

potravy a tématy s nimi souvisejicimi (vyziva, diety, moda apod.) dané médium pracuje.

3.3.1 Tisténa média — noviny, ¢asopisy, knihy

Ideal (nejen) télesné krésy je Casto rozebirdn v riznych Casopisech a magazinech. VétSina
z nich je vyhradné zaméiena na zeny — pozname to jiz z nazvu tiskoviny (napt. Top divka,
Divka, Bravo Girl!, Zena a Zivot, Ona dnes, Svét zeny, Vlasta, MUj svét — s podtitulem jen
pro zeny, Maminka- s podtitulem to nelepsi v zivoté zeny, Katka, nebo ¢asopis Dieta- vzdy
s fotografii Zeny (respektive §tihlé celebrity) na titulni stran¢) a také vétSina z nich (ne) ptimo

predklada néavrh, jak se stat idealni, krdsnou Zenou.

,, Praveé casopisy urcené zenam a divkam maji na sebepojeti dnesnich Zen znacny vliv, spojuji
totiz tisténé slovo s mnoha fotografiemi slavnych a uspésnych zen a modelek, s nimiz dnesni
Zeny konfrontuji sviij vzhled a télesné proporce.(...) Casopisy se pokouseji definovat nové
pojeti zeny. Redakcni tymy, navrharska a reklamni oddéleni nam vykresluji domnélou idealni
divku jazykem volby kariéry, Zivotniho stylu a svetonazoru.* (Mlezivova, 2011, str. 13)
., Casopisy urcené divkam a mladym Zenam predkladaji tradicni $tihlé vzory pritazlivosti.

(Grogan, 2000, str. 84)

VétSina téchto ¢asopist a magazinii v sob€ nese nékolikero paradoxli. Jednim z nejcastéjSich
je laické filozofovani o krase vSech Zen (i muzi) bez ohledu na vek ¢i postavu v nékteré
rubrice, ale o nékolik stran dal je téméf vZdy otiSt€éna reklama na

nejlepSi/nejlevné;si/nejprestiznéjsi kliniku plastickych operaci, ¢i kosmeticka centra.

Mezi velmi Casty rozpor patii také ,,blahosklonné* tolerovani jakékoli postavy v jednom
vydani Casopisu a ndvod na rychlé zhubnuti a vypracovani téla (nejcastéji po vanocnich
svatcich, ¢i pred l1étem tzv. ,,do plavek®) ve vydani nésledujicim.

,,Noviny a casopisy ve Velké Britanii a Spojenych stdtech jsou plné clankii o estetické
chirurgii, poruchdch prijmu potravy, redukcnich dietach, nebezpeci diet a také kritickych
Clankit odsuzujicich vyuzivani vyhublych modelek v reklame (jez byvaji casto otisteny hned
vedle reklamni fotografie vyhublé modelky). “ (Grogan, 2000, str. 11 -12)

Pokud nahlédneme do vétSiny Casopisti urCenych zendm, zjistime, ze vétSina z nich je

orientovana pouze na docileni a udrzeni idealniho vzhledu, postavy a sex-appealu. Titulni
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strany plni modelky, fotomodelky, herec¢ky, zpévacky idealnich proporci, oble¢ené do
ptiléhavého obleceni, nebo do vyzyvavého spodniho pradla ¢i plavek. Vlastni rubriky se dale
veénuji nejcastéji svétu celebrit, mode (Casto s obrazky modelek z mddnich piehlidek) a
kosmetickym ptipravkiim (jejichZ pouzivani byva piipisovano konkrétni celebrité). Nechybi
ani Clanky, které maji Zeny motivovat k podnikéni, zvySeni sebevédomi, nékdy jsou

doplnény o rady matkdm (resp. sexy, sebevédomych a samostatnych).

Obvykle byva zenam predkladan konkrétni piibéh ,,obycejnych zen®, které téchto atributii
doséahly. Jsou uspésné, krasné, podnikaji, a a¢ se staraji o deti, stale maji Cas zajit si do
posilovny, nebo na kosmetiku, aby se stale citily zensky a sebevédomé. To je prezentovany
ideal.

V casopisech se pravidelné objevuje rubrika vénovand cviCeni, zpevnéni téla a uprave
jidelnicku, kterd ma usili cviceni jesté podpofit.

Magaziny jsou plné idealnich vzort: kromé zminované titulni (a také mnohdy zaverecné
strany) Casopisu a modernich Gspé$nych zen, jsou zenam nabizeny rozhovory se slavnymi

modelkami a celebritami, nebo jsou otiStény vzpominkové clanky o idealnich zenach

v dobach minulych.

Za jiz tradi¢ni soucast Casopisil pro Zeny jsou navody, jak zaujmout muze, jak si jej udrzet —
otazka sexualni pfitazlivosti, sexu, flirtovani. Nékdy se v Casopisech objevi i pohled druhého
pohlavi — napftiklad v rozhovorech s GspéSnymi muzi, nebo i s t€émi ,,obyCejnymi*, ktefi
predkladaji Zenam své nazory na riizna témata. Zenam je tak nazorné ukazano, koho by

mohly ziskat, kdyZ se budou drZet navodu a rad v €asopise.

Pri¢teme-li k témto c¢lankiim jest¢ Casté komeréni reklamy na plastickou chirurgii (s
konkrétnim piikladem pfeménéné Zeny), posilovny a hubnouci piipravky, piedstavuje

takovy Casopis pro Zenskou psychiku zna¢ny natlak.

V casopisech existuji samoziejme 1 bezproblémové rubriky (cestovani, kiizovky, horoskopy
apod.), nicméné ty spolu s clanky o spokojenosti s vlastnim télem (i kdyz neni dokonal¢)
pusobi naprosto zanedbatelné. A€ se jednd o periodika zamétena na dospé€lé Zeny, Casto lze
tyto Casopisy vidét i v rukdch dospivajicich (at’ uz si je sami koupi, nebo je sdili se svou

matkou).

Vlastni kategorii potom tvofii tiSt€éné Casopisy, které jsou postavené na zdravém zivotnim

stylu apod. Jednim z nich je naptiklad ¢asopis Dieta. (Dieta, 2017)
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Jiz znazvu je patrné, Ze se zamétuje pouze na trendy v oblasti udrzovani Stihlého a
mladistvého vzhledu. Krom vySe zminénych charakteristik (Stihla Zena na titulni strané,
¢lanky o cviceni, plastické chirurgii, kosmetice, jidelnicku, reklamam na sluzby a piipravky
k zdokonaleni vzhledu v hodnoté né¢kolika tisic), predstavuje také zajimavy protimluv.
Specidlné ve dvou ¢lancich se dozvidame, ze byt krasna a sebevédoma muiize Zena byt i bez
zbytecnych diet (Dieta, 2017, Plan pro sexy t¢€lo, str. 24-32; Jsem krasnd, ne dokonald, 34-
36), nicmén¢ Casopis je prosyceny obrazky s Stihlymi zenami, rozhovorem s modelkou,
ktera se na jednu stranu neomezuje, zije vyvazené, na druhé strané o sob¢ tikéa nasledujici:
. (-..) Kdyz mi bylo 17, zjistila jsem, zZe nejlépe si udrzim postavu behem. Ted uz to s nim tak
moc neprehanim, ale je to moje zarucena davka endorfinu, kdyz se citim tlustd a oskliva.
(...) Zase tak casto se nemerim, ale na vahu stoupam skoro kazdé rano. Nekdy mi kilo navic
dokaze zkazit celé dopoledne, to je profesionalni deformace, s tim se neda nic délat. “ (Dieta,

2017, str. 18)

Z mnoha otisténych reklam Ize vyzdvihnout pfipravek na ocistu téla a zhubnuti bez drzeni
diet — Neera. K ptipravku je otiSté€na vlastni zkuSenost herecky Gabriely Filippi: ,, ,,(...)
V kadernictvi jsem zaslechla, jak si Zeny povidaji o hubnoucim pripravku Neera detox, a tak
Jjsem to Sla vyzkouset. S nim je mozné se bez problémii postit i 21 dnu, ja zkousela patnact.
Telo v této dobé ziskava energii z javorovo-palmového sirupu, takze se nikdo nemusi bat, ze
zkolabuje. “ (Dieta, 2017, str. 99) Krom¢ tohoto doporuceni ma podle ¢lanku piipravek 1
podporu Olgy Safaiikové a je prezentovan i jako piipravek svétovych celebrit: ,, Filmovd
hvézda a popularni zpevacka Beyoncé Knowles absolvovala Neera Detox kuru pred svym
filmem ,, The Dreamgirls . (...) Oznamila také, ze zhubla cca 10kg béhem dvou tydnii, kdy
se pripravovala na sviij novy film. “ (Dieta, 2017, str. 99)

Mohlo by byt zajimavé, jak by se k takovému clanku postavila dospivajici divka, jejimz

vzorem je praveé zndma zpevacka.

Jednim z tiSténych médii, které se soustavné vénuje nezdravym dietdm, stravovani apod.
jsou prilohy MF Dnes. Napiiklad c¢lanek o soucasném nartistu odstranovani udajné
nezdravych vyrobkl ze stravy, ohrozovani zdravi déti riznymi dietami a ortorexii. (Wilkova,
2017, 18 — 22) Pravé znamé noviny se ve svych piilohach k t¢émto tématiim Casto obraceji a

ukazuji odvracenou tvar dietniho primyslu.

Casopisy uréené pro dospivajici se tématu hubnuti a diet vénuje podstatnd méng. Rubriky

jsou pievazné zamétené na znamé celebrity ($tihlé i s nadvahou), bezpecny sex a novinky
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ve filmovém, seridlovém, IT primyslu. V Casopisech lze najit také tzv. poradny, kam se
mohou pies e-mail ¢tenafi/Ctenarky obratit. Naptiklad v Cisle Casopisu JJ (ja jutuber) se

vyskytly tyto dvé prosby:

., Chei, aby miij kluk zhubl: Mdam kluka, ktery je trochu silnéjsi postavy. Chtéla bych, aby
zhubl. Mockrat jsem mu to naznacovala, ale asi to nepochopil. Poradis mi, jak ho premluvit?

— Nikola, 10

., Ve tride se mi smejou: Uz od 1. tridy se mi ve Skole sméjou kvuli nadvaze. Kdyz se ale
pokusim zhubnout, nejde mi to :( Jsem smutnd a uz kolikrat jsem kviili nim brecela. Ja uz

nevim, co mam délat. Porad’ mi, prosim.
- Marta, 13“
(Dr.DenisTV radi, JJ, 2017, str. 12 —13)

V obou piipadech se otazka Stihlosti fesi ve velmi mladém veku. Charakteristické je, Ze
otazka Stihlosti se ve Skolnim prostiedi poji s pfijetim vrstevnikii, oblibenosti a
predpokladem uspéchu. Pro pubescenty nemusi byt ohrozujici snaha zhubnout, maji-li
skute¢né nadvahu a upravi zdrave sviyj zivotni styl, ale donuceni k hubnuti kvili hrozicimu

socialni vylouceni z kolektivu vrstevniki.

Diety, cvi€eni a zdravy Zivotni styl se promita 1 do kniZzniho primyslu. V knihkupectvich 1
knihovnach existuji samostatnd oddéleni vénovana primarné témto tématim. Zdravé
kucharky, cvicebni navody, Zivotni jidelni filozofie 1 rady zndmych osobnosti, které
prozrazuji své tajemstvi dlouhého mladi, krasy, $tihlé postavy se staly vynosnym artiklem.
Takovymto kniham se vénuje obvykle velkd pozornost: reklamy v televizi, na internetu,
plakaty na billboardech 1 v samotném obchodnim centru, ptfedni misto ve vyloze

knihkupectvi.

Na opacné strané jsou odborné publikace, napsané 1ékafi, skute¢nymi odborniky, které varuji
ptfed soucasnym trendem, poruchami piijmu potravy apod., které vSak nemaji pfitazlivy obal,

barevné fotografie a posvéceni od zndmé osobnosti.

3.3.2 Televizni vysilani
Podle Mlezivové (Mlezivova, 2011) mnohem vétsi vliv na sebepojeti Clovéka ma televize,
protoze oproti tisku, kde ¢lovek zapojuje jen zrak, pii televizni vysilani se zapojuje i sluch.

., Dalsim diivodem je mnozstvi casu, ktery u televize Zeny a mladistvi travi, jedna se jednak
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o aktivni sledovani urcitych poradii, jednak si Zeny a mladez televizi casto pousti jako kulisu
privykonavani jinych cinnosti. Déti a dospivajici maji sklony povazovat to, co v televizi vidi,
za skutecné. Snaze nez dospéli prebiraji v televizi prezentované hodnoty, postoje a normy
chovani zas své. Televizni hrdinové a hvézdy se casto stavaji pro dospivajici vzorem, jemuz
se chtéji priblizit nejen chovanim, ale i vzhledem. Zeny a divky jsou prostiednictvim televizni
obrazovky konfrontovany s hereckami, modelkami, zpévackami, hrdinkami serialu, které
jsou zde prezentovany jako ideal krdasy a uspéchu. (...) Tato snaha muze byt velmi
nebezpecnd, protoze u zen a predevsim mladych divek mizZe dojit k rozvinuti nékteré

z poruch prijmu potravy. * (Mlezivova, 2011, str. 13-14)

Mlezivova ve svém ¢lanku (2011) dale rozebird napli jednotlivych potadi, seriali nebo
show. Ty, které se nejvice podileji na spoleném prezentovani kultu téla, jsou zdznamy
z mddnich ptehlidek, soutéze miss, pofady o proménach vzhledu, ale také hudebni

videoklipy nebo rozhovory s celebritami.

., Zpévacka Jennifer Lopez nedavno v rozhovoru prozradila, ze drzi dietu cichaci. Minimalne
trikrat denné dvacet minut cicha z lahvicky s grapefruitovym olejem. Kdyz ma zkratka pocit
hladu, cichne si. Dieta pry byla vytvorena na zdklade pokusu s potkany, kteri kdyz cichali
k grapefruitu, nezrali. “ (Wilkova, 2016, s. 22)

Idedl krasy nereprezentuji pouze realni dospivajici ¢i dospéli herci, ale s nerealistickymi

zname naptiklad od Walt Disney apod.

Hlavni postavy mivaji nerealné proporce — to bychom u pohadek mohli tolerovat, nicméné
to pfispiva k podsouvani spolecenskému idedlu. VétSina, resp. vSechny div¢éi animované
aktérky maji vosi pas, vétsi poprsi, vyhublé koncetiny, téméf neznatelny krk. Chlapeckeé
postavy, reprezentujici muzsky ideal, maji Siroka ramena a jsou také celkové Stihli. Nadvaha
nebo tloustka byvé Casto pfisuzovana dalSim postavam, jako jsou trpaslici, carodéjnice,

macechy, obfi, loupeznici atd., tedy pfevazné negativni postavy.

Tento trend se vyskytuje také v kreslenych ¢i animovanych serialech na détskych stanicich.
Ve vSech détskych seridlech se vyskytuji hrdinové pfevazné stihlé postavy, v piipadé
kreslenych chlapcti opét postavy sportovnéjsi, ale ptesto s plochym biichem. Pokud je
v seridlu pfitomna postava plnostihla nebo obézni, je prezentovana jako postava hloupa,

pomala, netispésna, neoblibend nebo se stava zdrojem komickych az trapnych situaci.
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Uz tedy malé déti se u¢i vysmivat détem ne-Stihlym a zaroven tak dostavaji informaci, ze
pouze pti splnéni spolecenskych pozadavki v oblasti télesné krasy budou uspésni, ptitazlivi,
a obdivovani. Tento problém se promita i do vySe zminéného vlivu tisku, protoze v dnesni

dob¢ maji nékteré tyto postavy i vlastni ¢asopis.

Dospivajici sice zacinaji upoustét od svého détského chovani, nicméné na nejnovéjsi
pohadky do kina s ptateli chodi i mladi dospéli. Dospivajici se tak ocitaji uprostied mezi
pohéadkami pro déti a dalo by se fici 1 pohadkami pro dospélé — obé totiz propaguji stejny

ideal.

3.3.3 Online média — internet

V dnesni dobé, kdy je vétSina lidi on-line, se nejrizikovéjSim prostfedim pro Sifeni idedlu
krésy, a laickych ¢i pseudo-odbornych ndvrhi, jak idealu dosahnout, stdva internet. Internet
je médium, které v sobé nese nejen obrazky a fotografie, ale také rizné videonavody,
reportaze, blogy a v neposledni fad¢ socialni sité. To v§e mlze velkou mérou piisobit na

sebepojeti jedince. (Mlezivova, 2011)

Vyhnout se obrazu mladych, krasnych a stihlych postav v internetovém prostoru je témet
nemozné. Dietami, cvienim a hubnutim se zabyvaji rizné webové stranky, clanky
elektronickych Casopisti, ale i rizné reklamy, reklamni videa na zézra¢né prostfedky na
hubnuti — od pilulek, rozpoustécich praskt, krémt ¢i vibracnich pfistroji. Samostatnou
kapitolu tvofi nevyzadana poSta — spamy, které inzeruji rychlé zazraky v oblasti krasy nebo
hubnuti. Ponoukéni k hubnuti se tak vtird kazdému stéle bliz a bliz — v tomto pfipad¢ do

soukromé posty. (Mlezivova, 2011)

Na jeden takovy e-mail narazila i Wilkova (2016). V ¢lanku piSe, Ze obdrZela nabidku na
., zeStihlujict leginy proti celulitidé s turmalinem . (Wilkova, 2016, str. 22) Tento podnét ji

piimél podivat se bliZe na soucasné trendy v oblasti hubnuti, které vznikaji na internetu.

Podle ¢lanku lze vymezit dvé zékladni skupiny lidi, snazicich se zhubnout. Prvni z nich sazi
na samohubnouci obleceni, saunova pyzama, ,,obleceni ze specialnich chladivych vidken “
(Wilkova, 2016, str. 22) - v ramci ledové diety, apod., tedy na vyrobky, které¢ maji zajistit
svému uzivateli rychlé spalovani kalorii, bez toho, aby musel ménit jidelni¢ek nebo

sportovat. (Wilkova, 2016)

Druha skupina naopak méni sviij jidelnicek extrémné. Wilkova (2016) popisuje jen nékolik

zmnoha soucasnych dietnich trendd. Mezi né patii jiz zminénd dieta Cichaci, dale
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prezvykovaci (spociva v nékolikrat opakovaném zvykéni jednoho sousta), krabickova, raw
strava, bezlepkova (v soucasnosti nejoblibengjsi) nebo alkalicka (spocivajici v piti filtrované

vody s jedlou soli).

Novym trendem také jsou vyzivovi poradci v fetézcich zaméfenych na hubnuti. Lidé se jim
sveti, poslouchaji jejich rady, kupuji si jejich vyrobky a utraci desetitisice. Jak fika Wilkova
(2016) z diet se staly programy. Lidé méni sviij zivotni styl, ale i styl své rodiny, pratel a

piibuznych.

Jednim z nejextrémnéjSich kulth v oblasti jidla jsou breathariani. ,, 7i zastdvaji nazor, Ze
clovek se miize snazit Zit po urcitou dobu uplné bez jidla, podstatnou energii mu dodd vzduch

a pozitivni mysleni — zjednodusené receno. “ (Wilkova, 2016, str. 25).

V soucasné dobé se vétSina lidi aktivné pohybuje také na socialnich sitich, kde uzivatelé
vyvesuji (n€kdy pocitacove upravené) fotografie, dnes naptiklad velmi populdrni selfie. Sviyj
dokonaly vzhled tak prezentuji ostatnim a ziskavaji od ostatnich riznou formou zpétnou
pozitivni vazbu. Naopak ¢lovek, ktery se vice ¢i méné vzdaluje prezentované normé, se
muze stat teréem posmechu a urazek i od svych znamych ¢i ,,ptatel”- dochazi k fenoménu
dnesni doby, kyberSikan¢é. Obét’ je tak vyloucena nejen z kolektivu ve skutecném, ale i
virtudlnim svété.

Generace soucasnych dospivajicich vzhlizi k tzv. jituberdm — vrstevnikiim, ktefi nataci
videa na internet a radi ohledn¢ vzhledu, vztaht, poc¢itacovych her apod. Zdali témto mladym
lidem miiZeme pficitat vliv na Sifeni idedlu krasy, nelze jednoznaéné fici. Plati zde zdsada,
jako na celém internetu: uvazZovat kriticky. Internet je plny stranek o hubnuti, alternativni
vyzive, plastické chirurgii, estetické medicing, ale zaroven také o prevenci poruch pfijmu
potravy. Podobn¢ tomu je i u videonavodii. Zalezi, co si jedinec vybere a jak se k tomu

postavi.

Stihly ideél Ize najit i mimo internetovy prostor, a to v poitatovych hrach. Vyskytne-li se
zenska postava ve hie, obvykle ma Stihly pas, velka prsa a boky. Nékteré¢ hry ale také
umoziuji vlastni upraveni postavy. Poc¢itacové hry ale riziko pro Zeny neptedstavuji, nebot’
je hraji pfevazn€ muzi a hlavné se jednd o jasné¢ vymezeny virtualni svét, nikoli skutecny.

(Mlezivova, 2011)
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3.3.4 Radiové vysilani
Nejmensi vliv maji podle Mlezivové (2011) reklamni slogany z radia. ,, Reklama v rozhlase
vSak nemd na Zeny a divky tak velky viiv, je to predevsim z ditvodu absence obrazu.*

(Mlezivova, 2011, str. 13)

Prestoze radiové vysilani v nékterych reklaméach nabizi zakroky estetické mediciny,
permanentky do posiloven apod., na druhé stran¢ existuji i pofady, v nichz se odbornici

vyjadiuji k nékterym onemocnénim, véetné poruch piijmu potravy.

