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ABSTRAKT

Bakalatské prace se zabyva Poruchami pfijmu potravy u studentl terciarniho vzdélavani.
Je rozd¢lena na teoretickou a praktickou ¢ast Teoreticka Cast se zabyva tématem zdravy
zivotni styl, sport, zasady zdravého stravovani, drzeni diet a stres u studentl vysoké skoly.
Dale popisuje oblast poruch piijmu potravy, ktera je dale rozdélena na mentalni anorexii,
mentalni bulimii a psychogenni ptejidani. Nasleduje oblast prevence, 1€€by a moznosti
pomoci. Prakticka ¢ast prezentuje vysledky kvantitativniho vyzkumu, realizovaného formou
on-line dotaznikového Setfeni u studentd na Fakult¢ humanitnich studii a na Fakulté
managementu a ekonomiky, u prvnich, druhych a tfetich ro¢niku prezen¢ni formy studia.
Jeho cilem je zjistit a porovnat postoj studentd k porucham piijmu potravy na jednotlivych
fakultach.

Kli¢ova slova: poruchy pfijmu potravy, mentalni anorexie, mentalni bulimie, psychogenni

ptejidani, prevence, 1écba, studenti vysokych skol

ABSTRACT

The bachelor thesis is dealing with eating disorders in tertiary students. The thesis is divided
into theoretical and practical part. The theoretical part deals with the topic of a healthy
lifestyle, sports, principles of healthy eating, diet and stress of university students. It also
describes the area of eating disorders, which is further divided into anorexia nervosa, bulimia
nervosa and psychogenic overeating. The following is the area of prevention, treatment
and help options. The practical part presents the results of quantitative research, carried out
in the form of an online questionnaire survey of students at the Faculty of Humanities
and the Faculty of Management and Economics, in the first, second and third years
of full-time study. Its aim is to find out and compare the attitude of students to eating

disorders at individual faculties.

Key words: eating disorders, anorexia nervosa, bulimia nervosa, psychogenic overeating,

prevention, treatment, university students
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UvVOD

Tématem bakalatské prace jsou Poruchy pifijmu potravy u studentii terciarniho vzdélavani.
Poruchy pfijmu potravy patii k velmi vaznym psychickym onemocnénim, které
se nevyhybaji ani studentim na vysoké Skole. Proto je velmi dulezité zjistit, jak vnimaji
studenti vysokych skol rozdilnych fakult tato onemocnéni. Jedna se o problematiku velmi

aktualni a myslim si, ze by se o ni mélo vice hovoftit v ramci studia na vysokych Skolach.

Teoreticka ¢ast bakalarské prace se bude zabyvat zdravym zivotnim stylem, konkrétné
vyziveé, zasadam zdravého stravovani, pohybem, drzenim diet a stresem na vysoké Skole,
jako moznym rizikovym faktorem pro rozvoj poruch piijmu potravy. Dalsi ¢ast se bude
zabyvat charakteristikou poruch piijmu potravy, jako je mentdlni anorexie, mentalni bulimie
a psychogenni pfejidani a jejimi pficinami. Posledni kapitola teoretické Casti bakaladiské

prace bude popisovat typy 1é¢by a moznosti pomoci takto nemocnym pacientim.

Prakticka ¢ast bakalaiska prace bude zahrnovat vlastni kvantitativni vyzkum realizovany
pomoci on-line dotaznikového Setfeni u studenti na Fakulté humanitnich studii a na Fakulté
managementu a ekonomiky na Univerzité Tomase Bati ve Zlin¢. Dotaznik bude rozeslan
pies internetovou stranku survio.com. Cilovou skupinou budou studenti prvnich, druhych
a tietich roCnikli prezencni formy studia, na jiz zminovanych fakultdch. Na fakulté
humanitnich studii budou vybrany téi obory, obor vSeobecna sestra, porodni asistence
a zdravotné socialni pracovnik. Na fakulté managementu a ekonomiky budou vybrany také
tf1 obory, obor ekonomika a management podniku, ekonomika a management ve vefejné

spraveé a regionalnim rozvoji a obor ticetnictvi a dan¢.
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|. TEORETICKA CAST