V soucasné dobé vétsina dospivajicich, dle mé vlastni zkuSenosti, od poslouchéani radiového
vysilani upousti, protoze svou oblibenou hudbu nejcastéji poslouchaji na svych mobilnich

zatizenich apod., kde jiz maji pisn€ uloZzené. Mohou tak poslouchat bez reklam.
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4 Kumulativni vlivy zptisobujici vznik poruch prijmu potravy

Poruchy piijmu potravy vznikaji na bazi multifaktorialnich vlivli. Mezi tyto vlivy patii také
vyse popsané rizikové obdobi dospivani, spolecensky adorovany ideal Stihlosti a média,
ktera tento idedl mnohdy vytvareji, podporuji a dale §ifi. AvSak Zadny z téchto vlivl
nepusobi na jedince izolovang, prave naopak, jednotlivé vlivy jsou v neustélé interakci. Tato

kapitola nastini dal§i mozné skutecnosti, které mohou, v kombinaci s ostatnimi, u jedince

wrwe

4.1 Pohlavi

Poruchy piijmu potravy vznikaji nejcasteji u zen. ,, Staci byt Zenou a riziko mentalni anorexie
v zZivoté Zeny a muze. (...) Prumérna télesna hmotnost ceskych divek prirozené vzroste
v obdobi mezi 8. a 16. rokem z BMI 16 na 19. V kontextu soucasnych standardii Zenské krasy

muze rychly prirustek tuku spojeny s pubertou predstavovat pro mnoho divek hrozbu. "

(Krch, 1999, str. 61)

Dtvodem pro¢ jsou zeny k témto porucham nachylnéjsi, mohou souviset ale také s jiz
zmitiovanym kulturnim idealem §tihlosti, ktery je pfevazné zaméien na proporce Zen. Zeny
maji také odliSnou psychiku neZ muZzi, mohou proto byt citlivéjsi ke kritice téla,
submisivnéjsi ve smyslu podfizeni se idealu (spolecnosti, partnera, apod.) a také
odhodlanéjsi idedlu dosahnout. Podobné jako u jinych faktorti ale nelze vSechny Zeny
charakterizovat stejnymi vlastnostmi. Nicméné lze pozorovat korelaci mezi poruchami

piijmu potravy a vnimanim vlastniho téla u Zen. (Krch, 1999; Grogan, 2000)

(viz kapitola 5. Sebepojeti)

4.2 Rodina

vvvvv

mistem socializace, poskytuje jedinci pocit jistoty, bezpeci, opory a predava mu své normy,
postoje a vlastnosti. To se d€je jednak po narozeni jedince vnéjSim plisobenim na jeho
rozvijejici se osobnost, ale také prenatdlné¢ formovanim skrze zdédény geneticky kod.

(Vagnerova, 2012; Rican, 2014)

Papezova (2003, str. 21) udava: ,, Podle literatury tvori geneticky podil 50 — 90% p¥i vzniku

anorexie a 35 — 83% u bulimia nervosa. U geneticky zranitelnéjsich lidi miize rodinnd
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dispozice spocivat v dédeni nekterych povahovych rysii (napriklad uzkostnych, citlivych na
stres), které jsou pro vznik onemocnéni rizikove. Pribuzné Zenského pohlavi jsou v nejvetsim

riziku.

Papezova (2003) vyjmenovava rizikové vlastnosti (mnohdy pravé zdédéné), které se Casto
vyskytuji u jedinct s poruchami piijmu potravy. Patii sem: ,, perfekcionizmus, uzkostnost,
puritanstvi a asketizmus, zranitelnost, zavislost, sebekriticnost, nestalost, impulzivita® a

v nékterych pripadech ,, hranicni porucha osobnosti. “ (Papezova, 2003, str. 26)

Krom zdédénych osobnostnich charakteristik ptedstavuje pro jedince riziko, vyskytla-li se
porucha piijmu potravy u n¢koho z blizkych ptibuznych, jako jsou babicka, matka, sestra ¢i

teta apod. pokud je s ohrozenym jedincem v Castém kontaktu. (Papezova, 2003)

OhroZujici je také ptiliSna pozornost vénovana ,,zdravému* stravovani v roding, nebo ma-li
(nejcastéji) matka na dité presptili§ vysoké naroky ohledné vzhledu, hmotnosti a je také

nadmérné kriticka. (Papezova, 2003)

Problém mohou ptedstavovat i rizné volnocasové aktivity jedince, jakou jsou balet, tanec,
nebo nektery ze sportll, které mohou prertist nad rdmec tzv. konickl k témét profesionalnim
aktivitam. Rodic¢e nuti déti k vykonu, Gspéchu, slavé a k tomu je mnohdy potieba udrzovat

mensi hmotnost — dle danych kritérii konkrétniho sportu apod. (Papezova, 2003)

Rodinni pfislusnici mohou na dit€ v otdzce hmotnosti ptisobit 1 nepfimo. Pokud ma né€kdo
z rodi¢li vyraznou nadvéhu, mize se dospivajici doptedu obavat, ze zd€di stejnou postavu,

a tak za¢ne preventivné drZet rizné diety, nebo nadmérné cvicit. (Papezova, 2003)

,,Dnes vime, Ze i vaha, mechanizmy energetické rovnovahy a rozlozZeni tuku v téle jsou pod
genetickou kontrolou. Nekteri lidé priberou daleko snadnéji nez jini. “ (Papezova, 2003, str.

22)

Rodina je diilezita také z hlediska spravného vzoru jidelniho chovéni a postoji k jidlu. Jidelni
chovani souvisi s zivotnim stylem rodiny. ,, Zpiisoby vychovy jsou bezprostredné spojeny
s jidelnim chovanim, promitaji se do utvareni postoju deti k jidlu, jidelni motivace,
vyzivovych zvyklosti, navyku, preferenci a averzi. “ (Frankova, Patizkova, Malichova, 2013,

str. 92)

.,V rodinach bulimickych pacientek casto najdeme vliv nespravnych nebo chaotickych

Jjidelnich navykii, nekteri clenové rodiny nedodrzuji jidelni rad spojeny s onemocnenim
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cukrovkou, nékteri se prejidaji nebo drzi vice ¢i méné uspésné diety (...). “ (Papezova, 2003,

str. 21)

Aby meélo dité v budoucnosti spravné navyky, jsou dilezit¢ navyky rodicti. Rodice by méli
znat zasady vyvazené vyzivy, vhodna jidla vzhledem k véku ditéte, dodrzovat zasady
slusného chovéni u stolu. Déle by se m¢li snazit sejit se spole¢né€ u jidelniho stolu alespoil
jednou denné. Také by neméli kritizovat néjaké jidlo pred tim, nez jej dité ochutna.
V neposledni fadé by méli dohlizet, aby jejich dit€¢ mélo za den dostatek pohybu. (Fraiikova,
Patizkova, Malichova, 2013)

Caste¢né na rodinném jidelnicku se podili i vliv finan¢ni situace. (Frankova, Patizkova,

Malichova, 2013)

V soucasné uspéchané dob& se rodina u jednoho stolu sejde jen vyjimecné. Obdobi
pubescence je jiz typické tim, Ze dospivajici jedi doma o samoté€, protoZe rodice pracuji,
nebo ve skole. V obojim pfipadé rodice zacinaji ztracet piehled o stravovani svého ditéte.
Dospivajici vyzaduje a dostava vétsi volnost pti nakupu urcitych potravin/pochutin za vlastni
kapesné, castéji se zapojuje do rodinného nakupu, nebo si dokonce jiz samo umi uvafit.
V tomto veku si jedinci svacinu do Skoly pfevazné obstardvaji sami a se zvySujici se
autonomii je jiz zcela na nich, zda si pfipravi svacinu z domacich zasob, nebo si koupi néco
cestou do Skoly ¢i ve Skolnim bufetu z kapesného €1 pfimo z penéz na jidlo od rodich. To,

co si za penize koupi je opét na dospivajicim. (Frankova, Patizkova, Malichova, 2013)

Dobrou cestou se ted” vydava odstranéni automati s nezdravymi pochutinami, zékaz
prodavani nezdravych pokrml v bufetech a naopak prosazovani automatl s mléénymi
vyrobky nebo ovocem. Obédy ve Skolnich jidelnach jsou tématem samo pro sebe.
Dospivajici si jidlo objednava ptevazen¢ sam bez dohledu rodi¢t (anebo si jidla nevybira
vibec a dostava vzdy poloZku ¢islo jedna). Nikdo vSak jiz dospivajiciho nemuze nutit, aby
do skolni jidelny opravdu Sel, nebo aby dané jidlo skutecné snédl. Tento vék je jiz typicky
tim, ze Skolni ob&dy jsou dospivajicimi hodnoceny jako ne-chutné, a tak Casto opousti
jidelnu nenajezeni a pokracuji do nékterého z fast foodu. (Frankova, Patizkova, Malichova,

2013)

Pokud se rodina sejde alesponi a veceti, byva dnes jiz zvykem, Ze jedi v obyvacim pokoji u
televize, anebo kazdy ve vlastnim pokoji a s vlastnim programem. Samoziejmé vzdy zélezi
na konkrétni rodin€ 1 samotném jedinci, jak se stravuje, naklada s kapesnym, a nakonec i se
svym zdravim. (Frankové, Patizkova, Malichové, 2013)
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4.3 Sociokulturni vlivy

Mnohé¢ studie naznacuji, ze existuji urcita etnika, ktera si jesté udrzuji vlastni normy krasy a
postoje k hmotnosti. Nicméné, jak jiz bylo feceno vyse, v sou¢asném globalizujicim se svéte
se tato uzavienost k idedlu krasy zac¢ind proménovat. Souvisi to i s migraci riznych etnik a
snahou se Uspésné integrovat do spolecnosti. (Frankova, Patizkova, Malichova, 2013;

Grogan, 2000)

Co se tyka Ceské republiky Fratikova, Pafizkova a Malichova (2013) se zamé&fuji predevsim
na Romy. Podle nich v romském etniku pfevlada pocet jedincti s nadvahou z diivodu
nespravné stravy. ,,Nadvaha deéti (i dospélych) je patrné dana zpusobem stravovani a
slozenim jejich bezného jidelnicku, coz miize odradzet postoje Romii k hmotnosti. Prikladem
muze byt zkuSenost s romskymi detmi, které v detské ozdravovné uspésné redukovaly
nadmérnou hmotnost zasluhou dobre provadéného nutricniho a pohybového rezZimu. Romsti
rodice, kteri své déti prijeli navstivit, byli velice nespokojeni s tim, zZe jejich déti zhubly

(Malichovd, viastni poznatky). “ (Fraikova, Patizkova, Malichové, 2013, str. 244)

Ostatni etnika byvaji zdokumentovana piedev§im ve vztahu k Spojenym Statim

Americkym.

Grogan (2000, str. 118) poznatky shrnuje takto: , Data publikovand v posledni dobé
naznacuji, ze bélochum (a zejména bilym zenam) hrozi vetsi riziko, Ze si budou ,,pripadat
tusti* a maji také vetsi tendenci drzet diety nez britské afrokaribské a asijské Zeny nebo
afroamerické a americké asijské nebo hispanské skupiny, Pribyva vSak diikazu, Ze tento
rozdil zacina mizet a u americkych asijskych a hispanskych skupin se zacina zvySovat pocit
nespokojenosti s vlastni postavou, coz miuze byt dusledek prijimani dominantnich

‘

spolecensko-kulturnich hodnot obrazu téla.*

4.4 Socioekonomické vlivy

Problematika souvislosti poruch piijmu potravy a spolecenského statusu je podle Grogan
(2000) stile malo prozkoumana. Podle soucasnych vyzkumi plati, Ze poruchy piijmu
potravy prostupuji vSemi spoleCenskymi tfidami. Rozdilné je vSak to, jak se
k nespokojenosti s vlastnim télem lidé z riznych ekonomicko-spolecenskych tiid stavéji.
Podle Grogan (2000, str. 121 -122): ,, Vyssi vrstvy maji tendenci chapat télo spise v esteticke
nez funkcni roviné a jsou pripraveny investovat cas a energii do sportovnich aktivit (k

dosazeni zmény vzhledu téla) vice nez prislusnici délnickych trid.
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To samoziejmé muize souviset i s finanénimi dispozicemi jednotlivcl v dané tfide€, protoze,
jak jiz bylo také zminéno, piestoze se nékteré sluzby a zdkroky zdanlivé financéné

zptistupiiuji vSem, stale se nejedna o malé ¢astky. (Grogan, 2000)

4.5 Narocné zivotni situace, stres
Poruchy pfijmu potravy mohou vzniknout v disledku dlouhodobého stresu ¢i tlaku, nebo
jako reakce na néjakou stresovou situaci. Krch (1999) i Papezova (2003) nékteré z téchto

situaci vyjmenovavaji.

Muze se jednat pfimo o negativni zaZzitky spojené s vlastnim télem — naptiklad urazka,
ponizeni tykajici se vzhledu ze strany vrstevnikd, rodict apod., ale také primarné nevinna
poznamka typu: ,,Nejsou ti ty kalhoty uz malé?* Rodinné konflikty, rozvod rodict, rozchod
s ptitelem, zdvazny neuspech (netispésné piijimacky na sttedni Skolu, maturita), st€hovani

N 24

nedokéze unést. (Papezova, 2003)

Mezi ty nejzévaznéjsi situace patfi domaci nasili, sexudlni zneuziti, drogové zavislosti

v roding apod. (Krch, 1999; Papezova, 2003)

Mira stresové zatéze na psychiku ¢lovéka se individudlné lisi. To, co miiZze byt naro¢né pro
jednoho, mize ten druhy jednoduse prekonat a naopak. Kazdy ma jiné strategie prekonani
problému, zranitelnost 1 odolnost. Pojeti stresové situace tak zalezi na kazdém jedinci.
Naptiklad vyhra cesty kolem svéta, ktera by objektivné byla hodnocena jako vysoce
pozitivni, mize u nékterych jedinch vyvolat strach z piepravy (letecké/lodni), nezndmého
prostiedi, jidla, bezpe€nostniho rizika, onemocnéni apod. Proto hodnotit, zda jedinec proziva
¢1 prozil naro¢né zivotni obdobi/situaci lze vzdy jen s jedincem trpicim poruchami piijmu
potravy, nikoli s jeho okolim, které dané obdobi/ danou situaci mize vyhodnotit zcela

odlisné. (Papezova, 2003)

Na z&vér je nutné poznamenat, ze samotna stresova situace, 1 kdyz ji jedinec jako velmi
stresovou vnima, nemusi nutné¢ znamenat rozvoj poruch pifijmu potravy. Vzdy se jedna o
nashromézdéni vicera rizikovych faktor. ,, Poruchami prijmu potravy trpi lidé, kteri prozili
tragické zivotni udalosti, i ti, u kterych je bulimie ¢i psychogenni prejidani jedinym

problémem, ktery zjistime. “ (Papezova, 2003, str. 23)
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5 Sebepojeti

Tato kapitola se zamé&ii na koncept sebepojeti, resp. body image, a to konkrétné na rozdily
v sebepojeti Zen a muzil. Strucné shrne podstatu riznych vlivi, které body image ovliviuji
— jsou to predevsim ty, které byly popsany v predeslych kapitolach. Tato ¢ast predstavuje
jakysi meznik mezi kumulaci riznych negativnich vlivi, jez ovliviiuji pohled na sebe sama,
a poruchami pfijmu potravy, které se vyznacuji pravé narusenym sebepojetim a prozivanim

vlastniho téla.

5.1 Sebepojeti a body image

V ramci zpfesnéni terminologie, miizeme rozlisit dva zakladni pojmy: sebepojeti - ,, Dité si
vytvari koncepci sebe sama — sebepojeti (v anglictiné Self, Self-concept), kterda zahrnuje
vaimani sebe sama, svych fyzickych i duSevnich procesu a vlastnosti, sebepoznani,
sebehodnoceni. “ (Fraikova, Patizkova, Malichova, 2013, str. 133) - a body image to je Gzeji
definovano ,,(...) jako predstava, pojeti viastniho téla (...).“ (Frankova, Patizkova,

Malichova, 2013, str. 133)

Grogan (2000) povaZzuje za zakladatele moderniho pojeti pojmu body image Paula Schildera,
ktery jako prvni propojil vnimani téla jednice s psychologickymi a spolecenskymi
souvislostmi. ,, Do té doby se vyzkum vnimani obrazu téla omezoval na studium percepce

tela narusené kviili poskozeni mozku. “ (Grogan, 2000, str. 11)

Sebepojeti tak na zaklad€ uvedené literatury chapeme jako termin nadfazeny, do kterého
kromé& body image spad4d komplexni pfedstava o sobé samém, to znamena, Ze zahrnuje 1
nazor na vlastni chovani, prozivani a mysleni. D4 se konstatovat, ze zdravé sebepojeti

znamena 1 zdravé sebevédomi.

Takovy ¢lovek snaze akceptuje sebe i druhé, citi se jistéjsi. Tyto charakteristiky ho zaroven
chrani ptfed ptisobenim vnéjSich vlivli pravé na jeho sebepojeti. Naopak jedinec, ktery ma
naruSené nebo negativni sebepojeti je také citlivéj§i vaci kritice, diskrepanci mezi
spoleCensky stanovenym idedlem a vlastni osobou, a tak se jeho sebepojeti opét o néco

zhorSuje. (Fraiikkova, Patizkova, Malichova, 2013)

., Subjekt vnima a hodnoti sam sebe ve vztahu k vnéjsimu prostredi. “ (Frankova, Patizkova,
Malichova, 2013, str. 133) To je divod, pro¢ pfi zkoumani sebepojeti resp. body image

jedince musime vychazet z dané kultury, spolec¢nosti. (Grogan, 2000)
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Pro zdravy vyvoj sebepojeti od narozeni je dulezita tloha rodi¢i a blizkych ditéte. Dité
pottebuje citit, ze je milovéano, za to jaké je, ne jaké by mohlo byt. Pokud budou rodice
pozitivné pusobit na sebepojeti ditéte, neni to sice stoprocentni zaruka, ze v budoucnu
v budovéani divéry v sebe sama — ve své dusSevni i télesné Ja. (Frankova, Patizkova,

Malichova, 2013)

5.2 Vlivy pisobici na sebepojeti

Vzhledem ke struktufe mé prace, jejiz jednotlivé kapitoly se zabyvaji multifaktoridlnimi
vlivy, které pisobi, resp. mohou ptisobit na sebepojeti jedince, a tim i do budoucna pfispivat
k rozvinuti poruch piijmu potravy u nékterych jedincti, bude se tato podkapitola soustredit

pouze na shrnuti vySe uvedenych poznatkii.

V zivoté jedince existuji krizova obdobi, a jednim z nich je pubescence, resp. dospivani, a

to kvili fyzickym a psychickym zménam. (Vagnerova, 2012)

Rizikové z hlediska naruSeni body image, resp. poruch piijmu potravy je toto obdobi

ptedevsim pro divky — a to pfedevsim bilé rasy. (Grogan, 2000)

Z téch jsou nejvice ohroZeny ty, které méli poruchu piijmu potravy v rodiné, ¢i zdédily
nekteré rizikové vlastnosti, vénuji se profesiondlné néjakému sportu, maji naruSeny vztah

s matkou, nebo je jejich matka pfili§ kriticka. (Krch, 1999; Papezova, 2003)

Problémem mulzZe byt i vrstevnickd skupina, ke které se divka upind, nebo Zivot
v dlouhodobém stresujicim prostiedi, ale i narocné Zivotni situace. (Krch, 1999; Papezova,
2003)

Spolecenska tfida neni pln¢ prokazatelnym vlivem, ale zdpadni kultura a jeji ideal Stihlosti

ano. (Grogan, 2000)

vvvvvv

internet a reklamy jimi Sifeny. Nekriticky vztah k normam a idedliim nastolenymi médii

muze také ovlivnit sebepojeti. (Grogan, 2000; Mlezivova, 2011)

Je potieba zminit, ze vSechny faktory jsou mezi sebou v neustéle interakci, a tak na jedince
také neptisobi izolované jeden od druhého, ale jako mnozina podnétli vzajemné propojenych,

podminénych a podfizenych. (Krch, 1999; Papezova, 2003; Mlezivova, 2011)
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5.3 Zeny versus muZi

Sarah Grogan ve své publikaci (2000) shrnuje vysledky mnoha provedenych vyzkumi ve
Spojenych statech, Australii a Velké Britanii (konkrétni zdroje viz Grogan, 2000).
Vysledky téchto vyzkumi shrnuje takto (Grogan, 2000):

Rozdil v spokojenosti s vlastnim télem je u Zen a muzi existuje. Zatimco Zeny byvaji
nespokojené predevsim kviili nadvaze, a preji si proto zhubnout, nékteti muzi, resp. zhruba
polovina z nich naopak chce nékolik kilogramii ptibrat, aby vypadali vice maskulinng. Zeny
pocit'uji, Ze na né plisobi spolecensky nastaveny ideal. (Grogan, 2000)

V posledni dob¢ se v médiich objevuji idedlni muzi. Muzi se tak za¢inaji srovnavat, ale pteci
jen je tlak na né€ kladeny o dost mensi nez u Zen. (Grogan, 2000)

Od Zen se také oCekava, ze se budou snazit udrzet si svlij mladistvy a idealni vzhled viemi
dostupnymi prostiedky, muzi voli cviceni a jen nékteti (predevsim kulturisté) podporuji rist

svalu steroidy, ¢i jinymi latkami. (Grogan, 2000)
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6 Poruchy prijmu potravy

6.1 Jidelni chovani dospivajicich

Jidelni chovani mizeme na zéklad¢ poznatkli Franikové, Patizkové a Malichové (2013)
charakterizovat jako chovani jedince ve vztahu k jidlu, které zahrnuje hodnoceni
konkrétnich pokrm tj. jidelni preference a averze, dale jidelni zvyklosti ve smyslu Upravy
jidel (vafeni, smazeni, duSeni, atd.) a kultury stolovani (etiketa), jidelni zlozvyky
(vynechavani snidané, jezeni ve spéchu, nebo u televize, apod.), a vztah k jidlu jako

takovému, do kterého patii individualné odliSené postoje k hladu, ¢i mlsnosti.

Tyto odlisné postoje se poté projevuji jako odlisna ,.filozofie jedince*: jedni vnimaji jidlo
pouze jako prostfedek uspokojeni hladu, druzi jej povazuji za soucdst Zivotniho stylu ¢i
aktudlniho moédniho trendu, jini vidi v jidle prostfedek k harmonizaci téla a duse, ¢i udrzeni
/ dosazeni zdravi organizmu, pro n¢které je jidlo i soucasti seberealizace (kuchafi), atd.

(Frankova, Pafizkova, Malichova, 2013)

Jidelni chovéani vSeobecné feceno zahrnuje celkovy postoj jedince k jidlu a vSemu s nim
spojenému (jako je napt. obvykly cas, ve kterém jedinec snidd, ob&dva, vecefi, mnozZstvi

energie, které za den pfijme, apod.). (Fraitkkova, Patizkova, Malichova, 2013)

Podle Frankové, Patizkové, Malichové (2013) se jidelni chovani vyviji s vékem jedince a
nejvetsi vliv na jeho rozvoj ma rodina, jejiz jidelni zvyklosti (spravné i nespravné) jedinec

piejima.

6.2 Poruchy jidelniho chovani u dospivajicich

V obdobi dospivani mezi nejcastéjsi poruchy jidelniho chovani, které mohou vést
k samotnym poruchdm piijmu potravy, patii drZeni diet, které je neopodstatnéné a Casto se
tidi radami neodbornych ¢lanka a tzv. ,,osvédcenych® typli na internetu, nebo v Casopisech.

(Maloney a Kranz, 1997; Papezova, 2003)

Z vlastni zkuSenosti mohu uvést ptiklad mandarinkové diety, ktera spocivala pouze
v dennim piijmu 2 kg mandarinek. Doty¢na osoba skoncila po necelych 2 mésicich
vnemocnici se zkvasenymi mandarinkami v zaludku, bolesti Zlu¢niku, jater a
naoranzovélou kuzi. Tato mlada zena ziistala jeden den v nemocnici na kapackach na

pozorovani, druhy den byla propusténa a k dané dieté se nevratila.
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Diety byvaji vnimané jako ucinny prostfedek k uspésné a trvalé redukci télesné hmotnosti.
Nicméné, jak zminuje Grogan (2000), mnoho odbornikli se shoduje, ze k trvalému sniZeni
hmotnosti dojde jen u nékolika malo procent jedincii, vétSina se naopak diive ¢i pozdéji

dostane ke své piivodni vaze, anebo ptibere i n¢kolik kilo navic.

Dietami chtéji 1idé dosahnout Stihlosti, kterd je povazovana za zdravéjsi, nez nadvaha.
Grogan (2000) opét s touto myslenkou polemizuje a ukazuje, Ze neexistuji jednoznacné
dukazy, které by potvrdily, Ze Stihla postava je nejzdravéjsi postava. Naopak podle autorky
Zenam muze byt vice prospéSnd mirna, zdravotné nerizikova nadvaha, kterd naptiklad
snizuje riziko osteopordzy. Pro zjisténi optimalni hmotnosti se nejcastéji vyuziva Body Mass

Index neboli Index télesné hmotnosti. (Grogan, 2000; Krch, 1999)

., BMI se vypocte tak, ze se hmotnost vyjadrend v kilogramech vydeli druhou mocninou vysky
vyjddrené v metrech (kg/m?). “ (Krch, 1999, str. 81) Zdravé BMI se pohybuje mezi 20 az 25.
(Krch, 1999; Papezova, 2003; Grogan, 2000)

Z hlediska poruch jidelniho chovani chapeme dietu jako snizeni mnozstvi pfijimané potravy,
za ucelem dosahnout redukce télesné hmotnosti, a to 1 ptes to, Ze jedinec ma ze zdravotniho

hlediska hmotnost pfiméfenou svému véku, vysce a konstituci téla. (Grogan, 2000)

Franikkova, Patizkova, Malichova (2013) zmitiuji nejcastéjsi poruchy jidelniho chovani, které
se objevuji ve Skolnim véku. Mezi n¢ patii dle autorek 1 vybiravost. Vybiravost je do urcité
miry pfirozena a také muze byt i pozitivni — napiiklad, kdyz si jedinec namisto nezdravé
potraviny vybira zdravéjsi. Do vybiravosti fadi i alternativni vyZivové sméry jako je
vegetaridnstvi, veganstvi, apod. V soucasné dobé sem mulZeme zafadit i bezlepkové
stravovani, které neni podloZeno l€katskou indikaci. (Fraikova, Pafizkova, Malichova,

2013)

Vybiravost jako porucha jidelniho chovani je chdpana ve smyslu rigidniho Ipéni pouze na
konkrétnich pokrmech, surovinéch, pfipravé jidla nebo vzhledu pokrmu. Pokud dité dostane
to, na co neni zvyklé, anebo to, co vyhodnoti jako nezadouci, jidlo dobrovolné¢ odmita.
Autorky uvadéji, ze vybiravost byva zalezitosti spiSe rodin z vyS§im socioekonomickym
statusem, které si mohou dovolit nakoupit rtizné alternativy surovin (napf. rizné obchodni
znacky, bio potraviny apod.), ze kterych si dit€¢ vybere jen to své oblibené. (Frankova,

Patizkova, Malichova, 2013)
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Mlsnost je podle autorek dalsi poruchou jidelniho chovani. Je zde pojiména jako pfijimani
pouze nezdravych a nutriéné neplnohodnotnych potravin, konkrétné se jedna o sladké a slané
pochoutky, fast food, sladké nasycené napoje apod. Mlsnost je opét do urcité miry ptirozena,
ale pokud dosahne krajni meze, jedinec odmita zdravé, plnohodnotné pokrmy a poskozuje
tak své zdravi. Autorky opét uvadéji, Ze nadmernd mlsnost je také zéalezitosti prevazné rodin
s lepsi financni pozici, které si mohou dovolit nadstandardni pochutiny kupovat. (Frankova,

Patizkova, Malichova, 2013)

V obou ptipadech je mozné poruchy odstranit. V pfipadé vybiravosti autorky navrhuji
postupné nenasilné navykani jedince na odlisnd jidla apod., u mlsnosti zdraznuji
daslednost. Dité si mize vynucovat vecefi ve fast foodu, rodi¢e ale musi trvat na svém
rozhodnuti a naudit jedince, ze si dal$i nezdravé jidlo nasiln¢ nevynuti. (Fraikova,

Patizkova, Malichova, 2013)

Ackoli se tyto poruchy zminuji ¢astéji v souvislosti s mlad$im skolnim vékem, domnivam
se, ze ani u dospivajicich nejsou vyjimkou. Piikladem mize byt stravovani ve Skolnich
jidelnéch, které nabizeji vyzivoveé vyrovnanou stravu, jez byva odmitana pravé z odlisného

vzhledu pokrmu, nez se kterym se jedinci setkavaji v doméci kuchyni.

Co se tyka mlsnosti, 1 u dospivajicich se stava, Ze namisto plnohodnotné svaciny si zaci za

kapesn¢ zakoupi sladkosti, slané Cipsy a sladké népoje.

Protipol ptedstavuje prehnané lpéni na kvalitnich, zdravych potravinach, které mtizeme
podle nékterych zdrojt (Frankova, Patizkova, Malichové, 2013; Wilkova, 2017) jiz ptitadit

k porucham piijmu potravy a o nichz bude fe¢ dale.

Podle Frankové, Parizkové, Malichové (2013) do vyctu poruch jidelniho chovani mizeme
zatadit 1 odmitéani jidla jako reakci na zatézovou stresovou situaci (napi. konflikty v roding,
tyrani, Sikana apod.), ale také jako prostfedek vynucovani pozornosti. Jedinec zdmérné
odmita jidlo, aby vzbudil u rodi¢ti soucit, strach, anebo timto zptisobem rodice vydira, aby
dosahl svého pozadavku, protoze vi, ze jej rodice dlouho hladovét nenechaji. (Elliot, Place,

2002)

Uvedené poruchy jidelniho chovani se mohou vyskytnout pouze epizodné a nemusi pro
jedince ptedstavovat do budoucna riziko, ale pokud tyto poruchy pfetrvavaji, mohou vyustit

v chronické poruchy ptijmu potravy. (Fraiikkova, Patizkova, Malichova, 2013)
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6.3 Vymezeni poruch prijmu potravy
Poruchy pfijmu potravy piedstavuji Siroké spektrum poruch, jejichz sty¢nym bodem je
naruseny vztah k jidlu, resp. narusené jidelni chovani. Jedna se o komplexni onemocnénti, to

znamena, ze postihuje celou osobnost jedince, tj. jeho bio-psycho-socidlni jednotu. (Krch,

1999; Maloney a Kranz, 1997)

Poruchy pfijmu potravy piiméji jedince nadmérné se zabyvat svym télem a nasledn¢ jej
preménovat do nové, resp. stihlejsi podoby, a to skrze extrémni diety, hladovéni, nadmérné

cviceni, vyvolavani zvraceni ¢i pouzivani diuretik. (Krch, 1999; Maloney a Kranz, 1997)

Psychika jedince byva narusena zejména ve vztahu k vlastnimu télu (negativni sebepojeti,
body image, sebetcta). Takovy jedinec se vnima jako osklivy, tlusty, ménécenny a obava se

zvySovani télesné hmotnosti a tloustky. (Krch, 1999; Maloney a Kranz, 1997)

Socidlni rozmér téchto poruch chipeme jako uzavirani se do sebe, odmitani sexualni
atraktivity (u mentalni anorexie), snahu dosdhnout spolecenského idedlu krasy. Jidlo se stava
pro clovéka s poruchou piijmu potravy ustifednim tématem jeho kazdodenniho Zivota.
Nekteti autofi (napt. Maloney a Kranz, 1997) vymezuji i naruSenou tzv. emocionalni rovinu,
protoze jedinec extrémné proziva to, co se tyka jidla a také se skrze jidlo snazi vyrovnat se
svymi negativnimi emocemi. Porucha pifijmu potravy se stava pro jedince jedinym
vychodiskem feSeni problému. Mezi nejcastéjsi poruchy se fadi mentalni anorexie, mentalni

bulimie a psychogenni piejidani.

(Elliot, Place, 2002; Frankova, Patizkova, Malichovéa, 2013; Krch, 1999; Maloney a Kranz,
1997)

Svétova zdravotnickd organizace fadi poruchy piijmu potravy do oblasti ,, Poruch dusevnich
a poruch chovani (FOO — F 99)“ a zde do ,,Syndromii poruch chovani, spojené s
fyziologickymi poruchami a somatickymi faktory (F50-F50.9).“ Radi sem: , mentdlni
anorexii, atypickou mentalni anorexii, mentadlni bulimii, atypickou mentalni bulimii,
prejidani spojené s psychologickymi poruchami, zvraceni spojené s jinymi psychologickymi
poruchami, jiné poruchy prijmu potravy, poruchu prijmu potravy nespecifikovanou.
(Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a pfidruzenych zdravotnich problémiti: MKN-

10: desata revize: aktualizovand druhd verze k 1. 1. 2013, str. 227 -228)

Ptestoze poruchy piijmu potravy mohou vzniknout u kazdého nezavisle na pohlavi, véku,

vzdelani apod., existuji osoby, které jsou témito poruchami ohrozenéjsi nez ostatni populace.
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Mezi tyto ohrozené skupiny patii piedev§im zeny jakéhokoli veku. (napi. Grogan, 2000;

Krch, 1999)

Vsichni autofi, zabyvajici se touto problematikou (naptf. Grogan, 2000; Krch, 1999;
Papezova, 2003; Maloney a Kranz, 1997) shodné zdlraziiuji, Ze poruchami pfijmu potravy

trpi Castéji divky/zeny nez chlapci/muzi.

FrantiSek David Krch (1999) udavé Zenské pohlavi jako biologicky rizikovy faktor sim o
sob&. Zenské pohlavi zdiraziiuje podobné také Hana Papezova (2003), anebo Michael
Maloney a Rachel Kranz (1997), ktefi dokonce ve své publikaci uvad¢ji, ze ze sta procent
osob trpicimi poruchami piijmu potravy, jich devadesat pét procent predstavuji Zeny.
Duivody, proc jsou Zeny nachylnéjsi, se stavaji predmétem vyzkumii po celém svété (napf.
Grogan, 2000) a kazdy autor na zaklad¢ ziskanych poznatkli definuje vlastni teorie. Jako
nejcastej$i diivod byva uvadén nezdravy kulturni idedl Stihlosti a vliv masmédii a reklamy,
které se zamétuji na zeny a propaguji tento nezdravy vzor krasy. Maloney a Kranz (1997)
zdaraziuji vliv potlatovanych emoci — zvlasté hnévu, ktery je u divek/zen vniman jako

nezadouci. Porucha pfijmu potravy mize ptredstavovat uvolnéni téchto pocitii.

Dalsi ohroZenou skupinou jsou dospivajici, a to zejména z divodii celkové promény
osobnosti jedince, v¢etné vyrazné zmény fyzické. (Vagnerova, 2012; Rican, 2014) Rizikové

faktory dospivani jsou podrobné popsany v prvni kapitole této prace.

Posledni ohroZenou skupinou, na které se odbornici shoduji, jsou osoby, které pro vykon své
profese musi regulovat svou télesnou hmotnost. Jedna se predev§im o oblast modelingu,
herectvi (a dalo-by se fici celého showbyznysu) a nékteré umélecko-sportovni profese (balet,

gymnastika apod.). (Grogan, 2000; Krch, 1999; Papezova, 2003; Maloney a Kranz, 1997)

Pti¢iny vzniku poruch pfijmu potravy jsou riznorodé a jsou popsany v druhé a tteti kapitole
mé préce. Jedna se o vlivy, které narusuji psychiku jedince, nejcastéji jeho télesné sebepojeti.
O poruchach pfijmu potravy nelze hovofit, jedna-li se o poruchy vzniklé na podkladé
somatického onemocnéni (napf. porucha polykani — dysfagie). (Mezinarodni statisticka
klasifikace nemoci a pfidruZzenych zdravotnich problém: MKN-10: desatd revize:

aktualizovana druhd verze k 1. 1. 2013, str. 227)

Lécba poruch piijmu potravy vyzaduje interdisciplinarni pfistup, zejména proto, Ze poruchy
piijmu potravy ovliviiuji celou osobnost jedince, a nasledky téchto poruch se projevuji

v télesné, psychické, emocionalni i socialni roviné. Existuji odli$né ptistupy k 1é¢bé poruch
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pfijmu potravy, podle Krcha (1999), nebo Maloney a Kranz (1997) se jednd piedevsim o
kognitivni, behavioralni nebo psychoanalyticky pfistup. Uziti konkrétniho ptistupu se lisi
v jednotlivych zafizenich, 1 v zavislosti na individualité jedince, ¢i se mezi sebou kombinuji.

wewvr

jedince. (Krch, 1999; Maloney a Kranz, 1997)

Nejvyznamnéjsi zafizeni u nds jsou Centrum pro poruchy pfijmu potravy - Psychiatricka
klinika 1. LF UK a VFN a dale Détska psychiatrickd klinika 2. LF UK a FN Motol.
(Maloney, Kranz, 1997)

Kromé upravy jidelniho chovani, dochazi jedinec na individualni/skupinou/rodinnou
psychoterapii. Pomoc lze hledat i v svépomocnych skupinach, odbornych (napt. Leibold:
Mentéalni anorexie, 1995) ¢i svépomocnych publikacich (napt. Cooper: Bulimie a
zachvatovité prejidani, 2014; Gockel: Misto ¢inu lednicka, 2003; Hall a Cohn: Rozlucte se

s bulimii, 2003) nebo na specializovanych internetovych strankach.

6.4 Mentalni anorexie
Mentalni anorexie je nejznaméjsi a také nejcastéjsi porucha ptijmu potravy. Podle Maloney

a Kranz (1997) postihuje témét vyhradné Zeny a az u 21% nemocnych kon¢i smrti.

Definice mentalni anorexie se rizni u jednotlivych odbornikd. Kli¢ovym aspektem této
poruchy je vSak nerealistické vnimani vlastniho téla, nadmérny strach z tloustky a
dobrovolné hladovéni, resp. drZeni extrémnich diet. Nékdy také jedinci s anorexii uZivaji
diuretika, projimadla, vyvolavaji zvraceni nebo nadmérné cvici, aby si nejen udrzeli svou
nizkou hmotnost, ale hlavné, aby opét o néco zhubnuli. (Elliot a Place 2002; Krch, 1999;
Maloney a Kranz 1999; MKN-10: desaté revize: aktualizovana druha verze k 1. 1. 2013)

Mentalni anorexie ma nékteré spole¢né znaky s mentalni bulimii. Jedna se hlavné o narazové
zachvatovité prejidani, které je u osob s anorexii motivovano extrémnim hladem. Jedinci se
ale po prejedeni okamzité snazi snédené jidlo opét jakymkoli zpisobem vyloucit, protoze se
obavaji, ze by mohli ztloustnout. Po tomto zachvatu se obvykle navraci k drastické dieté,
kterou jeste¢ o néco zptisni. Mentalni anorexie mize byt téZ vychozim bodem pro rozvoj
mentéalni bulimie. (Maloney a Kranz, 1997; MKN-10: desatd revize: aktualizovanad druhd

verze k 1. 1. 2013)

Jedinci s anorexii se nesnazi dosdhnout néjaké vyty¢ené hmotnosti, nebo ,,zdravé Stihlosti®,

oy e
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narusené vnimani vlastniho téla, Ze a¢ jsou objektivné vnimani jako hubeni, stle je to pro
né nedostatecné. Redukce hmotnosti je pro n¢ nikdy nekoncici proces, anebo proces, ktery

skonci az jejich umrtim. (Maloney a Kranz, 1997)

Chovani osob trpicich anorexii je narusené v riznych oblastech zivota. Nejcharakteristi¢téjsi
je vsak narusené jidelni chovani jedince, které se odviji od faktu, ze (zvlasté v pocatku
nemoci) jedinec nechce, aby si jeho onemocnéni okoli v§imlo. Proto ¢asto nosi volnéjsi
obleceni, 1zou o mnozstvi pfijatého jidla, nebo si vymysli zdravotni problémy (bolesti

zaludku apod.), aby nemuseli jist. (Maloney a Kranz, 1997)

Opakem muze byt i, dalo by se fici, maskovani — jedinec se chova zdanlivé normalné. To
znamena, Ze se ucastni spole¢ného jidla, nicméné postupné omezuje mnozstvi jidla, které si
nechd nandat na talif, v jidle se ptehrabuji, kraji jej na malé kousky, nc¢kolikandsobné
pfezvykuje jedno sousto a zapiji jej vétSim mnozstvim tekutiny. Vztidhneme-li tuto
problematiku na dospivajici, lze konstatovat, ze rodi¢iim a blizkym dospivajiciho miize
urc¢itou dobu trvat, nez si v§imnou, Ze jidelni chovani jedince neni v potadku. Dospivajici je
totiz do urCit¢é miry samostatny a rodice jiz nekontroluji naptiklad: zda ve Skole

svacil/obédval, jak Casto denné cvic¢i apod. (Maloney a Kranz, 1997)

Dalsi oblasti, ktera je narusena v disledku extrémni orientace na jidlo, je socialni oblast.
Jedinec s mentalni anorexii se obraci do svého nitra, piestdva se t€astnit spolecenskych akci
(aby nikdo nevidél, jak je osoba ,tlusta®, anebo protoze by takovd akce mohla ohrozit
dodrzeni diety) a mlze se od blizkych osob odtahovat a plsobit stroze. Zalezi vSak na
individualni povaze jedince. N&kteti autofi naopak piedkladaji ptibchy, kde Zeny s mentalni
anorexii sradosti vafily pro celou rodinu, shromazdovaly a vymyslely recepty apod.

(Maloney a Kranz, 1997)

Cas na své blizké a znamé miize jedinec ztracet také nadmérnym cvicenim. V dnesni dobé
existuje celd fada moznosti, jak sportovat. Dnes existuje velké mnozstvi riznych posiloven,
télocvicen, krytych bazént, 1ze si jednotlivé posilovaci stroje zakoupit pfes internet, anebo
jedinec mize zacit behat po okoli (a maskovat to jako venceni psa apod.), vybihat schody
v panelovém dom¢, cvi€it podle DVD nebo online kurzu, atd. Maloney a Kranz (1997)
uvadéji, ze v extrémnich ptfipadech osoby s anorexii se snazi cvicit v kazdé chvili

(protahovani prstli na ruce, tfeseni nohama, jidlo za béhu, atd.).