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 12

1. ZDRAVY ZIVOTNI STYL

Zivotni styl zahrnuje formu dobrovolného chovani v né&jakych Zivotnich situacich, které jsou
zaloZzeny na osobnim vybéru z n€kolika moZznosti. Miizeme se rozhodnout pro zdravé
alternativy a odmitnou ty, které zdravi ni¢i. Mezi rizikové faktory, které poskozuji nase
zdravi je nevhodné stravovani, nadmérné uzivani alkoholu nebo drog a také nedostatek

pohybové aktivity. (Machova, Kubatova, 2005, s. 33,35)

Velka ¢ast populace, a to i odbornici, si mysli, ze poruchy pfijmu potravy jsou v prvni fadé
jen o pfejidani o nezdravém stravovani, zvraceni, hubnuti a drzeni diet nebo uzivani riznych
1ékd. V poslednim obdobi narlistd i pritomnost novych forem, které jsou nendpadné
a 1 zdanlivé nevinné a mnohdy je spole¢nost dokonce schvaluje a podporuje. VSechny tyto
potize plynou z ptilisSného se zabyvani zdravym Zivotnim stylem. Tyto potize zacinaji
vétSinou nevinng, piemyslenim o zdravém stravovani, volby vhodné&;jsi alternativy potravin,
vyhybaji se nékterym skupinam potravin, jako jsou sladkosti nebo smazena jidla. V této
podobé je tprava zivotniho stylu v naprostém poiadku. Nicméné je ¢asto velmi jednoduché
sklouznout k pfehnanému se zabyvani zdravymi potravinami nebo az k patologickému
strachu z nékterych latek ve stravé. Piehnané patologické zabyvani se zdravou stravou
a doplnky stravy vede ke zhorSeni socialnich vztahti, clovék se postupem ¢asu izoluje nebo
muze propadnout zavislosti na urcitych skupinach, které smysli podobné. Miizou se objevit
poruchy v oblasti psychiky, jako je strach nebo az uzkostné poruchy. Postupem ¢asu muze
dojit az k takovému stavu, Ze ¢lov€k ma strach uz z jakéhokoliv jidla s dojmem, Ze je pro
télo vSechno néjakym zplisobem nevhodné, Skodlivé a nedostatecné ekologické. Tento typ

poruchy pifijmu potravy se nazyva ortorexie. (Zdravy Zivotni styl, 2015)
1.1.  Zasady zdravého stravovani a vyZiva

Strava po cely zivot ¢lovéka obstarava dodavku dilezitych zivin, vitaminti a mineralnich
latek, které jsou nezbytné pro tvorbu, funkci a obnovu organismu. Nepostradatelnou slozku
pfi pijmu Zivin je i dostate¢ny piijem tekutin. Casto se v terminologii mizeme potkat
s riznymi definicemi — zdrava vyziva, spravna vyziva nebo i raciondlni stravovani. Spravna
vyziva se tyka, jak rezimu stravovani, tak ipravy a vhodného vybéru potravin. Zdrava vyziva
nam pomaha pifedchdzet onemocnénim a ma vliv na kvalitu naseho zivota. Kolik
jednotlivych Zivin nase télo potiebuje, je dano vékem, pohlavim, t€lesnou a psychickou
aktivitou a také aktualnim zdravotnim stavem konkrétniho ¢lovéka. (Pitha, Poledne, 2009,

s. 50).
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Rozlozeni jidel béhem dne je velmi diilezité, jist by se mélo ve 3-4 hodinovych intervalech
a posledni jidlo 3-4 hodiny ptfed spanim. Celkové mnozstvi a energetickd hodnota jidel
bchem dne, by se méla fidit potfebou, ktera je zavisla na naSem pohlavi, véku a fyzické
aktivité. Potad plati pravidlo, Ze nas§ energeticky pfijem by se mé¢l rovnat naSemu vydeji.
Strava by méla byt rozmanitd a méla by obsahovat dostatek ovoce a zeleniny. Denné bychom
m¢li snist kolem 500g zeleniny, ktera mize byt zpracovana napiiklad ve formeé nejriiznéjSich
salatl. Do jidelnicku je také vhodné zatadit 1 mlééné vyrobky a libové maso. (Pitha, Poledne,

2009, s. 52).