Nejnapadnéjsi zmeény vSak nastdvaji v oblasti t€lesného vzhledu. Kromé drastické vyhublé
postavé, na které 1ze pozorovat vSechny Zebra a kosti v té€le, mohou byt ndpadné i lamavé
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vlasy a nehty, zména barvy kiize, modrtiny, které se nehoji. (Krch, 1999; Maloney a Kranz,

1997)

Nasledky tohoto onemocnéni jsou pro organizmus velmi zatézové, zvlast€¢ mluvime-li o
dozréavajicim organizmu pubescenttl, ktefi pro svlij zdravy vyvoj potiebuji plnohodnotnou

stravu. (Frankova, Patfizkova, Malichova, 2013)

FrantiSek David Krch (1999) rozd€luje tyto néasledky do nékolika okruhti. Nejvyznamnéjsi
znich jsou onemocnéni souvisejici se srdeCnim organem. Osoby s mentdlni anorexii
mnohdy umiraji pravé na selhani srdce. Dale mizeme u této diagnodzy pozorovat nizky tlak
nebo srde¢ni arytmie. Velmi ohrozujici je i selhani ledvin, dehydratace, oboji byva
zpusobeno uzivanim diuretik, projimadel a ¢astého zvraceni. Casté zvraceni taktéZ miize
zpusobit zalude¢ni viedy, nebo poleptani zubni skloviny a ndsledné zvySenou kazivost zubd.
Snizeni télesné hmotnosti se téZ negativné projevuje na ubytku kosterni hmoty — vznika
osteoporoza. Krch ptidava dale ztratu menstruace, zmény krevniho obrazu, kiece, poruchy
regulace télesné teploty. Maloney a Kranz (1997, str. 65) zminuji i ,,zdvrate, nespavost,

3

deprese, podrazdeénost, poruchy koncentrace. *

Souhrnné 1ze fici, Ze porucha se mize u kazdého rozvijet a projevovat trochu odlisSnym
zpusobem, existuji vSak ukazatele, kterych by si okoli jedince mélo vS§imat. Jedna se o vysSe
zminéné neobvyklé jidelni chovani, promény socialnich vztahil, vykyvy nalad, zhorSeni

Skolni / pracovni vykonnosti, télesné zmény.

Pfi¢ina mentalni anorexie je individudlni a ma tzv. kumulativni a multifaktoridlni charakter.
To znamen4, Ze na vzniku toho onemocnéni ma riznou mérou podil soubéh riznych faktora.

(Krch, 1999; Maloney a Kranz, 1997; Mlezivova, 2011)

Maloney a Kranz (1997) zdlraznuji vliv rodinné atmosféry, a to zvIaste na divky. Autofi se
pro chlapce. Podle téchto autor ptisobi na dospivajici divky mnoho tlaki, se kterymi se

musi vyrovnat.

To sice plati pro vSechny dospivajici, ale u divek je toto ptisobeni o to rizikovéjsi, nemaji-li
dovoleno reagovat na tyto tlaky emocemi, které jsou ve spolecnosti chapany jako negativni
a pro zenské chovani nezddouci. Jedna se prfedevsim o pocity spojené s hnévem. (Maloney

a Kranz, 1997)
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Zatimco u chlapct se vétSinou vétsi ¢i mensi mira agresivity toleruje jako povahovy muzsky
rys, dospivajici divka musi byt jemna a vesela. Chlapci své pocity mohou vyventilovat i
sportovnimi aktivitami (box, judo, fotbal atd.), které se ale pro dospivajici divku nehodi.
Divka se mize tomuto diktatu vzboutit, anebo naopak podiidit. To znamena, ze potlaci své

negativni emoce. (Maloney a Kranz, 1997)

Hladovéni, nadmérné cviceni apod. se stava pro dospivajici jedinym zdrojem ulevy. Divka
ulevi svym pocitiim, ziskava pocit kontroly vlastniho zivota, anebo v ibytku hmotnosti vidi
moznost, jak odstranit nékteré své problémy. Redukce hmotnosti je spojena s vidinou

uspéchu. (Maloney a Kranz, 1997)

Mentalni anorexie miize byt i prostfedek, kterym dospivajici jedinec upoutd pozornost
k ziskani pocitu ptfevahy. Rodi¢e maji o jeji zdravi strach, a tak vyhovi vSemu, co divka

pozaduje za to, aby zacala jist. (Elliot a Place, 2002)

Mentalni anorexie se Castéji vyskytuje v rodinach s dobrym finan¢nim zajiSténim a statusem
spokojené rodiny. Na dospivajici divku maji obvykle rodice neptfimefené naroky ohledné
jejiho vzdélani, konickd, ptatel, partnera i vzhledu. Rodice chtéji vychovat dokonalou dceru,
uspesnou po vSech strankdch. Neuspéch byva v rodiné téZko snasen, naopak Uspéch je

odménovan. (Maloney a Kranz, 1997)

V takovém prostiedi se divka citi byt milovana pouze tehdy, dostane-li jednicku, vyhraje
soutéZ, ma mnoho pratel apod. ProtoZe chce byt milovana, snazi se vyhovét nerealistickym
ptani rodict, potlacuje pocity hnévu, které mé vici sobé€ i rodi€lim a cestou ke zvladnuti
tlaku se stdvd mentalni anorexie. Maloney a Kranz (1997) zdtraziuji, Ze anorekticka chce
., WitvoFit obraz dokonalé, kirehké holcicky *“ (Maloney a Kranz, 1997, str. 72 -73), kterym by

dala rodi¢lim najevo, Ze je jesté dité, a jejich naroky proto nelze zvladnout.

Lécba mentélni anorexie spoc¢iva na dvou zakladnich pilifich: obnoveni zdravého jidelniho
chovani, aby jedinec postupné zvysil svou hmotnost a vytvofeni bezpecné a laskyplné
rodinné atmosféry, aby u jedince nedoSlo k relapsu a mohla se vSestranné rozvijet jeho
osobnost, resp. jeho bio-psycho-socialni jednota. (Elliot a Place, 2002; Krch, 1999; Maloney
a Kranz, 1997)
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Lécba zacina obvykle az ve chvili, kdy si okoli nemocného uvédomi, ze jedinec mé zavazny
problém a vyzaduje odbornou pomoc. To byva jedinec jiz ve znacné pokrocilém stadiu své

nemoci. (Maloney a Kranz, 1997)

Elliot a Place (2002) uvadeéji, ze po psychiatrickém vysSetieni jedince nésleduje hospitalizace.
Osoby s anorexii nevnimaji hospitalizaci jako cestu k vyfesSeni jejich problém, ale jako

snahu spolecnosti o to, aby byly tlusté. (Maloney a Kranz, 1997)

U hospitalizovanych osob je primarnim cilem postupny nartist hmotnosti, ktery je zajistovan
pravidelnym ptfisunem vyvazené stravy. Jedinci se pritbézné zvySuji porce jidla a je veden
k tomu, aby piedkladané porce celé snédl. Dulezita je dislednost personalu, ale také

psychicka podpora a citlivy ptistup. (Elliot a Place, 2002)

Pokud hospitalizovani trpi depresemi, nebo zazivaji nadmérny strach z nabyvéani hmotnosti,

mohou jim vyt podavany zklidijici 1€ky. (Elliot a Place, 2002)

Aby byla 1é¢ba tspéSnd, musi se krome¢ dodrzovani jidelniCku pracovat na psychice
nemocného. K tomuto ucelu slouzi skupinovd, individualni a rodinna psychoterapie.

Psychoterapie se orientuje dvojim smérem: na jedince a na jeho okoli. (Elliot a Place, 2002)

Jedinec se uci orientovat v Zivot€ na vice neZ na jidlo, je mu vysvétleno, jak ¢lovek piibyva
na hmotnosti a jaka je zdrava véha jedince, obnovuje se nekreslené vnimani svého téla a
kladné sebepojeti. Cilem je naucit jedince vyjadfovat své pocity a feSit problémy jinak nez
hladovénim. K tomu je nezbytna rodinna terapie. Rodina by v idedlnim pfipad€ méla zménit
svij postoj k feSeni problém1l, snizit nerealistickd naroky na dité, vytesit rodinné konflikty,
popt. odstranit své vlastni jidelni zlozvyky. Jejim cilem je naucit rodice milovat své dité
bezpodminecné a umét mu poskytnout potiebnou oporu i nezéavislost. (Elliot a Place, 2002;

Maloney a Kranz, 1997)

6.5 Mentalni bulimie
Mentalni bulimie je druhou nejcastéjsi poruchou piijmu potravy a postihuje nejcastéji divky

nebo zeny ze vSech socioekonomickych vrstev. (Maloney a Kranz, 1997)

Podstatou mentalni bulimie je jako u mentalni anorexie nadmérny strach z tlouStky. Na
rozdil od jedincl s mentalni anorexii, maji ale lidé s mentalni bulimii optiméalni hmotnost.
Mentélni bulimie se projevuje neustdle se opakujicim schématem: jedinec se extrémné
piejida, nasledné se zacne obavat mozného ztloustnuti, a tak musi snédenou potravu z téla
vyloucit. Nejcastéji proto vyvolava zvraceni, nebo (nad) uzivd projimadla. (Maloney a
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Kranz, 1997; MKN-10: desata revize: aktualizovana druhd verze k 1. 1. 2013; Papezova,
2003)

Vlivem tohoto schématu je hmotnost téchto osob kolisava. Nékdy na hmotnosti o par kilo
priberou, jindy jsou o par kilo leh¢i. Protoze vSak nedosahuji stadia vychrtlosti, nemusi si

okoli poruchy v§imnout. (Maloney a Kranz, 1997)

Mentélni bulimie mtze byt dal§im stadiem dlouhodobé mentalni anorexie, anebo se muize

rozvinout samostatn¢. (Maloney a Kranz, 1997)

Jidelni chovéni osob s mentalni bulimii je vyrazné narusené. Citi-li se ve stresu, nebo tisni,
zacnou se tyto osoby nekontrolovatelné piejidat. Maji pocit, Ze nemohou piestat jist, resp.
ze nikdy nepfrestanou. Narazove ptijmou nadmérné mnozstvi potravy, predevsim té nezdraveé
(sladké a slané pochutiny). Pfi tomto zachvatu vSak osoby nepiemysleji nad tim, co jedi,
podstatné pro né je, aby zklidnily svijj stres a citily se plné. Proto kromé pochutin, ¢i svych
oblibenych jidel, dokazi snist suroviny ¢i pokrmy, které se jim hnusi, dokonce mohou pozfit
celé maslo, prasek na peceni apod. Jindy nakupuji v riiznych obchodech nezvyklé mnozstvi

jidla, které poté konzumuji — naptiklad snédi nardz cely dort. (Maloney a Kranz, 1997)

Bezprosttedné po tomto zdchvatu nastupuji pocity sebenenavisti, odporu nad sebou samym,
depresi a strachu z tlouStky. Aby osoby s mentalni bulimii zamezily dal§imu ptejidani,
zkouseji rizné pripravky snizujici chut’ k jidlu, jidlo nenakupuji, nebo jej zamykaji, ¢i
dokonce jak popisuje Maloney a Kranz (1997) se jej snazi vytvofit nepozivatelnym —
napiiklad je hézi do odpadkového kose. Nicméné nastane-li u jedince opét tento zachvat,

potraviny si miZze dokoupit, anebo i z koSe opét vyhrabat.

ProtoZe lidé s mentalni bulimii nechtéji ztloustnout, pfijaté mnoZstvi potravy vyzvraceji,
¢imz ziskavaji pocit znovu nabyté kontroly nad svym t&lem a jidelnim chovanim. Casto
proto také uzivaji projimadla a diuretika, ktera jim davaji pocit kontroly nad svou hmotnosti,

ve skutecnosti ale na hmotnost nemaji zadny vliv. (Maloney a Kranz, 1997)

Nasledky mentalni bulimie jsou velmi podobné dopadiim mentalni anorexie. V dusledku
zvraceni se polepta sklovina zuba a rychleji se kazi, mohou vzniknout zaludecni viedy.
Pouzivani projimadel a diuretik miize jako u mentalni anorexie zplsobit problémy
s ledvinami nebo dehydrataci. NaduZivani projimadel vede k naruSeni Cinnosti stfev a

neschopnosti vymeéSovat stolici. Mohou mit také problémy se srdcem, menstruaci a dalsi
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komplikace spojené s nevyvazenym piijmem potravy. V oblasti psychiky nastavaji

predevsim deprese. (Krch, 1999; Maloney a Kranz, 1997)

Pfi¢iny mentalni bulimie jsou jako u vSech poruch ptijmu potravy podminény riznymi vlivy,
které jsou ve vzajemné interakci. Mezi Casté pticiny se pfifazuji zivotni zmény, a to pozitivni
(zah4jeni studia) 1 negativni (rozchod s pfitelem). (Maloney a Kranz, 2002; Papezova, 2003)
Mentalni bulimii trpi i Zeny, které mivaly nadvéahu, ale ptesto, ze dosahly Stihlejsi postavy,
stale se obavaji, ze by se mohly navratit k ptivodni nezadouci hmotnosti. (Maloney a Kranz,

2002)

Maloney a Kranz (1997) popisuji rodinné zdzemi, v némz vznika mentalni bulimie. Tato
rodinné atmosféra je stejna jako u mentalni anorexie. NejCastéji dospivajici divka pocituje
neumérny tlak na svou osobu ze strany rodici, ktefi od ni ocekavaji dokonaly vykon a
dokonaly vzhled nejen jeji, ale celé rodiny. Divka se vSak citi vnitin€ prazdna, nemilovéna,
potlacuje své potieby, emoce a jedinym utoc¢iStém se pro ni stava prejidani, které ji dava
pocit plnosti, ale vzapéti ji naplnuje strachem z tloustky, ktera by nezapadala do obrazu

dokonalé dcery.

Lécba mentalni bulimie se opét v mnohém shoduje s lécbou mentalni anorexie, s tim
rozdilem, Ze nevyzaduje hospitalizaci. Na pocatku 1écby je vSak zasadni diferencialni
diagnostika, ktera by méla odliSit mentalni bulimii od mentéalni anorexie. Pokud dojde
k odhaleni poruchy (napadné miize byt odchézeni po jidle na delsi dobu na toaletu), vyuziva
klient nejcastéji ambulantni psychoterapie ¢i psychiatrické péce. V ramci této terapie se
klient snazi zbavit strachu z tloustky a uc¢i se vypliovat €as riznymi zdjmy. UCi se zvladat
své problémy bez piejidani. Nékdy se nemocnym podévaji antidepresiva. Rodina se uci
poskytovat oporu a vybudovat si k svému ditéti lepsi vztah, podobné jako u mentélni

anorexie. (Elliot a Place, 2002)

6.6 Psychogenni prejidani a zavislosti na jidle
Zachvaty extrémniho pfejidani, které jsou spojovany predevSim s mentalni bulimii, se
vyskytuji 1 jako samostatnd porucha. Podle Maloney a Kranz (1997) je z celkového poctu

nemocnych 85% Zen.

Psychogenni piejidani vznikd podobné jako mentdlni anorexie a mentalni bulimie
v disledku stresu nebo emocionalni zatéze. Priib¢h zachvatu je téZ podobny jako u mentalni

bulimie — jedinec konzumuje nadmérné mnozstvi jidla, a to i1 takového, které nema v oblib¢,
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po zachvatu se citi zahanbené, ale na rozdil od mentalni bulimie jedinec neptikrocuje
k vyvolani zvraceni nebo pouzivani projimadel apod. Proto miize tato porucha vést az

k obezité. (Maloney a Kranz, 1997)

Podle odbornikt ale lidé s psychogennim piejidanim maji obvykle primérnou hmotnost,
nebo mirnou nadvahu. Zavisi vzdy na tom, jak ¢asto se jedinec ptejidd a jestli stfida

psychogenni ptejidani s dietou. (Maloney a Kranz, 1997)

Zachvatovité prejidani se téz miize rozvinout v mentalni anorexii, ¢i mentalni bulimii,
protoze i u psychogenniho pfejidani je pfitomen nadmérny strach z tloustky. (Maloney a

Kranz, 1997)

Nasledky psychogenniho piejidani souvisi s povahou potravin, které jedinec nadmérné
konzumuje. Jedna-li se prevazné o sladké pochutiny, mliZe se u jedince rozvinout diabetes.
Ma-li ¢loveék téZzkou nadvahu, nebo je-li obézni a stale trpi zachvaty ptejidani, vyvstavaji
zdravotni komplikace souvisejici pravé s nadmérnou hmotnosti, napiiklad problémy se

srdcem, atd. (Maloney a Kranz, 1997)

U dospivajicich se téZ mohou vyskytnout rizné zavislosti na konkrétnich potravinach, nebo

-----

(2013) zavislost na sladkych pochutinach a limonadach a na ¢okolade¢.

Vsechny tyto artikly jsou €asto propagovany v reklamé a jsou volné€ dostupné. Zda u jedince
vznikne zavislost na nékteré z pochutin, je individudlni, odvisi od jeho vychovy. Pokud
rodic¢e dfive neregulovaly mnoZzstvi pfijimanych pochutin u svého ditéte, anebo jiz diive dité
néjakou pochutinu agresivné vyZadovalo a rodi¢e mu tuto sladkost pro sviij klid poskytovali,

muze se u jedince vyvinout zavislost. (Fraiikkova, Patizkova, Malichova, 2013)

Zavislost na jidle je typickd tim, Ze jedinec po dané potraviné touzi, snazi se ji obstarat za
kazdou cenu a jeji nedostatek vyvolava abstinen¢ni piiznaky. Frankovd, Patizkova a
Malichova (2013) dodavaji, Ze v zahranici obvykla je i zavislost na kavé, a piestoze vétSina

déti starSiho Skolniho véku kavu nepije, konzumuji kofein v oblibenych kolovych napojich.

Nezdravé pochutiny mohou v jidelnicku zavislého jedince pfevazovat nad zdravou stravou.
Opakem je vSak zavislost na zdravé straveé, ortorexie/orthorexie. (Fraiikova, Patizkova,

Malichova; Wilkova, 2017)

Jedna se o poruchu jidelniho chovani, kterou trpi pievazné osoby s vysSim socio-

ekonomickym statusem. Jidlo se jako u vSech poruch pfijmu potravy stava ustfednim
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tématem zivota Clovéka. Charakteristické pro tuto poruchu je nadmérny strach z poziti

nezdravych potravin. (Fraikova, Pafizkova, Malichova; Wilkova, 2017)

Clovék s ortorexii usiluje o naprostou kontrolu nad svym jidel. Takovy &lovék si musi byt
naprosto jisty, ze konzumuje zdravé jidlo. To znamend, ze vyzaduje informace o ptivodu
potraviny, jejiho zpracovani, anebo tfeba i zplisobu pievozu. Neni-li si dostateéné jisty
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stoprocentni ,,zdravosti* jidla, odmita danou surovinu nebo pokrm konzumovat, coz miize
vést k hladovéni a redukci té€lesné hmotnosti. Lidé s ortorexii mohou ale také suroviny zacit
péstovat sami si jidla pfipravovat, aby si tak pojistili stoprocentni zdravotni nezdvadnost.

(Frankova, Patizkova, Malichova)

Vznik této poruchy byva spojovan predevsim s vlivem neodbornych ¢lankd na internetu,
rozhovorii o zdravé dieté s celebritami, vydavani knih zamétenych na zdravé stravovani,
apod., které varuji pfed ,,nebezpeCnymi potravinami®, chemizaci potravin a veSkerym
Skodlivym vlivem na zdravi ¢lovéka (zvySeny cholesterol, vysoky krevni tlak, cukrovka) pti
konzumaci té ¢i oné potraviny. Vedle téchto varovani existuji clanky, které naopak
proklamuji tzv. superpotraviny, anebo zdravé zpisoby zpracovani surovin (naptiklad raw

strava), atd. (Frankova, Pafizkova, Malichova; Wilkova, 2017)

Fraiikkova, Patizkovéa a Malichova (2013) upozoriiuji, Zze pokud ortorexii trpi rodice (anebo
alespon matka), ptenaseji své, feknéme nezdraveé zdravé stravovani na sveé déti. Zakazuji jim
konzumovat vSe, co je podle nich nezdravé a zaroven jim vS§tépuji, Ze nezdravé potraviny,
byt i v malé mife, mohou zplsobit zdvazné zdravotni problémy. (Fraikova, Patizkova,

Malichova; Wilkova, 2017)

e 1

zdravotni problémy jedince. Ty popisuje 1 Wilkova ve svém ¢lanku (2017), kde upozoriiuje,
ze prehnand touha po zdravém stravovani konéi Casto extrémni podvyZivou. Osoby
s ortorexii vykazuji podobn¢ zdravotni komplikace jako u mentalni anorexie. Podle tohoto
¢lanku u nds 1 v zahrani¢i pribyva piipadi hospitalizovanych déti s podvyZzivou, ktera byla
zapfi€inéna praveé nedostateCnou vyzivou. PiestoZze se lidé s ortorexii mohou subjektivné
citit 1épe, v budoucnu se nedostatek potfebnych zivin projevi negativnimi disledky — témi,
kterym se lidé s ortorexii chtéli vyvarovat. (Fraiikova, Patizkova, Malichova; Wilkova,

2017)
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To, ze ortorexie skute¢né¢ existuje i u nas mohu potvrdit z vlastni zkusenosti. Nejmenovana
matka natidila své devitileté dceti bezlepkovou dietu, ackoli divka netrpi celiakii a nema tato

dieta zadnou zdravotni indikaci.

47



7 Teoreticka vychodiska k empirickému Setieni

Zékladni literatura, ze které jsem pii zpracovani teoretické ¢asti vychazela, byly predevsim
znamé a podrobné publikace FrantiSka Davida Krcha (Poruchy pfijmu potravy: vymezeni
a terapie, 1999) a Hany Papezové (Bulimia nervosa: pfirucka pro vSechny, ktefi nemoci trpi
- postizené samotné, jejich rodiny, ptatele, partnery a neékteré odborniky (ucitele a 1ékare
prvni linie), 2003), které se zaméfovali na definici poruch pfijmu potravy, etiologii 1
moznosti 1éCby. V tomto ohledu byla velmi prehledna a vystizna i zahrani¢ni publikace od

Maloney a Kranz (O poruchach piijmu potravy, 1997).

Dale jsem cerpala z literatury vyvojové psychologie, konkrétné bych vyzdvihla publikaci od
Marie Vagnerové (Vyvojova psychologie: détstvi a dospivani, 2012), kterd mi byla oporou

pfi charakterizovani bio-psycho-socidlnich vlastnosti déti starSiho Skolniho veku.

Velmi pfinosna pro zpracovani tématu sebepojeti byla kniha od Grogan (Body image:

psychologie nespokojenosti s vlastnim télem, 2000).

V posledni fad¢ bych vyzdvihla publikaci Jidlo v zivoté ditéte a adolescenta (Fratkova,
Patizkova, Malichova, 2013), kterd korespondovala s mym tématem prace a nabizela, na
rozdil od ostatnich publikaci, odlisny pohled na poruchy pfijmu potravy, a to pies vyzivu

¢lovéka.

Na zéklad€ uvedené literatury jsem dospéla k n¢kolika teoretickym poznatklim o poruchach
pfijmu potravy ve starSim Skolnim v&ku, kterd se stala vychodisky pro koncipovani
empirického Setfeni. Metoda zpracovani dotaznikového Setfeni, prubeh realizace vyzkumu,
ziskana vyzkumna data a jejich interpretace je podrobné popsana v nasledujici kapitole. Zde

uvedu ty souvislosti, které¢ vyplynuly z prostudovani odborné literatury.

Poruchy pfijmu potravy ptedstavuji Siroké spektrum poruch a trpi jimi pfedev§im mladé
dospivajici divky, anebo zeny, a to z rizného socioekonomického zazemi. Tyto poruchy
vznikaji jako reakce na spole¢nosti a médii propagovany extrémné Stihly ideal krasy, nebo
jako disledek emociondlni zatéZe v kontextu rozmanitych zmén, které¢ dospivani obnasi.
(Elliot a Place, 2002;Grogan, 2000; Krch, 1999; Maloney a Kranz 1997; Mlezivova, 2011;
Papezova, 2003; Vagnerova, 2012)

Osoby s poruchami pfijmu potravy maji vyrazn¢ naruSené sebepojeti. (Grogan, 2000; Krch,

1999; Papezova, 2003)
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Onemocnéni poskozuji celou osobnost jedince a to do té miry, ze vSechny aspekty v jeho

zivoté se tidi a podmiiuji jidlem. (Maloney a Kranz, 1997; Krch, 1999; Papezova, 2003)

Mezi nejznameéjsi a nejcastéjSi poruchy patii mentalni anorexie, mentalni bulimie
a psychogenni pfejidani. S poruchami piijmu potravy souvisi zavislosti na jidle, v souc¢asné

dobé¢ predevsim zavislost na zdravém jidle. (Maloney a Kranz 1997; Krch 1999)

Soucasni zaci ve véku 11/12-15/16 let (tj. zaci ve veku starsiho Skolniho véku) jsou vystaveni
pusobeni multifaktorialnich vlivi, které do podvédomi dospivajicich dostavaji myslenku, ze
pokud chtéji byt v zivoté uspéSnymi, musi byt Stihli a aktivné se na své Stihlosti podilet.
Nejvice jsou témto vliviim vystaveny divky, u nichz je fyzickd proména napadnéjsi a navic
jsou jim predkladany vzory dokonalé postavy a vzhledu. (Grogan, 2000; Krch, 1999;
Maloney a Kranz, 1997; Papezova, 2003; Vagnerova, 2011)

Povaha vlastniho télesného sebepojeti, kterd piimo souvisi s nachylnosti ke vzniku
naruseného jidelniho chovani, ¢i nésledné poruchy piijmu potravy, je individualni, zavisi na
mnoha okolnostech. Pro dospivajici je vtomto ohledu urcujici néazor vrstevnikil
a neformalnich autorit. (Elliot a Place, 2002;Grogan, 2000; Krch, 1999; Maloney a Kranz
1997; Mlezivova, 2011; Papezova, 2003; Véagnerova, 2012)
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8 Prakticka ¢ast — vyzkumné Setieni

8.1 Priprava, koncept Setieni a metoda prace

Prakticka ¢ast se zaméii na nastinéni télesného sebepojeti soucasnych zak starsiho Skolniho
veéku, zakladni orientaci zakli v problematice poruch piijmu potravy a jejich postojii
k problematice, to vse v souvislosti s odhalenim urcité nachylnosti k rozvoji poruchy piijmu

potravy u soucasnych pubescenti.

Béhem zpracovavani teoretické Casti mé prace jsem na zéklad€é prostudovani odborné
literatury dospéla k nékolika zavérim, tykajicich se aspekti poruch piijmu potravy
u dospivajicich, zakti druhého stupné zakladni skoly. V zavéru bude tato kapitola sméfovat

k porovnani vychodisek teoretické ¢asti a vysledk empirického Setfeni.

Pro ziskani potfebnych dat jsem vypracovala dotaznik: Sebepojeti a poruchy piijmu potravy.
Dotaznik byl anonymni, jedinym rozliSujicim osobnim tidajem bylo pohlavi respondenttl,
které zjistovala v ramci identifika¢nich idaji polozka ¢&. 1. Zaci i zakyné ale vypliovali

totozné texty.

Dotaznik byl pro ucely vyhodnoceni a interpretace dat pomyslné rozdélen na, jiz zminénou,

c¢ast identifikacniho idaje a dale na tfi zakladni ¢asti a 21 polozek.

Prvni ¢ast dotazniku (poloZKky ¢. 2, 3, 4, 5, 6, 7) se zaméfila na traveni volného ¢asu zaki
s masmédii. Cilem této ¢asti bylo zjistit, jaké médium (internet, Casopisy, televize) mé na
zaky nejvyssi vliv.

Druha ¢ast (polozky ¢&. 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20) se skladala ze dvou
pomyslnych podoblasti (které v dotazniku nebyly respondentim naznaleny): prvni
podoblast (polozky ¢. 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15) se vénovala vyzkumu sebepojeti zaki
a druhd podoblast (polozky 16, 17, 18, 19, 20) sebepojeti zkoumala v souvislosti vlivu
znamych osobnosti, mddnich trendl a reklamy. Analyza vysledkl celé druhé casti dotazniku
(polozky ¢. 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20) méla odhalit, kdo popf. co ma
podle dospivajicich nejvétsi vliv na jejich télesné sebepojeti (respektive na to, aby zacali

hubnout).

Casti dotazniku nebyly pro respondenty explicitnd naznaceny, vyjimku tvoii tieti ¢ast
dotazniku, do niZ spada polozka €. 21, ktera byla i pro respondenty ¢iseln€ rozdélena na dva

pod-okruhy s abecedné¢ rozliSenymi dal$imi polozkami: prvni pod-okruh se
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svymi polozkami (1. A), B), C), D), E), F), G)) se vénoval znalostem respondentl
o poruchéch pfijmu potravy véetné znalosti terminu samotného a druhy pod-okruh se svymi
polozkami (2. A), B), C), D), E)) zkoumal postoj respondentt k dané problematice. Cilem
tieti casti (polozka €. 215 1. A), B), C), D), E), F), G)); 2. A), B), C), D), E)) bylo zjistit,

jak znalosti a postoje koresponduji s vysledky ptedchozich ¢asti.

Tyto tfi Casti dotazniku se skladaly z otevienych a uzavienych otdzek, z nichz nckteré

umoziovaly i vicero odpovédi.

Analyza odpovédi odpovida posloupnosti jednotlivych ¢asti dotazniku i jeho poloZek.

8.2 Vybér respondentii a realizace vyzkumného Setieni

Prizkum probihal ve tfidach druhého stupné zakladnich Skol v Praze vlednu 2017.
Respondenti byli zéaci a zakyné od 11/12 let do 15/16 let, coZz odpovida Sesté az devaté t¥ide
zakladni Skoly. Vybér respondentii nebyl uzeji specifikovan, spocival na souhlasu teditele
zafizeni, ve kterém Setfeni probihalo, vyucujiciho pedagoga ve tiid¢ a na pfijeti samotného

respondenta.

Zaci byli nejprve informovani, Ze dotaznik je anonymni a zpracovani vysledki slouzi pouze
ucelim mé bakalaiské prace. Poté odpovidali na dané otazky vlastnoruéné€ psanou odpoveédi,
tidili se pokyny uvedenymi v dotazniku. Vyplnéni dotazniku nebylo ¢asové omezeno (a to
ani pfitomnymi vyucujicimi), pfesto primérny Cas straveny v kazdé tfidé byl 15 az 20 minut.
Dotaznik vyplnilo 214 Zzaki, z toho 121 chlapci a 93 divek. VSechny odevzdané

dotazniky byly zahrnuty do analyzy a interpretace dat v této praci.

8.3 Analyza ziskanych dat a srovnani teorie a praxe

Kompletni ptehled odpovédi je k dispozici v ptiloze (2), ve které je graficky vyhodnocena
kazda polozka dotazniku v absolutnich udajich i procentudlnim vyjadieni. Grafické
znazornéni ke kazdé polozce je uvedeno dvakrat — prvni graf vzdy znazorfiuje polozky, tak,
jak byly zodpovézeny divéimi respondenty a druhy graf znazoriiuje polozky, tak, jak byly
zodpovézeny chlapeckymi respondenty. Grafické znazornéni genderové rozdélenych skupin
respondentl spojuje totozné barevné odliSeni jednotlivych polozek, a tak Ize grafy v ramci

stejné polozky mezi sebou komparovat.

V nasledujici ¢asti je uvedeno celkové vyhodnoceni jednotlivych okruht.
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8.3.1 Analyza prvni ¢asti dotazniku

Prvni cast dotazniku (polozky 2, 3, 4, 5, 6, 7), tykajici se mnozstvi stradvené¢ho Casu
u masmédii, pfinesla pomérné vyrovnané vysledky. Dle Setfeni travi sviyj volny cas
nejcastéji na internetu (resp. na PC) zhruba polovina dotazovanych z celkového poctu zakt
(polozka ¢&. 2). Pro ptehlednost je nize uvedena tabulka k vyjadieni nejnavstévovanéjsich

internetovych stranek respondentti (polozka ¢. 3).

Tabulka ¢. 1

Youtube | Facebook | Instagram | Messenger | Stream.cz | Zpravy
Divky 35 35 20 5
odpovédi; | odpovédi; | odpovedi; | odpovédi;
37% 37% 21% 5%
Chlapci 59 46 10 7
odpovédi; | odpovédi; odpovédi; | odpovedi;
50% 36% 8% 6%

Mezi dalsi oblibené socialni sité¢ div¢ich respondentek se dostaly musical.ly (hudebni
socialni sit’)) a wattpad (sdileni zazitkti ze cteni). Ob¢ skupiny respondentii samoziejmé

navstévuji stranky zékladni Skoly, do niZ dochézeji.

Vzhledem k povaze otazky, tj. moznosti uvést dvé (i vice) odpovedi, a také vzhledem
k obrovskému mnozstvi dostupnych webovych stranek, se uvedené ndzvy stranek
individualné liSily. Spojuje je vSak spole¢na tematika, jedna se nejcastéji o: free online hry,
online sledovani serialii, internetové vyhleddavace a samoziejmé stranky Skoly, do niz Zaci

dochazi.

U tisténych médii v poméru k internetu oblibenost o poznani klesla (polozka &. 4). Casopisy
¢1 noviny rado ¢te z celkového poctu pouze 32 respondenti. Naopak 73 respondentt uvedlo,
ze tiskoviny nectou viibec a 109 respondentti Cte tiSténd média pouze nekdy. Toto ¢islo bylo
odiivodnéno i v nasledujici oteviené otazce (polozka ¢. 5), kam kromé konkrétniho nazvu
casopisu/novin, psali néktefi pouze oblibena témata, pro kterd by si dany casopis zakoupili.
Divky uvadély témata jako moda, aktuality, vesmir, ptiroda, komiksy. Chlapci uptfednostiuji

¢lanky védecké povahy ¢i o internetu a také komiksy.
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U této otazky vyvstal zajimavy fakt. Dospivajici respondentky uvedly vicero nazvi Casopist,
a to také z SirSiho spektra rozsahlé nabidky na naSem trhu. Mezi nejoblibenéjsi tiskoviny
patii Casopis Popcorn, Top divka, Bravo, které jsou typickymi piedstaviteli periodik
zaméeienych na dospivajici. Mezi odpovéd'mi vyskytl i ¢asopis JJ (ja jatuber), ktery se
orientuje na soucasné¢ mladé jutubery — mladistvé, ktefi skrze sva videa na internetu radi

dospivajicim s modou apod.

Oblibeny u obou skupin respondentt je Casopis Junior, ktery poskytuje odpovédi o ptirodé,
vesmiru apod., 1 verze pro starSi ¢tenafe - 21. stoleti, nebo Casopisy podobného zaméteni
(Svét na dlani, Epocha, 100+1, apod.). Spole¢né byly i ¢asopisy Lego, ABC a noviny Blesk.
Respondenti z fad dospivajicich chlapcti navic uvadéli casopis Score a Level, které se
zabyvaji poc¢itacovymi hrami.

Z toho vychdzi, ze dospivajici maji své oblibené Casopisy, které si zakupuji pravidelné, a pak
takové, které povazuji za zajimavé, ale to je nepodminuje k tomu, aby si je opatfili pokazdé.
Dle uvedenych odpovédi Ize ocekavat, ze hlavni roli pfi vybéru hraje ustfedni téma

tiskoviny.

I u mnozstvi ¢asu straveného u televize se ukdzala vyrovnanost v odpovédich (polozka ¢&.
6). 79 respondentti podle svého soudu sleduje televizi asto, 78 soudi opak a 57 dospivajicich

nedokaZze dany ¢as posoudit.

Podobné¢ jako u ostatnich médii se odpovédi v kontextu velkého mnozstvi televiznich stanic,
serialdl 1 filmt, velmi liSily (polozka €. 7). Dospivajici kromé konkrétnich serialt/potadd,
uvadéli nejoblibené;si televizni stanici, nebo zanr, ktery nejcastéji sleduji. Spole€nym
sty¢nym bodem se staly animovani Simpsonovi, kriminalni serialy, televizni zpravodajstvi,

komer¢éni stanice, détské a hudebni stanice.

Celkové k prvni ¢asti dotazniku (polozky 2, 3, 4, 5, 6, 7) lze fici, ze urcit, které masmédium
dospivajici uptednostiuji, neni vzhledem k pomérné vyvazenym vysledkiim jednoduché.
Pokud budeme vychazet z mnozstvi kladnych odpovédi (odpovéd ano) u jednotlivych
otazek, 1ze soudit, Ze nejvice Casu travi dospivajici v internetovém prostoru a ma na né

nejvetsi vliv. To je v soucasné dobé i celkem ocekavany vysledek.

V souvislosti s teoretickymi poznatky je tak tfeba brat v potaz riziko a nastrahy oblibenych
socidlnich siti, kde mize dochéazet ke kyberSikan¢ a sdileni fotografii upravenych na

nerealistické proporce.
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Mnohem dilezitéjsi je ale vliv konkrétni webové stranky — youtube.com. Dospivajici zde
sleduji videa svych oblibenych jutuberii a pravdépodobné se pozdéji tidi i jejich radami.
Témto jltubertim je vénovan i jiz zminény Casopis, vydavaji se i vlastni knizni publikace.
Préavé jatabeti maji na dospivajici nejveétsi vliv.

Tisténa média pravideln¢ sleduji dle vysledk jen néktefi, ale vétSina z nich alespon nékdy
do nékterych nahlédne. Je tfeba poznamenat, ze divky maji v tomto hledu $irsi repertoar
oblibenych cCasopisi a projevuje se zde 1 prolindni doznivajiciho détského veku
s dospivanim. Proto divky nahlizeji do spiSe détskych casopistl, jakou jsou Bella Sara,
Ctyflistek nebo Lego, i do typicky pubescentnich periodik jako Popcorn aj., ale také maji
nékdy k dispozici Casopisy pro zeny, predev§im Cosmopolitan, Bazar, Vogue, Elle, nebo

tiskoviny pro dospé€lé — Tyden, Téma, Blesk.

U chlapct ptevazuji Casopisy zaméfené na pocitacové hry a populdrn€ naucné casopisy

o cestovani, historii, védeé.

S poruchami piijmu potravy se tak dospivajici mohou setkat piimo, jako jedno
z diskutovanych témat, nebo 1 nepfimo pfedkladanim idealniho téla na titulnich strandch
casopisl. Mohou je reprezentovat i §tihlé kreslené postavy v détskych casopisech, ¢i postavy

v zobrazovanych pocitacovych hrach.

Televizni sledovanost se ukdzala jako rovnéZ vyrovnand. Dospivajici maji své oblibené
potady ¢i seridly, které se individualné 1i8i. I zde mohou byt vzorem Stihlosti animované
postavy, osoby vreklamach, ¢i znamé osobnosti v jednotlivych filmech, seridlech

a hudebnich videoklipech.

Uvedena data mohou byt ovlivnéna dalSimi faktory. Naptiklad nejctenéjsi tiskoviny
dospivajicich mohou byt i ty, které se vyskytuji doma, tj. zakupuji je pro sebe rodice. DalSim
faktem je, Ze média se piesouvaji do online prostoru - mnohé Casopisy, nebo nékteré ¢lanky
1ze ¢ist i na internetu, serialy a filmy mohou dospivajici sledovat zdarma ¢i za poplatek ptimo
na webovych strankach, nebo si je stdhnout pro vlastni uziti do pocitace. Nékteré zminéné
servery maji 1 své vysilani, potady, seridly apod. Proto pocet strdvenych hodin u pocitace

muze byt vétsi, nez u tisténého periodika, nebo u televizni obrazovky.

Vzhledem k rozriiznénosti jednotlivych odpovédi a tematicky, koncepéné, stylové odlisné

a rozsahl¢ nabidce tiskovin, webovych stranek a televiznich stanic se tak potvrzuje, ze
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jednoznacéné urcit masmédia jako hlavni (a Gispé$ny) nastroj orientace sebepojeti jedince na

adoraci Stihlosti, nelze.

8.3.2 Analyza druhé ¢asti dotazniku

V druhé casti dotazniku (polozky 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19, 20) jsou
pokladany otazky zjistujici, jak jedinec vnima své télo ve vztahu k sobé samému, ale
1 v porovnani s ostatnimi a soucasné zjistuje, ktery faktor by dle minéni dospivajicich

nejvice pasobil na jejich télesné sebepojeti a primél je k redukci hmotnosti.

Z vysledkt vyplyva, ze respondenti z fad divek a chlapct jsou rozdéleny na dveé veétsi
skupiny, které jsou ale pocetné pomérné vyvazené. Jedna skupina je se svym télem
spokojena, druha nikoli (polozka €. 8). Ale zajimavé je, Ze divky 1 chlapci dale uvedli, Ze se
maji radi (polozka €. 9) a nemaji obavy o tom, co si ostatni mysli o jejich téle (polozka ¢.

10).

V nasledujici tabulce je vyhodnocena polozka €. 11, kterd poklada otdzku, zda respondenti

vnimaji nékteré ¢asti téla jako sobé cizi.

Tabulka €. 2
Ano Ne Nevim Nezjisténo
Divky 9 odpovédi; | 26 odpovedi; | 56  odpovédi; | 2 odpovedi; 2%
10% 28% 60%
Chlapci 7 odpovédi; 6% | 20 odpovédi; | 92 odpovédi; | 2 odpovedi; 2%
16% 76%

Rekla bych, Ze pravé tato otazka respondenty nejvice zaskoéila a Ze si mozna ani nedokézali
predstavit, co by takovy pocit mél znamenat. Nicméné to na vyhodnocovani této otazky nic
neméni. Myslim, ze pokud by nékteré své €asti téla vnimali jako cizi, byli by si toho védomi,
intuitivné by citili, na jaky pocit tato otdzka smétuje, jako to védéla ta menSina respondentd,

ktera zaSkrtla odpovéd’ kladnou.

U obou skupin respondenti bychom dle vysledkti polozky €. 12 nasli ty, které se za své télo
stydi (29% divek a 21% chlapct), ale vétSina dospivajicich (54% divek a 75% chlapcit)
uvedla, ze stud nepocituje. Dokonce vétSina dospivajicich (46% divek a 70% chlapcit) si

v porovnani s vrstevniky neptipada tlustd (polozka ¢. 13).
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Vzhledem k témto vysledkiim jsou ale zajimava ziskana data z nasledujici polozky €. 14,
kde dospivajici zhodnotili, zda jsou / nejsou §tihli a zda jsou k tomuto stavu aktivni ¢i
pasivni. Pro pfehlednost je nize uvedena otazka s moznostmi odpovédi, tak jak byla polozena

v dotazniku, i tabulka vyjadfujici pocetni zastoupeni jednotlivych odpovédi a to také

v procentech.

14) Oznac tvrzeni, které na tebe nejvice sedi:

a) Jsem s§tihly/4 a délam néco pro to, aby to tak zlstalo. — pokracuj otazkou 15

b) Nejsem §tihly/4 a délam néco pro to, abych byl/a. — pokracuj otazkou 15

¢) Jsem stihly/4 a nedélam nic, abych takovy/a zastala. — pokracuj otazkou 16

d) Nejsem $tihly/a a nedélam nic pro to, abych byl/a. — pokracuj otazkou 16

Tabulka ¢. 3

MozZnost A) | Moznost B) | Moznost C) | Moznost D) | Nezji$téno
Divky 25 odpovédi; | 38 odpovedi; | 18 odpoveédi; | 8 odpovédi; | 4 odpovédi;
27% 41% 19% 9% 4%
Chlapci 38 odpovedi; | 44 odpovedi; | 26 odpoveédi; | 9 odpovédi; | 4 odpovedi;
31% 36% 22% 8% 3%

Z téchto poznatki miZeme vyvodit, Ze dospivajici zaujimaji prevdzné aktivni postoj
k ziskani a udrZeni §tihlého téla. Pasivni postoj nalézdme jen u téch $tihlych, ktefi se nemusi

omezovat nebo hlidat.