Obrazek 1 Zdravé stravovani

Propojeni mezi kvalitou vyzivy a zdravim byl védecky dokéazan, a proto se védci snazili najit

spravny, v§eobecné platny zptsob vyzivy. Vysledky poukazuji na to, Ze vice nez 40 % vsech
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chronickych civiliza¢nich chorob jsou zptusobeny dlouhodobym nezdravym stravovanim

a také nezdravé stravovani je nejéastéjsi pti¢inou vS§ech onemocnéni. (Foit, 2011, s. 22).

O tom, jestli onemocnime nékterou z vaznych civiliza¢nich chorob, rozhoduje piredevsim
naSe genetickd vybava a také prostiedi ve kterém zijeme. NaSi genetickou vybavu
nedokazeme ovlivnit, ale co mizeme ovlivnit je naSe stravovani, které je zcela pod nasi
kontrolou. Zdravym stravovanim muzeme oddalit vznik fady onemocnéni, jako je
aterosklerdza, hypertenze, diabetes 2. typu nebo obezita. Pokud ke zdravému stravovani
pfidame 1 vhodnou sportovni aktivitu, omezime stres a uzivani navykovych latek napf.
cigarety, tak mizeme mit dlouhou dobu kvalitni a plnohodnotny zivot. (Kounova, 2011,

s. 10).

Vznik poruch patologického jidelniho chovéani je jako vysledek emocnich, télesnych
a sociokulturnich faktord, kde ma dulezity vyznam celkovy vliv spolecnosti a velka
pozornost na nas zevnéjsek. Ohrozenou skupinou lidi jsou divky a mladé Zzeny, kde je jejich
profese tzce spjata s tim, jak vypadaji. Nejcastéji se to tyka sportovct, modelek nebo
herecek. (Papezova, 2004, s. 1)

V anamnéze Zen s historii mentalni anorexie se zjistilo, ze poruchdm piijmu potravy

piedchazely silné a neodolatelné chuté na jidlo. (Brownell, Gold, 2012, s. 228)

1.2.  Vliv pohybu na lidskou psychiku

Kftivohlavy (2001) upozoriuje, ze pohyb nejen, ze pozitivné plisobi na fyzickou stranku
¢loveka, ale také ma velky vliv na psychiku ¢lovéka. Mize dokonce snizit tizkost u ¢lovéka

a posilovat schopnost organismus proti boji se stresem. (Foit, 2002, s. 191)

Fofit (2002) také upozoriiuje na mozny neblahy dasledek sportovni aktivity na psychiku
ditéte. Dava dliraz na obezietnost, ze i nékteti maly sportovci mohou trpét velkym stresem,
ktery miize byt pric¢inou poruch ptijmu potravy. Podil na téchto disledcich, mohou mit nasi
rodice, ktefi se snazi docilit, co nejnizsi té€lesné hmotnosti u déti, které vykonavaji n¢jaky
sport, napi. sportovni gymnastiku, aerobik nebo tfeba balet. Rodice vystavuji déti velké
psychické zatézi, kde se méné odolné dit€ mtize zhroutit a tim padem hrozi moznost vzniku

mentalni anorexie nebo mentalni bulimie. (Foit, 2002, s. 191)
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Obrézek 2 Sport

1.3.  Studenti vysokych $kol a stres

Zkousky mohou u studentll vyvolat pocity stresu a tzkosti. Pro osoby s poruchami piijmu
potravy ¢i pro osoby, u kterych by se potencialné mohly poruchy piijmu potravy rozvinout,
je zkouskové obdobi velmi psychicky naro¢né a muze zna¢né zhorsit jejich onemocnéni.
V obdobi zkouSek se mohou ménit nase stravovaci navyky, miizeme jist vice, nez jsme
normalné zvykli nebo naopak ztratime chut’ k jidlu kvili strachu. Mize se také stat,
7e zapomeneme jist pii u¢eni nebo se rozhodneme vynechat néktera jidla. (Eating Disorders

and Exams, 1989)