Dle mého nazoru se jedna ptedevsim o ty zaky, kteti maji dobré genetické dispozice, rychlé
spalovani a celkové niz$i nachylnost k nabirani hmotnosti. Mohou to ale byt i ti, ktefi vice

sportuji, apod. Nicméné¢ jedné se pouze o mou domnénku.

Ti, co zastavaji aktivni pfistup k regulaci vlastni hmotnosti, voli nej¢astéji cestu sportovani
(polozka ¢. 15). O poznani méné respondentd zkouSi diety nebo uZivaji pfipravky
podporujici ibytek hmotnosti. Dvé respondentky do volné odpovédi uvedly, Ze kombinuji

dva prostiedky: zdravou stravu a sport.

Chlapci uvedli také cviceni v posilovné, chozeni na prochazky a hrani venkovnich her,

zmenSovani porci jidla, omezeni piijmu cukru, nepiejidani se a celkove zdravé;si stravovani.
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Po téchto otdzkach nasledovala velmi kli¢ova podoblast této ¢asti (polozky 16, 17, 18, 19,
20), a to otazky na zjisténi, kdo nebo co, ma na dospivajici takovi vliv, aby se zacali zabyvat

svou hmotnosti, resp. co je tim faktorem podle dospivajicich samotnych.

Polozka ¢. 16 se dospivajicich explicitné pta, koho by oznacili za tu osobu (¢i osoby —
respondenti méli moznost vice odpovédi), pro kterou by zacali hubnout, kdyby je o to
pozéadala. V nésledujici tabulce jsou uvedeny nejcastéjsi odpovedi, které respondenti vybrali

z nabizenych moznosti.

Tabulka €. 4
Moznosti Divky Chlapci
Rodice 46 odpovedi; 27% 52 odpovédi; 28%

Ptitel/ptitelkyné

31 odpovédi; 18%

39 odpovédi; 21%

Trenér/vedouci krouzku

18 odpovedi; 10%

32 odpovédi; 17%

Kamarad/kamaradka

25 odpovedi; 14%

17 odpovédi; 9%

P#ibuzni

17 odpovédi; 10%

15 odpovédi; 8%

Sourozenci

14 odpovédi; 8%

13 odpoveédi; 7%

Spoluzéci

8 odpovedi; 5%

6 odpovedi; 3%

Uditel

4 odpovédi; 2%

3 odpovedi; 2%

V kontextu pubescence je docela zajimavé, ze prvni misto vétSinové ziskali rodice, od jejichz
nazorti, postoji a hodnoceni se dospivajici distancuji, vymezuji se proti nim. Ukazuje se, Ze
fici, prvnim laskam dospivajicich, kterym se chtéji libit, které si chtéji udrzet. Zajimavé
podle mé je, Ze vliv volnocasového pedagoga se v piipadé chlapeckych respondentt dostal
na tfeti misto, jesté pred vrstevnickymi kamarady a spoluzaky. U div¢ich respondentii ma
vétsi vliv kamarad nebo kamaradka, ale nasleduje je praveé trenér ¢i vedouci krouzku. Je
vidét, Ze pro dospivajici ma jejich sportovni, tanecni a jind volnoCasova aktivita velky
vyznam a vedouci volnocasové aktivity neni vniman jako pedagogicky pracovnik, protoze

ucitel (kam patii i u€itel télocviku) jako takovy skoncil az na poslednim misté.
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V nasledujicich polozkach €. 17 a 18 se respondenti shodli, Ze by drzet dietu kvili svym

oblibenym celebritam nezacali ani by se nepodridili extrémnim médnim trendam.

U polozky €. 19 div¢i respondentky uvedly, ze si postav v asopisech, reklamach apod.
v§imaji vzdy, anebo alesponn né¢kdy. Respondenti z chlapecké skupiny respondent se
domnivaji, Ze si postav nevS§imaji, o poznani mén¢ osob si v§ima nckdy. Obé genderové
rozdélené skupiny respondentli se v poloZce €. 20 ale opét shodly, ze nazor na jejich télo

predkladané postavy vliv nemaji.

Shrneme-li tuto ¢ast dotazniku (polozky 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14, 15, 16, 17, 18, 19 20) na
prvni pohled se ukazuje idedlni stav — dospivajici se neciti byt dokonali, ideélni, ale ptesto
se maji radi takovi, jaci jsou. Nicméné tato spokojenost mize byt vysvétlena i tim, jak

nasledujici odpovéedi naznacuji, Ze vétSina dotazovanych se citi byt Stihla.

Dochazi tedy k paradoxu. Dospivajici se sice maji radi takovi, jaci jsou, ale zd4 se, Ze to plati
predevsim pro tu Stihlou vétSinu, anebo pro ty, co se ke Stihlejsimu télesnému schématu snazi
aktivné dopracovat. A opét paradox — respondenti se ve vétSin¢ piipadi maji radi, ale
zaroven neustale aktivné pracuji na tom, aby to tak zlstalo, a to nej€astéji prostiednictvim

cviCeni a zdravé stravy.

Hubnout by Zaci zacali predev$im kvuli svym nejbliz§im — rodi¢im, partnerim a sobé
samym. Ukazuje se, Ze vrstevnicka skupina ma podle dospivajicich piekvapivé maly vliv na

jejich sebepojeti.

V otédzce plisobeni médii a reklamy se ukazuje, ze Stihlych siluet si v§imaji spiSe divky (na
néZ praveé vétSina téchto tlakd mifi), ale pfesto nemaji pocit, Ze by je tyto obrazy ve vztahu
k vlastnimu télu ovliviiovaly. Dospivajici chlapci si postav v§imaji mén¢ a také na né nema
proto Zadny vliv.

Na zéklad¢ analyzy téchto poznatkli mizeme urcit jako hlavni vliv, ktery mlze ovlivnit

télesné sebepojeti jedince, rodice.

8.3.3 Analyza tieti ¢asti dotazniku
Tteti ¢ast dotazniku (polozka 21) byla v prvnim oddile (polozky 1. A), B), C), D), E), F),
G)) zaméiena piimo na znalosti respondentt a v druhém oddile (polozky 2. A), B), C), D),

E)) na jejich postoje k problematice poruch piijmu potravy.
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U prvni polozky prvniho oddilu (polozka 1. A)), kam m¢li respondenti napsat, co patii mezi
poruchy ptijmu potravy, se ukazalo, ze znalost tohoto terminu je velmi nizka. Ptesto, ze ob&
skupiny respondentli uvedly nejznamé;jsi poruchy — anorexii a bulimii, byly krom¢ téchto
poruch spolu s nimi zminény i ndzvy a definice, které do okruhu poruch piijmu potravy

nepatii. V tabulce jsou uvedeny pouze ty nejcastéjsi odpovedi.

Tabulka ¢&. 5

Anorexie Bulimie Obezita
Divky 50 odpovédi; 52% 43 odpovedi; 44% 4 odpovédi; 4%
Chlapci 52 odpovédi; 63% 28 odpovedi; 34% 2 odpovédi; 3%

Z celkového poctu respondentl v jednotlivych skupinéach jasné vyplyva, Ze zhruba polovina
divek na rozdil od chlapct doplnila spravné nazvy poruch. Nicméné¢, jak bylo zminéno vyse,
ukdazalo se, ze divky i chlapci si pod poruchami pfijmu potravy predstavuji i dalsi pojmy,

které spiSe souvisi se zdravym zivotnim stylem, nez s t€émito onemocnénimi.

Divky do poruch piijmu potravy zahrnuly koufeni, deprese, modeling nebo herectvi,
ovlivitovani druhych. Jedna se o odpovédi, které nevyjmenovévaji jednotlivé poruchy, ale
z€asti popisuji nékteré okolnosti, které¢ s onemocnénim mohou souviset, jako je deprese, i

rizikové povolani.

Jiné odpovédi se snazily vystihnout zdravotni definici, naptiklad: porucha zaludku a mozku,
Spatné polykani. Za zvlast’ zajimavy pokladam neexistujici ndzev apelixie, ktery podle mé
vznikl spojenim anorexie a bulimie. Opét se jedna o nespravné odpovédi, avsak ,,porucha
mozku* naznaCuje Ze, zakyné citila souvislost poruch pfijmu potravy s psychickymi

problémy, jenom se neuméla presné vyjadrit.

Dalsi odpovédi pifimo odkazovaly na zdsady zdravého Zivotniho stylu, spravné vyzivy. Ac¢
nebyly uvedeny nazvy poruch, piiblizily se tyto odpovédi nejblize problematice poruch
pfijmu potravy. Patfily sem tyto odpovédi: ,,Zze je ¢lov€k nespokojeny a sportuje, nebo
vyvrhne to, co sni, diety, jojo- efekt, nadmérny piijem potravy, rychlé¢ hubnuti, malo jidla,
rychlé obcerstveni, nemaji ¢as (na jidlo), nejezeni, potad jist néco zdravého, vegetarianstvi,

veganstvi, fruitstvi, lakto -, ovo.*
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Myslim, ze tyto odpovedi demonstruji, ze zakyné mély ur€ité povédomi o poruchéch ptijmu
potravy, ale neznaly pfesné ndzvy a vzhledem k véku neumély terminologicky spravné
poruchy definovat. Na druhé strané zde mame odpovédi (diety, jojo-efekt, rychlé
obcerstveni, lakto — ziejm¢ narazka na modni bez laktozové mlécné vyrobky, apod.), které
ukazuji, Ze v dne$ni dobé¢ je kladen velky diiraz na zdravou vyzivu a dospivajici se ztraci

v jejich pravidlech.

Za zajimavé pokladam, ze divky zminily alternativni vyzivové sméry (véetné nespravné
napsan¢ho frutarianstvi), které sice do poruch netfadime, ale v extrémnich podobach
k porucham pfijmu potravy vedou a rozhodné neptedstavuji idealni vyzivovy smér pro
dospivajici.

Analyzou se ukazuje, ze podle respondentek maji poruchy spole¢né jmenovatele: redukci

jidla, anebo nadmérné mnozstvi jidla, hubnuti.

Respondenti z fad dospivajicich chlapcii taktéz uvedli diety, jojo-efekt, vétsi mnozstvi jidla
a ,,mnoho sportu.“ Oproti divkam ale vypisovali méné¢ odpovédi, uvadéli zejména
problematiku stravovani ve fast foodu: hamburger, hranolky, coca-cola, KFC, Mc'Donalds.

Dale uvedli alergie, ,,nedokaZzu jist naptiklad houby,* traveni vice ¢asu u PC.

Z vysledkl je jasné, ze zatimco divky se alespon ¢astecné orientovaly u symptomd,
okolnosti, projevii poruch piijmu potravy, chlapci ve svych volnych odpovédich zstali

problematice vzdaleni.

Z uzavienych odpovédi u poloZzky 1. B) vychazi, Ze vétSina respondentil z obou skupin (52%
divek a 48% chlapcli) se nedomniva, Ze se s nachylnosti k poruchdm piijmu potravy lze
narodit, anebo (32% divek a 36% chlapcti) nevi. Ob¢ skupiny respondentil se téz v polozce
1. C) shodly, Ze poruchy piijmu potravy mohou postihnout ¢loveéka v jakémkoli veku, ale
(polozka 1. D) statisticky podle dospivajicich trpi onemocnénim ¢ast&ji divky. Poruchy
pfijmu potravy povazuji dospivajici za psychické onemocnéni, které vyzaduje odbornou

pomoc (polozka 1. E)).

V nasledujici tabulce je pro prehlednost uvedeno vyhodnoceni polozky 1. F), ktera se

zamétuje na znalost respondent o 1é¢be poruch ptijmu potravy.
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Tabulka ¢. 6

71%

11%

13%

Nezjisténo Nemocnice Psychiatrie Psycholog
Divky 43 odpovédi; | 23 odpovédi; | 16  odpovédi; | 6 odpovédi; 7%
49% 26% 18%
Chlapci 78 odpovédi; | 12 odpovédi; | 14 odpovédi; | 5 odpovédi; 5%

Néekolik jednotlivet z divéich respondentti uvedlo 1€karnu, 1é¢ebnu, domov, blazinec. Zde
dokonce jedna divka pfipsala, ze ma s lé¢bou vlastni zkuSenost. Mezi dal§i odpovéedi
chlapeckych respondentii patfilo odvykaci pracoviste, rehabilitacni centra, blazinec, anebo

pfimo ndzvy Cinnosti — dieta, sportovani, kontrolovani téla, ,,vic ji.“

Respondenti obou genderove rozdélenych skupin téz vétsSinou védi, jakou maji mit hmotnost

vzhledem ke své individualité (polozka 1. G).

Druha ¢ast jednadvacaté otazky (polozky 2. A), B), C), D, E) se zaméfila na nazor
dospivajicich v otazce, kdo, nebo co ma podle nich nejvétsi podil na vzniku poruch piijmu

potravy, a zda jsou nich tyto poruchy v soucasnosti zdvaznou problematikou.

Vyhodnotime-li nej¢astéjs$i odpovédi, zjistime, Ze za vznikem poruch piijmu potravy vidi
dospivajici jedince samotné, kteii se pfili§ zaobiraji vlastnim télem (polozka 2. A)), rodinu
a blizké s kritickymi nazory (polozka 2. B)), média a reklamy maji na vznik poruch vétsi
vliv podle divek, chlapci s timto tvrzenim nesouhlasi (polozka 2. C)), naopak obory jako
jsou modeling apod. (polozka 2. D)) vnimaji jako rizikové pro rozvoj poruch ptijmu potravy
opét obé genderove rozdélené skupiny respondentil.

Poruchy piijmu potravy jako zavazné téma (polozka 2. E)) vnima vétSina respondentti (46%
divek a 43% chlapcii), avSak mnozstvi kladnych odpovédi je témét vyvazeno odpoveédi

neutralni (tj. nema na to nazor 38% divek a 38% chlapcti). Dospivajici si zfejmé& nejsou zcela

jisti.
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8.4 Zajimava zjiSténi plynouci z komparace vysledkii dotaznikového

Setfeni
Shrneme-li ziskané poznatky a propojime-li je s vysledky vSech ¢asti dotazniku, dosp&jeme

k nasledujicimu:

Dospivajici neznaji termin poruchy piijmu potravy, ale da se predpokladat, ze na zakladé
tohoto nazvu dokdze vétSina z nich nastinit n¢které okolnosti, které k porucham patii.
Zaroven ale byvaji zmateni zasadami a pojmy spojenymi se zdravou vyzivou a modnimi

trendy v oblasti stravovani.

Protoze neumi poruchy piesné zatadit, vétSina nevi, v jakém zatizeni lé¢ba probihd, ptipadné
neznaji zatizeni jako takova (napf. psychiatrie - blazinec - Bohnice). Nicméné, intuitivné citi

propojenost poruch ptfijmu potravy s problémy psychickymi.

Dle dospivajicich onemocnéni mize postihnout kohokoli v rizném veku, ale vice v ohroZeni

jsou divky/Zeny, ackoli s nachylnosti k poruchdm se podle dospivajicich nenarodi.

Vétsina dospivajicich se domniva, ze vi, jakou ma mit hmotnost, aktivné se snazi docilit
Stihlosti, nebo si ji udrZet, ale zarovenl podle nich poruchy piijmu potravy vznikaji u lidi,
kteti se ptili§ zabyvaji svym télem.

Rozhodujici jsou dle respondentil i nejblizsi osoby a jejich hodnoceni, konkrétné se ukazalo,

ze hlavni roli hraji rodice a partnefi, ale také pedagogové volného Casu/trenéti, coZ souvisi

také s tim, Ze dospivajici hodnoti n€které profese jako rizikové pro vznik poruch.

Reklamy a média v soucasné dobé¢ cili se svym idealem Stihlosti predevSim na divky/Zeny.
Ty si predkladanych postav v§imaji ¢astéji, nez chlapci. Divky se domnivaji, Ze na n€ nemayji
tyto vzory krasy zadny vliv, pfesto ale dale vétSina souhlasi s tim, ze Zenské idedly

v reklaméch, billboardech a Casopisech mohou zptisobit vznik poruch piijmu potravy.

Vzhledem k tomu, Ze poruchy pfijmu potravy vyvolavaji u kazdého jednotlivce trochu
odlisnou ptfedstavu o obsahu, nemaji dospivajici zcela jednozna¢né vyhranény nazor, zda

jsou tyto poruchy souc¢asnym zavaznym problémem.

8.5 Shrnuti interpretace ziskanych dat
Na zacatek je dulezité zminit, ze se vzhledem k poctu respondentii jedna pouze o nastinéni

dané problematiky, pro zevieobecnéni a vztaZzeni vysledkii na celou Ceskou republiku by do
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budoucna bylo potieba vicero respondentti, nicméné pro potieby této prace jsou ziskana data
dilezita a dostacujici.

Dotaznik byl také koncipovan na subjektivnim nazoru dospivajiciho, a proto nelze
stoprocentn¢ zarucit, ze na dospivajici neptisobi nékteré faktory podvédome — jako reklama,

srovnavani se spoluzaky, mddni trendy apod. Pti vyhodnocovani je taktéz potieba zdlraznit,

ze ne vsichni respondenti vyplnili v§echny odpovédi.

Srovname-li vysledky obou skupin respondenti mezi sebou, zjistime, Zze se odpovéedi

dospivajicich divek a chlapcl vyrazné nelisi.

Na zaklad¢ ziskanych odpovédi lze vyhodnotit, ze vétSina soucasnych dospivajicich nema
negativni sebepojeti, nicméné 1ze u obou skupin respondentii sledovat urcitou tendenci
k uptednostitovani Stihlosti. Pro ziskani, ¢i udrzeni §tihlé postavy by respondenti spiSe nez

v

drastické diety uptednostiiovali cviceni a zdravéjsi upravu jidelnicku.

Na sebepojeti zakti druhého stupné zékladni Skoly maji dle vysledki nejvetsi vliv rodice. Ti
mohou své dit¢ motivovat k zdravejSimu zivotnimu stylu, ale zaroven je tieba, aby si kazdy

rodi¢ uvédomil riziko, které mohou piedstavovat jejich kritické nazory, nebo narazky.

Tolik diskutovany vliv médii na adoraci $tihlosti se jednoznacné neprokazal, i kdyz divky
nejcastéji odpoveédéely, ze si idealnich postav v médiich a reklamé vSimaji, nebo alespon
nekdy v§imaji a také souhlasily s tim, ze pfedkladdané vzory v Casopisech apod. mohou u

nekoho rozvinout poruchu pfijmu potravy.

At uz se jednd o tiskoviny, televizni zabavu, nebo internetové stranky, zaleZi vzdy na jedinci,
co si z Siroké nabidky vybere, a jak se k informacim postavi. Tiskoviny, pofady a reklamy
zameifené na détskou a dospivajici cilovou skupinu sice mohou nepiimo predkladat ideél
Stihlosti, ale také propaguji zdravy resp. rozumny Zivotni styl a varuji pfed zavislostmi,
rizikovym sexualnim chovanim a nebezpeCnymi dietami vedoucich k porucham piijmu
potravy. Problémem vSak mohou byt Casopisy pro dospélé Zeny, jejichz Gstfednim tématem
byva vétsSinou prave Stihlost, diety a nepfirozena krasa.

U chlapcii je tento vliv zanedbatelny, coz vyplyva i z rozdilného Zanru asopisi apod., které
preferuji.

Pro obé& skupiny plati, Ze z internetového prostoru na né¢ maji nejvetsi vliv jejich vrstevnici
— jutubefi. Nejrizikovéjsi pro snizeni sebepojeti a sebehodnoceni jedince piedstavuji
oblibené socialni sité.

63



Lepsi znalosti obou skupin o poruchéach ptijmu potravy prokazaly divky, ackoli stejné jako
chlapci vétSinou termin poruchy pifijmu potravy neznaly. Pfesto ale z vypsanych odpovéedi

je jasné, ze alespon okrajove védély, o jakou problematiku se jedna.

Ukaézalo se, ze termin poruchy pfijmu potravy jsou pro dospivajici neznamé a nemaji jasnou

pfedstavu o zafizenich, v nichZ mlize probihat 1écba.

Postoje divek a chlapcti byly rovnéz velmi vyrovnané. Dospivajici si spojuji poruchy piijmu
potravy s zenskym pohlavim, nékterymi profesemi jako je modeling apod., nepfimérenym
zajmem o své télo, kritickymi nazory okoli. U divek pfevazoval jiZ zminény nazor, Ze vliv
mohou mit i média, coz chlapci popieli. Ob¢ skupiny byly téz rozd€leny na ty, co povazuji
poruchy piijmu potravy dle svého pojeti za zdvazné a na ty, co nemaji vyhranény nazor,
nebot’ Ize ptedpokladat, ze si pod timto pojmem nejsou s to vytvofit jasnou predstavu, co

tyto poruchy znamenaji.

Z téchto dat 1ze usoudit, ze urcitad nachylnost k porucham ptijmu potravy je v tomto vékovém
obdobi zcela stejna jak u divek, tak u chlapct. Dle mého ndzoru je to zptsobené tim, ze si
svou Zenskost/muznost, atraktivitu a sexudlni role teprve uvédomuji. Na druhé strané je vSak
alarmujici fakt, Ze spokojeni jsou pfedevsim ti jednici, kteti se povazuji za §tihlé, anebo

k dosazeni Stihlosti aktivné plsobi.