Prifezova studie popisovala stres a depresi mezi vysokoskolskymi studenty v Bangladési.
Studie odhalila, Ze pouze 1% respondentti nemélo zadny druh psychického stresu, 34,6 %

respondentll melo mirny stres a 24,9 % respondentil trpélo silnym stresem. (Sultana, 2004)
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Schmidtova a kol. (1993, 1997) shrnuli zndmé klinické poznatky, které ukazuji, ze
za vznikem mentalni anorexie a mentalni bulimie je néjaka stresova zivotni udalost, mnohdy
je to spojeno Se ztratou vyznamného pouta v rodiné ¢i néjakou zménou ve vztahu

s vrstevniky nebo ve spole¢nosti. (Papezova, 2004, s. 1)
1.4.  DrZeni diet

Moda zapadnich zemi je pofad hodné zaméiena na Stihlost a §iii se do celého svéta. V dnesni
dobé¢ v podstaté kazdy Casopis pro Zeny obsahuje n¢jaka doporuceni tykajici se diet nebo
hubnuti. Média Casto mentalni anorexii a mentalni bulimii spiSe dava do poptedi, ale velmi
ziidka pfinaseji solidni obraz o t&chto nebezpe&nych poruchach piijmu potravy. Castokrat
jsou prezentovany vyhublé modelky nebo herecky, které maji byt pro nés vzorem krasy,
uspésnosti a dietniho chovani. V obchodech s obleéenim se mnohokrat prodavaji pouze
mensi velikosti, v reklamach na rizné diety se objevuji pouze zndmi a Gspésni herci. Takové
ukéazky uspéchu, které jsou spojené s extrémni Stihlosti a idedlem krasy. U spousty Zen
zvySuje idedl krasy vétsi nespokojenost s vlastni postavou a tim se zvySuje nebezpeci vzniku

poruch pfijmu potravy. (Papezova, 2012, s. 17)

Pti dietach nedochazi k dlouhodobému pocitu uspokojeni, protoze dokonalosti nelze
dosdhnout. Diety nezarucuji hubnuti, mozna ze zacatku se zd4, ze kdyz budeme jist malo
nebo vibec, Ze zhubneme, ale organismus proziva dietu jako n¢jaky stav ohrozeni. Zpomali
se metabolismus, klesne krevni tlak a mohou se zacit objevovat rtizné zdravotni komplikace
a hlavné nase té€lo bude nuceno brat z rezerv. Kdyz ¢lovék piestane drzet néjakou dietu,
urcité pribere a bude pfibirat uz pofad. Takovym zplisobem premysleji divky trpici mentalni
anorexii, které patologicky strach z pfibirani postupné vede aZ k uplnému omezeni piijmu

potravy. (Anabell, 2012, s. 24)

Tti Ctvrtiny americkych stfedoSkolacek drzi diety, aby zhubly (Jackobovits Young et. al.,
1977). Polivy a Herman (1992) fikaji, ze mezi mladymi divkami a mladymi Zenami
prevlada drZeni redukénich diet nad normalnim chovanim, tedy nad jidlem bez hubnuti

a bez obav z tloustky. (Krch a kol., 2005, s. 48)

Patton, Johnson-Sabine et. al. (1990) pozorovali u 1010 londynskych divek, které prvni rok
roztiidili podle toho, jestli drzely dietu. Vysledky ukézaly, Ze poruchy pfijmu potravy
zjistili u 21 % studentek, které pied rokem jiz dietu drzely, kdezto pouze u 3 % divek, které
dietu predtim nedrzely. (Krch a kol., 2005, s. 48)
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Podle Wilsona (1995) bylo zjisténo, ze drzeni diet vede ke stresu, ale Ze stres nemusi nutné

vést k drzeni diet. Dodrzovani redukénich diet, neni jedinym faktorem, ktery mtze vést ke
vzniku poruch pfijmu potravy, ale je to 1 socidlni a kulturni jev, ktery zvySuje nebezpecné
postoje jako je nespokojenost snasim télem a télesnou hmotnosti a faktory jako je
nedostate¢né sebevédomi, deprese ¢i pfistup nasich rodict nebo vrstevnikt. (Krch, 2005,
s. 49)

V populaénich studii se Krch a Drabkova (1996) zaméfili na poruch pifijmu potravy
a naruSeni jidelniho pfistupu mezi ucni, sttedoSkolskymi studenty a studenty vysokych skol
V Praze a ve VlaSimi. Ze ziskanych dat Krch a Drabkova zjistili, Ze jsou zna¢né rozdily mezi
chlapci a divkami Vv jidelnich postojich a chovni ve vztahu k jejich postavé. 69 % divek
nebylo spokojeno se svou postavou a 17,8 % chlapct chtélo zhubnout. I kdyz divky byly
a 10,7 % chlapct uvedlo, ze se neovladatelné prejidani a jako diivod prejidani divky uvedly,
ze za tim stoji deprese, stres a nuda. Naopak chlapci uvedli, Ze je to pouze hlad. Divky

uvedly, ze ptejedeni u nich bylo spojeno s pocitem provinéni. (Krch a kol., 2005, s. 53)

Obrazek 3 Dieta
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2. PORUCHY PRIJMU POTRAVY

Poruchy pfijmu potravy tvoii skupinu onemocnéni, kam spadd mentalni anorexie, mentalni
bulimie a pfejidani se. U téchto onemocnéni je typicky strach z tloustky, manipulace
S jidlem, kterd slouzi ke snizeni télesné hmotnosti a narusené vnimani téla. Jednd se
o psychické onemocnéni, kde nemocny ¢loveék neni schopny od urcitého stupné chovani
ovladat, ani se sim bez pomoci ostatnich nemoci zbavit. Onemocnéni byva doprovazeno
1 ztratou zajmu o kontakt s ostatnimi vrstevniky (hlavné u mentéalni anorexie), nepozornosti,

naladovosti a sttedobodem zajmu je pouze jidlo a vlastni postava.

Ptiznaky poruch pfijmu potravy jsou mezi vysokoSkolskymi studenty vSudyptitomné.
Odhad prevalence soucasnych poruch piijmu potravy mezi studenty se pohybuji od 8 %
do 17 %. V celostatnim prizkumu mezi vysokoskolaky uvedlo 20 % respondenti, Ze
si mysli, ze n¢kdy v Zivoté trpéli poruchami piijmu potravy. V hodnoceni American Collage
Health Association’s National Collage Health Asseessment (ACHA-NCHA) uvedly 3 % zen
a 0,4 % muzi, Ze n€kdy méli diagnézu mentalni anorexie. Diagnézu mentalni bulimie mélo

rrrrrr

a 1 % muzi za poslednich 30 dni. (Eisenberg, 2011)

»Prevalence mentalni anorexie u mladych zen a divek je 0,5-1,0 %. Toto onemocnéni se
nejcasteji vyskytuje ve strednich a vyssich socioekonomickych vrstvach (Smolik, 1996).
Mentalni bulimie se nejcasteji vyskytuje u studentek strednich a vysokych skol, zhruba 4-15
%. O néco mensi je potom vyskyt u mladych dospélych asi 1-3 % (Papezovd, 2010). U muzu
Jje popisovdno asi 10 % pFipadii. Zietelny je i narist incidence (Smolik, 1996)“. (UZIS CR,
2018)
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2.1.  Pri¢iny vzniku poruch prijmu potravy

Na vzniku poruch ptijmu potravy se podili nasledujici ti skupiny pfic¢in. Biologické faktory,

rodinné faktory a také riizné zivotni udalosti.
2.1.1. Biologické faktory

Charakteristickym obdobim ke vzniku mentalni anorexie je dospivani. Crisp (1980)
zduraziuje, ze dilezitou roli pii pfizptisobeni dospivajiciho na pubertu hraje jeho osobnost,

a ze obdobi dospivani je hlavnim stimulem pfti vzniku anorektické symptomatologie.