8.6 Doporuceni pro rodice a pedagogy vyplyvajici z empirického Setieni
dospivajiciho. Ti odpovidaji za rozvoj zdravého jidelniho chovani, kladného sebepojeti a za
pozitivni atmosféru rodinného zazemi, jehoz funkcnost je spojena se zdravym rozvojem
jedince. Proto povazuji za dileZit¢ zminit zde nékteré nejzasadnéjsi doporuceni pro rodice

déti, které maji naruSené jidelni chovani nebo jiz rozvinutou poruchu piijmu potravy.
Rodice mohou pozitivné plisobit v mnoha oblastech:

a) Formovani zdravého sebepojeti jedince. To znamend, Ze by rodice méli milovat dité
takové, jaké je, nevénovat télesné hmotnosti nadmérnou pozornost a respektovat vyvojova
specifika (v€etné télesnych promén a vykyvim v télesné hmotnosti). Rodi¢e by nem¢li
kritizovat vzhled svého ditéte, nebo se mu dokonce posmivat, ¢i jej srovnavat s jinymi
vrstevniky, zvlasté v obdobi dospivani, kdy je jedinec extrémné citlivy na veskerou kritiku
a hodnoceni, a to 1 na zdanlivé ,,nevinné*‘ nebo pozitivni poznamky typu: ,,z tebe je poradnej

kus chlapa/potadna Zenska,* apod.
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Dalsi oblasti je b) poskytovani vzoru spravného jidelniho chovani. Rodice by méli dbat na
vyvazenou pestrou stravu, spole¢né stolovani s rodinnou alesponi jednou denné a také na
dostatek pohybu. Rodi¢e by se téZ méli vyvarovat vlastnich jidelnich zlozvykl — jidla ve
spechu, vynechavani jidla, drzeni extrémnich diet, veCerniho pfejidani, nadmérné
konzumace urcitych potravin (napf. sladkych pochutin). Méli by téz své déti naucit
rozliSovat skodliva jidla a jidla, ktera skodi pouze v nadmérném mnozstvi a dovolit jim

konzumovat v ramci vyvazené stravy v mensim mnozstvi i nékterd nezdrava jidla.

Rodice by m¢li ¢) informovat déti o dospivani a o vSem, co k nému patii. Divkdm mohou
poskytnout nékterou literaturu pro né uréenou napt. Dospivani divek (Movsessian, 2007)
nebo Prost¢ mé méjte radi (Ortner, 1999), kterd dospivajicim divkam i chlapcim radi
s nejcastéjSimi problémy dospivani. Dale mize pomoci v rdmci primarni prevence kniha
Holky na voditku — jmenuji se Martina (Bfezinova, 2007), kterd podava ptibéh o mentélni
bulimii. Sami rodi¢e mohou najit podporu v publikaci Kdyz chce dcera hubnout (Cassuto a
Guillou; 2008), nebo mohou sahnout po odbornéjsi, ale ¢tivé knize O poruchach piijmu

potravy (Maloney a Kranz, 1997).

Zasadni je vSak zastfeSujici pozitivni rodinnd atmosféra, v niz se dité citi bezpecné a
milované takové, jaké je. Dospivajici by mél mit moznost vyjadfit své emoce, a to 1 ty
negativni. Rodi¢e by méli ditéti poskytovat potiebnou oporu pii prekondvani néstrah
dospivani, naucit dospivajici problémy zvladat, a zaroven jim poskytovat dostateCnou

svobodu a nezavislost pfimétené véku jedince.

Zaroven by rodi¢e méli zbystfit, v§imnou-li si nezvyklych jidelnich rituald svého ditéte,
poklesu télesné hmotnosti ditéte, napadnych vykyvi nalad, socidlni izolace ditéte a dalSich

nezvyklych projevl svého ditéte, které se nahle vyskytly.

Pokud se u dospivajicitho porucha piijmu potravy jiZ rozvine, je dulezité, aby rodice
vyhledali okamzZitou pomoc a aktivné se spolupodileli na uzdraveni svého potomka, protoze
jediné oni mohou poskytnout dospivajicimu to, co se snazi ziskat naruSenym jidelnim

chovanim.

Ze ziskanych dat dotaznikového Setfeni této prace vyplynulo, Ze pedagogové (kromée
pedagogtl volného ¢asu) maji na dospivajici nejmensi vliv. Proto je nepravdépodobné, Ze by
zaci se svymi problémy pedagogovi svérili, a tak by ucitelé méli byt o to vice vSimavi
v otazce zacinajicich poruch pfijmu potravy u svych zakt. M¢li by si vS§imat nédpadnych
zmén ve vzhledu (naptiklad kruhy pod o€ima, fid$i vlasy, viditelné licni kosti apod.) a
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chovani svych zaka. Piikladem muze byt ¢asté chozeni na toaletu zéka, pokles jeho Skolniho
vykonu a urovné soustiedéni, nahlé¢ vykyvy nélad, zmény v socialnich vztazich zaka

(omezeni pratelskych kontakti, izolace), noSeni volného obleceni, atd.

Zaroven z dotaznikového Setfeni vyplynulo, ze dneSni zaci maji zkreslené znalosti o
zasadach spravné vyzivy, alternativnich vyzivovych smérech a poruchach piijmu potravy.
Z tohoto diivodu by bylo pfinosné, aby se skola v ramci preventivnich programi zaméfila
na odstranéni mytli o zdravé vyzive, dale na vysvétleni jednotlivych termind a poucila zaky
0 vyvazené strave a také se podilela na budovani zdravého sebepojeti zaki (napt. diskuzi o
idealu krasy apod.). Touto problematikou by se detailn€ji mohl zabyvat predmét Vychova

ke zdravi.
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9 Zavér

Tato bakalarska prace se zamétuje na poruchy pifijmu potravy ve starSim Skolnim véku.
Cilem préce je popsat nejzasadnéjsi vlivy, které ovlivituji sebepojeti jedince a které souvisi
s vyvojové podminénym rizikem vzniku poruch pfijmu potravy. Prace si klade za cil téz
ziskani informaci o postojich, nazorech a védomostech soucasnych dospivajicich zakt a

jejich srovnani s teoretickymi vychodisky. Cilem je komplexni nastinéni problematiky

poruch piijmu potravy ve starSim Skolnim veku.

V teoretické Casti se prace zabyva charakteristikou télesnych, psychickych, emocionalnich
a socialnich promén, které jsou typické pro obdobi pubescence, resp. dospivani. K témto
zméndm patii mezi nejvyznamnéjsi proména télesnych proporci, rozvoj hypotetického
mysleni, emo¢ni nevyvazenost, vykyvy v sebehodnoceni a tendence k pfizplsobeni se

vrstevnikum.

Dalsi kapitoly rozebiraji nejvyznamnéjsi faktory, které plsobi na jedince a které souvisi
s rozvojem poruch pfijmu potravy: kulturni ideal Stihlosti, média, genetika, pohlavi, rodina,
sociokulturni vlivy, socioekonomické vlivy a narocné Zivotni situace. Na zakladé
teoretickych poznatkd maji vyssi riziko k rozvoji porucham pfijmu potravy dospivajici
divky, popft. Zeny, jejichz vzhled nebo hmotnost jsou dilezité pro jejich sportovni nebo jiny
konicek, popt. praci, potlacuji své emoce, Ziji v chronickém stresu a maji nevyhovujici

rodinné zadzemi (chybi jim bezpodminec¢na laska a svoboda).

Nasledujici kapitola se zabyva vymezenim a rozvojem sebepojeti jedince, jehoz soucasti je
i predstava o vlastnim téle. Podle vyzkumt zeny oproti muzim pocit'uji vétsi spolecensky

tlak na regulaci vlastni hmotnosti.

V ramci praktické ¢asti této prace empirické Setfeni na vybraném vzorku respondentl
odhalilo, ze Zaci druhého stupné zakladni Skoly maji o poruchach pfijmu potravy mensi
povédomi, nez by v rdmci primarni prevence bylo zddouci. Poruchy pfijmu potravy c¢asto
74ci zaménuji s nezdravou fastfood stravou. Setfeni téz ukézalo, Ze Zaci s primérnou a
Stihlej$i postavou jsou se sebou spokojenéjsi a také, ze vétSina zakl sportuje, aby si svou
idealni hmotnost nebo $tihlou postavu udrZela. Zaci si predkladanych vzori krasy v médiich
vS§imaji (pfedevsim divky), ale zaroven jim nepfisuzuji zadny vliv na vlastni sebepojeti.
Ptesto ale podle jejich ndzoru mohou u nékterych medialni vzory zapficinit rozvoj poruch

pfijmu potravy.
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Na zéklad¢ poznatk ziskanych z odbornych publikaci i empirického Setfeni na vyzkumném
vliv na sebepojeti déti a tim i na riziko rozvoje poruch piijmu potravy. Proto prace nabizi

nekolik doporuceni pro rodice dospivajicich déti.

Z téchto doporuceni (podrobnéji popsanych v podkapitole 8. 5 Doporuceni pro rodice a
pedagogy vyplyvajici z empirického Setfeni), 1ze vystihnout predevsim nasledujici — rodice
by méli:
a) prijimat své dité tak, jak vypada, nekritizovat jej a nesrovnavat s vrstevniky, protoze
kazdy ¢lovek je individualita a (nejen) télesny vyvoj u n¢j probiha odlisné
b) dodrzovat zasady zdravého jidelniho chovéni a vyvazené stravy a poskytovat tak
vzor svym détem
c) informovat své déti o proménach, které v dospivani ptichdzi a ptipadné jim
poskytnout literaturu uréenou pro dospivajici
Nejdulezitéjsi je vSak udrzovani pozitivni rodinné atmosféry, v niz se dité citi bezpecné a
milovéano. Pokud rodi¢e odhali u svého ditéte poruchu pfijmu potravy, je dulezité vyhledat

odbornou pomoc a aktivné¢ se podilet na uzdraveni svého potomka.

Alarmujicim zjiSténim, které vyplynulo ze ziskanych dat dotaznikového Setfeni této prace,
je odhaleni skute¢nosti, ze pedagogové (kromé pedagogli volného ¢asu) maji na dospivajici
nejmensi vliv. Je nepravdépodobné, Ze by se s problémem zak pedagogovi svéfil. Proto by

ucitelé méli byt o to vice v§imavi v otazce zacinajicich poruch pfijmu potravy u svych zaku.

Zaroven z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Zze dneSni Z&ci maji zkreslené znalosti o
zéasadach spravné vyzivy, alternativnich vyzivovych smérech a poruchach ptijmu potravy.
Z tohoto ditvodu by bylo vhodné zavést na Skolach besedy, diskuze ¢i interaktivni
prednasky, které by zaktim vysvétlily jednotlivé terminy a poucily je o vyvazené stravé a
také se podilely na budovani zdravého sebepojeti zakt (napft. diskuzi o ideélu krasy apod.),

pfipadné tuto problematiku detailngji probirat v ramci pfedmétu Vychova ke zdravi.

Domnivam se, Ze v rdmci moZnosti daného rozsahu prace nastinila komplexni pozadi, na
némz poruchy piijmu potravy ve star§im Skolnim v€ku vznikaji. Pfesto by se do budoucna
dala tato prace rozsifit o nové poznatky. Pfedev§im by k ziskani SirSiho pfehledu o ndzorech
a védomostech soucasnych zaka druhého stupné pomohl vyssi pocet respondentt. Dale by

se prace mohla v budoucnu zaméfit na analyzu jednotlivych ptistupti k problematice podle
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odlisnych psychologickych ¢i filozofickych koncepti. Také by se prace mohla rozsifit o
metodiku primarni prevence poruch piijmu potravy na Skolach.
Poruchy pfijmu potravy jsou a v blizké budoucnosti i budou rtiznorodou problematikou,

ktera bude nabizet multidimenzionalni pohled a s tim spojené moznosti rozsifeni ¢i doplnéni

této prace.

69



10 Seznam pouzitych informaénich zdroji
A) Knizni

(1) BREZINOVA, Ivona. Holky na voditku: Jmenuji se Martina. 2. vyd. Praha: Albatros,
2007. ISBN 978-80-00-01951-2.

(2) CASSUTO, Dominique a Sophie GUILLOU. Kdyz chce dcera hubnout: rady pro rodice
dospivajicich divek. Praha: Portal, 2008. ISBN 978-80-7367-357-4.

(3) COOPER, Peter J. Bulimie a zachvatovité prejidani: jak je piekonat. Praha: Portal, 2014.
ISBN 978-80-262-0706-1.

(4) ECO, Umberto (ed.). Déjiny krasy. Praha: Argo, 2005. ISBN 80-7203-677-7.

(5) ELLIOTT, Julian a Maurice PLACE. Dité v nesnazich: prevence, priciny, terapie. Praha:
Grada, 2002. ISBN 80-247-0182-0.

(6) FRANKOVA, Slavka, Jana PARIZKOVA a Eva MALICHOVA. Jidio v Zivoté ditéte a
adolescenta: teorie, vyzkum, praxe. Praha: Karolinum, 2013. ISBN 978-80-246-2247-7.

(7) GOCKEL, Renate. Misto ¢inu lednicka: kdy? se z jidla stane problém. Praha: Prah, 2008.
ISBN 978-80-7252-200-2.

(8) GROGAN, Sarah. Body image: psychologie nespokojenosti s viastnim télem. Vyd. 1.
Pielozila Jana KRCHOVA. Praha: Grada, 2000. ISBN 80-7169-907-1.

(9) HALL, Lindsey a Leigh COHN. Rozlucte se s bulimii. Brno: ERA Group, 2003. ISBN
80-86517-60-8.

(10) KRCH, Frantisek David. Poruchy prijmu potravy: vymezeni a terapie. Praha: Grada,
1999. ISBN 80-7169-627-7.

(11) LEIBOLD, Gerhard. Mentdlni anorexie: priciny, priibeh a nové lécebné metody. Praha:
Svoboda, 1995. ISBN 80-205-0499-0.

(12) MALONEY, Michael a Rachel KRANZ. O poruchach prijmu potravy. Praha:
Nakladatelstvi Lidové noviny, 1997. ISBN 80-7106-248-0.

(13) Mezinarodni statisticka klasifikace nemoci a pridruzenych zdravotnich problémii:
MKN-10 : desata revize : aktualizovana druha verze k 1. 1. 2013. 2., aktualiz. vyd. Praha:
Bomton Agency, 2013. ISBN 978-80-904259-0-3.

70



(14) MOVSESSIAN, Shushann. Dospivani divek. Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-
213-3.

(15) ORTNER, Gerlinde. Prosté mé mejte radi. Praha: Knizni klub, 1999. ISBN 80-242-
0099-6.

(16) PAPEZOVA, Hana. Bulimia nervosa: prirucka pro viechny, kteii nemoci trpi -
postizené samotné, jejich rodiny, pratele, partnery a nékteré odborniky (ucitele a lékare

prvni linie). Praha: Psychiatrické centrum, 2003. ISBN 80-85121-81-6.

(17) RICAN, Pavel. Cesta zivotem: vyvojova psychologie: pfepracované vydani. 3. vyd.
Praha: Portal, 2014. ISBN 978-80-262-0772-6.

(18) VAGNEROVA, Marie. Vyvojovd psychologie: détstvi a dospivani. Vyd. 2. Praha:
Karolinum, 2012. ISBN 978-80-246-2153-1.

B) Casopisecké
(1) Dieta: MUj zdravy zivotni styl. 2017, 14(2). ISSN 1214-8784.
(2) Dr.DenisTV radi. JJ. 2017, 2(2), 12 - 13. ISSN 2533-4034.

(3) Jsem krasna, ne dokonald: Na velikosti nezalezi. Piib&hy tfech zen, které se citi skvéle

ve vlastnim téle. Dieta: Miij zdravy Zivotni styl. 2017, 14(2), 34 - 36. ISSN 1214-8784.

(4) Plan pro sexy telo: Jak vypadat skvéle, 1 kdyz nemate velikost 36? Dieta: Miij zdravy
zZivotni styl. 2017, 14(2), 26 - 32. ISSN 1214-8784.

(5) MLEZIVOVA, Helena: Jak ide4l Zenské krasy prezentovany v médiich ovliviiuje
sebepojeti jedince. Prevence. Praha: Obganské sdruzeni Zivot bez zavislosti ve spolupraci s

vydavatelstvim Coolish Press, 2011, 8 (5), 8-9. ISSN 1214-8717.

(6) WILKOVA, Scarlett. Jakou dietu ted’ dr¥ite? Magazin Dnes + TV. 2016, XXIIL(37),
20-25.

(7) WILKOVA, Scarlett. Nebezpeéné zdravy Zivot. Magazin DNES + TV. 2017, XXIV(7),
18 - 22.

71



11 Seznam priloh

(1) Dotaznik: Sebepojeti a poruchy piijmu potravy

(2) Vysledky dotaznikového Setieni s grafickym znazornénim
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Ptiloha 1 — Dotaznik: Sebepojeti a poruchy pfijmu potravy

Dotaznik: Sebepojeti a poruchy pfijmu potravy

Mili Zaci,

jmenuji se Véra Vondrickova a jsem studentkou Pedagogické fakulty v Praze. Chtéla bych vds timto
pozZddat o vyplnéni dotazniku, ktery mi pomdizZe zjistit potfebné informace k mé bakaldrské prdci.
Dotaznik je anonymni, proto se nikam nepodepisujte. Prosim vds o co nejvétsi upfimnost pfi jeho

vyplriovani.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Jsem:
a) Zena
b) Muz

Svij volny ¢as travim nejcastéji na internetu/ PC:
a) Ano
b) Ne

Pokud jsem na internetu, nejcastéji sleduji tyto stranky (doplf 2 nazvy):

Ctu rad/a €asopisy, (popf. noviny):
a) Ano

b) Ne

c) Nékdy

Pokud ctu €asopisy, je to hlavné (dopli 2 nazvy):

Televizi sleduju ¢asto:

a) Ano

b) Ne

c) Tézko posoudit/nevim

Pokud sleduji televizi, nejcastéji sleduji (doplf 2 nazvy):

Momentalné jsem spokojeny/a se svym télem:
a) Ano

b) Nezalezi mi natom

c) Ne

Mam se rad/a:
a) Ano

b) Nevim

c) Ne



10) Mam obavy, co si ostatni mysli o mém téle:
a) Ano

b)
c)

Nevim
Ne

s v

11) Nékteré casti téla vnimam jako sobé cizi:

a)
b)
c)

Ano

Nevim
Ne

12) Stydim se za své télo:

a)
b)
c)

Ano

Nevim
Ne

13) Pfipadam si ve srovnani s ostatnimi tlusty/a:

a)
b)
c)

Ano
Nevim
Ne

14) Oznac tvrzeni, které na tebe nejvice sedi:

a)
b)
c)
d)

Jsem stihly/4 a délam néco pro to, aby to tak zlstalo. — pokracuj otazkou 15
Nejsem Stihly/a a délam néco pro to, abych byl/a. — pokracuj otazkou 15
Jsem stihly/a a nedélam nic, abych takovy/4 zistal/a. — pokracuj otazkou 16
Nejsem Stihly/a a nedélam nic pro to, abych byl/a. — pokraduj otazkou 16

15) Proto, abych byl/a stihly/a:

a)
b)
c)
d)

Zkousim drzet rizné diety

Vice sportuji

Uzivam doplnky stravy podporujici hubnuti
Jiné (dopln):

16) Zacal/ a bych hubnout, kdyby mé o to pozadal/i (moZnost vice odpovédi):

a)
b)
c)
d)
e)
f)

8)
h)
i)

Kamarad/ kamaradka
Pritel/ pritelkyné
Spoluzaci

Ucitel

Rodice

Sourozenec

Pribuzni

Trenér, vedouci krouzku
Nékdo jiny (doplnte):

17) Kdyby muaj oblibeny herec/hereéka, zpévak (apod.) zacal drzet dietu:

a)
b)

Budu ji také drzet
Bude mi to jedno



18) Kdyby bylo novym modernim trendem zhubnout tak, aby byla vidét vétSina Zeber:
a) Budu drzet dietu, abych byl/a médni
b) Zacnu drzZet dietu, ale nevim, zda to vydrzim
c) Bude mito jedno

19) VSimam si, jakou postavu maji lidé v casopisech, reklamach, na internetu, billboardech
apod.:
a) Ano
b) Ne
c) Nékdy

20) To, jakou maji postavu lidé v ¢asopisech, reklamach, na internetu, billboardech apod.
ovliviiuje mQj nazor na mé vlastni télo:
a) Ano
b) Ne
c) Nékdy

21) Odpovéz na nize uvedené otazky:

A) Mezi poruchy pfijmu potravy (zkracené PPP) patfi napfiklad (vyjmenuj):

B) Lidé se s nachylnosti k PPP uz narodi. Ano- Ne — Nevim

C) PPP mohou postihnout muze i Zeny v jakémkoli véku. Ano- Ne — Nevim

D) Statisticky trpi PPP ¢astéji divky/ Zeny nez chlapci/muzi. Ano- Ne — Nevim

E) Lidé s PPP jsou psychicky nemocni a vyZaduji zasah odbornika. Ano- Ne — Nevim
F) Lécba osob s PPP probiha v (napis$ druh zafizeni):

G) Vim, jakou mam mit hmotnost vzhledem k svému véku a stavbé téla. Ano - Ne

2.
A) Myslim, Ze lidé si za vznik PPP mohou sami, protoze se az pfilis zabyvaji svym télem.
Ano — Ne- Nemdam na to nazor

B) Myslim, Ze za vznik PPP, mohou kritické nazory rodiny, pratel, spoluzaka (...)
Ano- Ne — Nemdam na to nazor

C) Myslim, Ze za vznik PPP, mohou reklamy/billboardy/fotky v ¢asopisech/ {...)
Ano- Ne — Nemam na to nazor

D) Myslim, Ze existuji urcité profese/obory (napf. modeling, balet, herectvi,...), které mohou
podpofit vznik PPP, protoze kladou dliraz na Stihlou postavu.
Ano- Ne- Nemam na to nazor

E) PPP jsou podle mé v soucasné dobé velmi zavaznym tématem.
Ano- Ne- Nemam na to nazor



Zkontroluj, prosim, zda jsi odpovédél/a na vsechny otdzky.

Dékuji za spoluprdci a trpélivost prfi vyplriovdni.



Ptiloha 2 - Grafy vyjadiujici vysledky dotaznikového Setfeni

Nasledujici grafy znazoriuji vysledky z dotaznikového Setfeni. Nejprve je vzdy zndzornéna
otazka s jednotlivymi moZnostmi, tak, jak byla poloZena v dotazniku a poté nasleduji
vyseCoveé grafy, znazorfujici mnozstvi odpovédi k jednotlivym otdzkdm, a to 1
v procentudlnim vyjadfeni. Vzdy v poradi prvni graf znazoriiuje odpovédi divéich

respondentl a v pofadi druhy graf odpovédi chlapeckych respondentt.

Prvni otdzka zde neni znazornéna, protoze zjiStovala pohlavi respondenta. Z celkového

mnoZstvi 214 respondenti bylo 93 divek a 121 chlapci.

2) Sviij volny ¢as travim nejéastéji na internetu/ PC:
c) Ano
d) Ne

Respondenti - divky Nezjisténo, 1
odpoved’; 1%

Moznost A),
37 odpoveédi;
40%
Moznost B),
55 odpovédi;
59%
Respondenti - chlapci  NezjiSténo, 2
odpovedi;
2%
Moznost B), y
56 odpovedi; Moznost VA)’
46% 63 odpoveédi;

52%




3) Pokud jsem na internetu, nejcastéji sleduji tyto stranky (doplii 2 nazvy):

Messenger, 5

Respondenti - divky

odpoveédi;
5%
Instagram, 20
odpovédi; Youtube, 35
21% odpovédi;
37%
Facebook, 35
odpoveédi;
37%
) . Zpravy, 7
Respondenti - chlapci odpovédi;
Stream.cvz,’lo /_6%
odpovedi; \
8%
Youtube, 59
odpovedi;
50%

Facebook, 43
odpoveédi;
36%

V grafech jsou uvedeny nejcastéj$i odpoveédi. Protoze se jedna o otevienou otdzku, ostatni
odpovédi se individualné liSily u kazdého respondenta. Nékteré piiklady dalSich odpovédi

jsou uvedeny v podkapitole 8. 3. 1 Analyza prvni ¢asti dotazniku.



4) Ctu rad/a &asopisy, (pop¥. noviny):
d) Ano
e) Ne
f) Nekdy

Respondenti - divky MoZnost A)

13 odpovedi;
14%

Moznost B),
21 odpovedi;
23%
MozZnost C),
59 odpovédi;
63%
Respondenti - chlapci Moznost A),
19 odpovedi;
16%
Moznost C),
50 odpovédi;
41%
Moznost B),
52 odpovédi;

43%



5) Pokud ¢tu ¢asopisy, je to hlavné (doplii 2 nazvy):

Respondenti - divky 2B 7
p vey odpoveédi; POpCOH}’ ,10
13% odpovédi;
| 19%

Blesk, 5
odpovédi;

9%

Junior, 5 | Bravo, 10
odpovédi; odpovédi;
10% 19%

Top divka, 7-/ er, 9
odpovédi; odpovédi,
13% 17%
Respondenti - chlapci  Lego, 5
odpovedi; Level. 11
0 b
12% odpoveédi;
26%
Junior, 7
odpovedi;
17%
ABC, 9 Score, 10
odpovédi; odpovedi;
21% 24%

V grafech jsou uvedeny nejcastéjsi odpoveédi. Protoze se jedna o otevienou otdzku, ostatni
odpovédi se individualné liSily u kazdého respondenta. Nékteré piiklady dalSich odpovédi

jsou uvedeny v podkapitole 8. 3. 1 Analyza prvni ¢asti dotazniku.



6) Televizi sleduju casto:
d) Ano
e) Ne

f) Tézko posoudit/nevim

Respondenti - divky

Moznost C),

30 odpoved; Moznost A,
120 odpovedi;
35%
33%
Respondenti - chlapci
Moznost C),
27 odpovedi;
22% Moznost A),
47 odpovedi;
39%

Moznost
47 odpovedi
39%



7) Pokud sleduji televizi, nejéastéji sleduji (dopli 2 nazvy):

Respondenti - divky Pratele, 5 Prima, 10
Ordinace v OdeOVedl, odpovédi;
ruzoveé 9% 18%

zahradg¢, 5
odpovédi; T
9%
Prima Cool, Simp sonczvi’,.
11 odpovédi; 10 Odp(())VGdl,
19% 18%
odpovedi;
27%
Respondenti - chlapci
Nova, 5
odpovedi;
24%
Prima Cool,
10 odpovédi;
T 48%

Simpsonovi,
6 odpovédi;
28%

V grafech jsou uvedeny nejcastéjsi odpoveédi. Protoze se jedna o otevienou otdzku, ostatni
odpovédi se individualné liSily u kazdého respondenta. Nékteré piiklady dalSich odpovédi

jsou uvedeny v podkapitole 8. 3. 1 Analyza prvni ¢asti dotazniku.



8) Momentalné jsem spokojeny/a se svym télem:
d) Ano
e) Nezalezi mi na tom

f) Ne

Respondenti - divky

Moznost A),
37 odpovedi ;
Moznost C), 40%
44 odpovedi;
47%
ost B),
2 odpovedi;
13%
Respondenti - chlapci Nezjisténo, 1
odpoved’; 1%
Moznost C),
45 odpovedi,
37%
Moznost A),
62 odpovédi;
51%

Moznost B);
13 odpovédi;
11%



9) Mam se rad/a:
d) Ano

e) Nevim

f) Ne

Respondenti - divky

Moznost C),
19 odpovédi;
21%
MozZnost A),
42 odpovedi;
45%
Moznost B),
32 odpoveédi;
34%
Respondenti - chlapej MoZznost €),
’ P 6 odpoveédi;
5%
Moznost B),
35 odpovedi;
299
‘ Moznost A),
80 odpovedi ;

66%




10) Mam obavy, co si ostatni mysli 0 mém téle:
d) Ano
e) Nevim

f) Ne

Respondenti - divky

) Moznost A),
Moznost C), 33 odpovedi;
39 odpovédi; 35%
42%
st B),
odpovedi;
23%
Respondenti - chlapci Moznost A),
21 odpovédi;
17%
Moznost B),
19 odpovédi;
16%
Moznost C),

81 odpovedi;
67%



11) Nékteré ¢asti téla vnimam jako sobé cizi:
d) Ano
e) Nevim

f) Ne

Nezjisténo, 2
odpovedi; Moznost A),
2% 9 odpovédi ;

Respondenti - divky

%

) Moznost B),
Moznost ?), 26 odpovédi ;
56 odpovédi; 28%

60% 0

Respondenti - chlapei  NeZSN0, 2 oznost A),
odpovédi; 7 odpovedi;
2% /6%

~____Moznost B),
20 odpovedi;
16%

Moznost C),
92 odpovédi;
76%



12) Stydim se za své télo:
d) Ano
e) Nevim

f) Ne

Respondenti - divky Nezjisténo, 1
odpoveéd’; 1%

Moznost A),

27 odpovedi ;
29%
Moznost C),
50 odpovédi ;
54%
Moznost B),
15 odpovédi;
16%
Respondenti - chlapci
Moznost A),
21; odpovedi

17%

Moznost B),
A 10 odpovedi ;
8%

Moznost C),
90 odpovedi ;
75%



13) Pfipadam si ve srovnani s ostatnimi tlusty/a:
d) Ano
e) Nevim

f) Ne

Respondenti - divky

Moznost A),
28 odpovedi ;
30%

Moznost C),
43 odpovedi;
46%

Moznost B),
22 odpovedi;
24%

Respondenti - chlapci
Moznost A),

21 odpovedi ;
17%

Moznost B),
15 odpovedi ;
13%

Moznost C),
85 odpovédi;
70%



14) Oznac tvrzeni, které na tebe nejvice sedi:

e) Jsem stihly/4 a déldm néco pro to, aby to tak zdstalo. — pokracuj otazkou 15
f) Nejsem $tihly/4 a d€lam néco pro to, abych byl/a. — pokracuj otazkou 15

g) Jsem §tihly/a a nedélam nic, abych takovy/a zistal/a. — pokracuj otazkou 16

h) Nejsem $tihly/a a nedélam nic pro to, abych byl/a. — pokracuj otazkou 16

Nezjisténo, 4
odpoveédi;

Moznost D), 4%

8 odpovedi;

Respondenti - divky

9%
Moznost A),
Moznost C), 25 odpovedi;
18 odpovedi ; 27%
19%
MozZnost B),
38 odpovédi ;
41%
Respondenti - chlapci Noe?; zt‘f;;’; N
MozZnost D), 39,
9 odpovédi ;g
8%
_Moznost A),
38 odpovedi;

Moznost C),
26 odpoveédi;
22%

31%

Moznost B),
44 odpovedi
36%



15) Proto, abych byl/a §tihly/a:

e) ZkouSim drzet rizné diety

f) Vice sportuji

g) Uzivam dopliky stravy podporujici hubnuti
h) Jiné (dopln):

. , Moznost D),
Respondenti - divky > odpovédi)'
Moznost C), 3% MoZnost A),
1 odpoved’; 17 odpovedi;
2% [ 2%

Moznost B), §
43 odpovedi;
68%

U mozZnosti D), 2 respondentky odpovédeély: ,,jim zdravé a sportuji.*

Respondenti - chlapci MOZHOSED,)’ Moznost A),
8 odpovedi; 14 odpoveédi;
Moznost C), 10% 17% ’
3 odpovédi; ’
%

57 odpovedi;
69%

U moznosti D), 8 respondentii uvedlo tyto odpovédi: ,,cvi¢im v posilovn€, chodim na
prochazky, hraji venkovni hry, zmenSuji porce jidla, omezuji cukr, nepfejidam se, jim

zdravéji, uprava stravy.*



V téchto grafech se vychazi z celkového poctu 63 odpovédi u divek a 82 odpoveédi u chlapct,
protoze na tuto otazku odpovidali pouze ti, co v otdzce 14 oznacili moznost A), nebo B), a

také proto, ze Ctyii respondenti v obou skupinach na otazky 14,15,16 neodpovédéli.



16) Zacal/ a bych hubnout, kdyby mé o to pozadal/i (moZnost vice odpovédi):
j) Kamarad/ kamaradka

k) Pritel/ ptitelkyné

1) Spoluzaci

m) Ucitel

n) Rodice

0) Sourozenec

p) Piibuzni

q) Trenér, vedouci krouzku

r) Neékdo jiny (dopliite):

Moznost I),

Respondenti - divk Moznost A),
p Y10 odpovedi; s o O(fvéd)i.
Moznost H), 6% 150/ ’
18 odpovédi; ¢
10% |
Moznost G),
17 odpovedi; Moznost B),
10% 31 odpovedi;
18%
Moznost F),
14 odg)ovédi; Y Moznost C), 8
8% » odpovedi; 5%
0
46 odpovedt; Moznost D), 4
27% odpovédi; 2%

U moznosti ), 8 respondentek uvedlo odpovéd’: ,,ja* a 2 respondentky odpoveéd’: ,,1ékar.

Respondenti - chlapci ~ MOZnostD,  Moznost A),
10 odpovedi; 17 odpovedi;

5% / 9%,

Moznost H),
32 odpoveédi;
17% T Moznost B),
-39 odpovedi;
) 21%
Moznost G),
15 odpovedi; _,' Moznost C)
o b
8% \/ 6 odpovédi ;

3%
MozZnost F), J/ \
13 odpovédi; Moznost D),
7% 52 odpovedi; 3 odpovédi,
28% 2%



U moznosti ), uvedlo 7 respondentd odpovéd’: ,,ja* a 3 respondenti odpoved™: ,,1€kar.*

Na tuto otdzku jiz opét odpovidali vSichni respondenti (tj. ti, co v otazce ¢. 14 oznacili
odpovéd’ C), D) 1 ti, co odpovidali na otazku €. 15.), kromé 4 respondentti v obou skupinach,
kteti na otazky 14,15, 16 neodpovédeli. V téchto grafech se proto vychézi z celkového poctu
89 odpovédi u divek a 117 odpovédi u chlapct.



17) Kdyby miij oblibeny herec/herecka, zpévak (apod.) zacal drzZet dietu:
c) Budu ji také drzet
d) Bude mi to jedno

Moznost A),
5 odpovedi;
5%

Respondenti - divky

;

Moznost B),
88 odpovedi;
95%

_ ) MozZnost A),
Respondenti - chlapci 1 odpoved;

1%

Moznost B),
120
odpovedi;
99%




18) Kdyby bylo novym modernim trendem zhubnout tak, aby byla vidét vétSina
Zeber:
d) Budu drzet dietu, abych byl/a m6dni
e) Zacnu drzet dietu, ale nevim, zda to vydrzim

f) Bude mi to jedno

MozZnost A),

3 odpovedi; \f1osnost B),
3%

Respondenti - divky

7 odpovedi ;
8%

Moznost C),
83 odpovedi ;
89%

Respondenti - chlapci Nezjisténo, 2

odpovédi ;
MozZnost A), 2% Moznost B)
2 odpovédi; 8 odpovidi ;
2% ’

6%

Moznost C),
109
odpoveédi;
90%



19) V§imam si, jakou postavu maji lidé v ¢asopisech, reklaméach,

billboardech apod.:
d) Ano

e) Ne

f) Nekdy

Respondenti - divky

Moznost C), Moznost A),
35 odpoveédi; 35 odpovédi;

38% 37%

23 odpovedi ;
25%
Responenti - chlapci iiste
P P Nezj 1sfe?o,ol Moznost A),
odpoved’; 1% o
Moznost C), | 26 odpovedi ;
33 odpovédi; 22%
27%
MozZnost B),

61 odpoveédi;
50%

__

na internetu,



20) To, jakou maji postavu lidé v ¢asopisech, reklamach, na internetu, billboardech

apod. ovliviiuje miij nazor na mé vlastni télo:

d) Ano
e) Ne
f) Nekdy
Respondenti - divky Moznost A),
11 odpovédi;
12%
Moznost C),
36 odpovédi;
39%
Moznost B),
46 odpovedi;
49%
) ~ Negzjisténo, 1 5
Respondenti - chlapci  odpoved'; MozZnost A),
1% 12 odpoveédi ;
Moznost C), T 10%
27 odpovedi;
22%
Moznost B),

> 81 odpovedi ;
67%



21) Odpovéz na niZe uvedené otazky:

A) Mezi poruchy pfijmu potravy (zkracené PPP) patii naptiklad (vyjmenuj):

Obezita, 4
odpoveédi;
4%

Respondenti - divky

Bulimie, 43 Anorexie, 50
odpovedi; odpovedi;
44% 52%

. . Obezita, 2
Respondenti - chlapei  oqnovedi;
3%
Bulimie, 28
odpovedi;
34%

_ Anorexie, 52
odpovedi;
63%

V grafech jsou uvedeny nejcastéj$i odpovédi. Protoze se jedna o otevienou otdzku, ostatni
odpovédi se individualné lisily u kazdého respondenta. Nékteré priklady dalSich odpoveédi

jsou uvedeny v podkapitole 8. 3. 3 Analyza tfeti ¢asti dotazniku.



B) Lid¢ se s nachylnosti k PPP uz narodi. Ano- Ne — Nevim

Respondenti - divky Nezjisténo, Ano, 12
3:3% odpovedi;
13%

Nevim, 30
odpovédi;
32%

Ne, 48
odpovedi;
52%

Respondenti - chlapci Nezjisténo,  Ano, 16

4; 3% odpovedi;
13%

Nevim, 43
odpovédi;
36%

Ne, 58
odpovédi;
48%



C) PPP mohou postihnout muze i Zeny v jakémkoli véku. Ano- Ne — Nevim

Nevim, 11 Nezjisténo, 2
odpovedi; odpovédi;
|12% 2%

Respondenti - divky

Ne, 1
odpoved; 1%\

Ano, 79
odpoveédi;
85%

Respondenti - chlapci Nezjiténo, 5

odpovedi;
Nevim, 24 4%
odpoveédi;
20%

Ne, 10
odpovédi ;

8%

Ano, 84

odpoveédi;
68%



D) Statisticky trpi PPP castéji divky/ zeny nez chlapci/muzi. Ano- Ne — Nevim

Respondenti - divky ~ Nezjisténo, 1
odpovéd’; 1%

Nevim, 22
odpovedi;
24%

Ne, 4
odpoveédi; /—
4%
Ano, 65

odpovedi;
71%
Respondenti - chlapci ~ Nezjisténo, 4
odpovedi ;
3%
Nevim, 38
odpovedi;
32%
Ano, 69
odpovedi;
57%
Ne, 9
odpovedi;

8%



E) Lidé s PPP jsou psychicky nemocni a vyzaduji zasah odbornika. Ano- Ne — Nevim

Nezjisténo, 1

Respondenti - divky

odpoved ;
Nevim, 24 1%
odpoveédi;
26% |

Ne, 8

odpovédi;J Aro, V6 0,,
o odpovédi,
% 64%
. . Nezjisténo, 4
Respondenti - chlapci odpovedi -
3%
Nevim, 30
odpoveédi;
25%
Ano, 75
odpovedi;
62%
Ne, 12
odpovedi ;

10%



F) Lécba osob s PPP probiha v (napis druh zarizeni):

Respondenti - divky

Nemocnice,
23 odpovedi;
26%

Y Psychiatrie,
16 odpoveédi;
18%

— Psycholog, 6
odpoved’; 7%

Nezjisténo,
43 odpovedi;

49% \

Respondenti - chlapci Nemocnigez
12 odpoveédi;

11%

Psychiatrie,
14 odpovédi;
13%

Psycholog, 5
‘ odpovédi ;
5%
Nezjisténo,

78 odpoveédi;
71%

V grafech jsou uvedeny nejcastéjsi odpoveédi. Protoze se jedna o otevienou otazku, ostatni
odpovédi se individualné lisily u kazdého respondenta. Nékteré piiklady dalSich odpovédi

jsou uvedeny v podkapitole 8. 3. 3 Analyza tfeti ¢asti dotazniku.



G) Vim, jakou mam mit hmotnost vzhledem k svému véku a stavbé téla. Ano - Ne

Respondenti - divky Nezjisténo,
3; 3%

Ne, 23
odpovedi ;
25%

Ano, 67

odpovedi ;

72%

. . Nezjisténo, 8

Respondenti - chlapci odpovéd ;
7%
Ne, 27
odpovedi ;
22%
Ano, 86

odpoveédi;

71%




2.
A) Myslim, Ze 1idé si za vznik PPP mohou sami, protoze se az prili§ zabyvaji svym télem.

Ano — Ne- Nemam na to nazor

Respondenti - divky ~ NezjiSténo,
1; 1%

Nemam na to

nazor, 22
odpovédi;
24%
Ano, 53
- odpovedi ;
57%
Ne, 17
odpoveédi;
18%
Respondenti- chlapci  Nezjisténo,
2; 2%
|
Nemam na to
nazor, 42;
35% Ano, 62
__odpoveédi ;
51%

Ne, 15— €
odpovédi;
12%



B) Myslim, Ze za vznik PPP, mohou kritické nazory rodiny, ptatel, spoluzak (...

Ano- Ne — Nemam na to nazor

Respondenti - divky Nezjisténo, 1
Nemém na to odpovéd’; 1%
nazor, 21
odpoveédi;
23%

Ne, 14\ /__Ano, 57
odpovédi ; odpovedi ;
15% 61%
. - Nezjisténo, 2
R ndenti - chlapci ) .
esponde chlapei = dpoved -
Nemam na to 1%
nazor, 31
odpovedi;
26%
Ano, 61
odpovedi;
51%

Ne, 26
odpovedi ;
22%



C) Myslim, Ze za vznik PPP, mohou reklamy/billboardy/fotky v Casopisech/ (...

Ano- Ne — Nemam na to nazor

L, Nezjisténo, 1
Respondenti - divky  dpoved ;

Nemam na to 1%
nazor, 23
odpovédi ;
25%
Ano, 46
odpovedi;
49%
Ne, 23
odpovédi ;
25%
] . Nezjisténo, 2
Respondenti - chlapci odpovédi ;
2% Ano, 34
Nemam na to odpovedi ;
nazor, 39 28%
odpovédi;
32%

odpovedi ;
38%



D) Myslim, ze existuji ur¢ité profese/obory (napt. modeling, balet, herectvi,...), které mohou

podpotit vznik PPP, protoze kladou diraz na $tihlou postavu.

Ano- Ne- Nemam na to nazor

Respondent} - divky Nezjisténo, 1
Ner?am nato odpoved’; 1%

nazor, 19
odpovedi;
20%

Ne, 6

odpovedi; >
7%

Ano, 67

odpovedi;
72%
. . Nezjisténo, 4
Respondenti - chlapci odpovedi:
Nemém na to 3%
nazor, 19 \
odpoveédi;
16%
Ne, 7 k
odpovédi;/
6% Ano, 91
odpoveédi;

75%



E) PPP jsou podle mé v soucasné dob& velmi zdvaznym tématem.

Ano- Ne- Nemam na to nazor

Respondenti - divky Nezjisténo, 1
odpoved’; 1%

Nemam na to

nazor, 35
odpovedi; Ano, 43
38% odpovedi;
46%
Ne, 14
odpovedi; —
15%
Respondenti - chlapei ezjisténo, |
odpoved’; 1%
Nemam na to
nézor,v4§. Ano, 52
odp ozedl, odpovedi;
38% 43%
Ne, 22

odpovédi; ——
18%