V prubéhu dospivani se tvoii vlastni J4, vzrista sebeuvédomovani se a zajem o svét
vrstevnikt. Ve vztahu K vrstevnikiim a jejich hodnotam se dospivajici citlivéji vymezuji.

Jsou spolecensky vnimavéjsi, a proto i zraniteln&jsi. (Krch a kol, 2005, s. 63)
2.1.2. Rodinné faktory

Spousta pacientt a jejich rodin i terapeutd popisuje vznik mentdlni anorexie a mentalni
bulimie v souvislosti s riznymi rodinnymi udélostmi. Humphrey (1986) uvadi, ze pro
rodiny, kde lidé trpi mentalni bulimii je charakteristicky nedostatek péce a empatie. Vice nez
40 % bulimic¢ek bylo z rozvracenych rodin, naopak nizsi pocet rozvodt byl v rodinach
anorektického ditéte (Bruch, 1973). Poruchy ptijmu potravy se nejcastéji objevuji ve veku,

kdy se mladé Zeny vyrovnavaji s ikolem opustit sviij domov. (Krch a kol., 2005, s. 65)
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Rizikovost pro vznik poruch pfijmu potravy byva vyjadifena komplikovanou rodinou
a zptisobem komunikace, ktery je zaméfeny na jidlo a $tihlost. (Sladka - Sevéikova, 2003,

s. 10)
2.1.3. Zivotni udalosti

Rizné zivotni udalosti ¢i situace jsou velmi ¢asto povazovany za vyznamnou predispozici
nebo spousteci poruch piijmu potravy. Bruch (1973) poukdzala na to, Ze vétSina pacientil
si vzpomina na situaci, co v nich zptisobilo to, ze se citili pfilis tlusti a méli potfebu hubnout.
Nejcastéjsi pric¢iny vzniku poruch piijmu potravy byli nardzky na tloustku a vzhled. (Krch

a kol., 2005, 64)
2.2.  Prevence poruch prijmu potravy

V soucasné dobé miizeme ziskavat informace o poruchach pifijmu potravy nejcastéji
Z internetovych zdrojui. Zde najdeme informace, které mohou byt riizné¢ kvalitni a zorientovat
se V nich, mize byt mnohdy velmi tézké. Mizeme tam najit ndzory odborniki, odkazy
na nejruznéjsi blogy, které propaguji mentalni anorexii. Jelikoz dospivajici nejcastéji
komunikuji pfes socialni sité je dulezité i prevenci ptizplisobit t€émto trendim. (Papezova,

2010, s. 313, s. 315)

Autorka BeneSova uvadi (2003, s. 7), Ze je vhodné uz déti od utlého véku vést k zasadam

zdravého Zivotniho stylu a upozornit je o nebezpeci drzZeni diet.

Autorka Maradova (2007, s. 22) také uvadi, ze zaklad prevence vidi v roding. Skolni zafizeni

by v souvislosti s programy vychovy mély studenty vést ke zdravému zivotnimu stylu a také

Mrwe

Prevence poruch piijmu potravy by méla byt tedy cilena nejen na reklamy a kampané, ale
také na predavani hodnot, které pozitivné ovlivni sebehodnoceni jedinct a bude je sméfovat
K ur¢itym hodnotam, které nejsou zaméfeny pouze na télesny vzhled. (Papezova, 2010,

s. 313)
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2.3.  MENTALNI ANOREXIE

Mentalni anorexie (MA) je onemocnéni charakterizované predevsim tumyslnym snizovani
télesné hmotnosti. Mnohdy miize byt pojem anorexie zavadéjici, protoze odmitani jidla nebo
oslabeni chuti k jidlu je az druhotnym dopadem hladovéni, ktery se ale také nemusi
objevovat u vSech pacientl. U n¢kterych jedincii je omezovani se v jidle doprovazeno
zvySenym zajmem o jidlo, ¢asto na n¢j mysli a také radi vafi. Pacienti trpici mentélni
anorexii neodmitaji jist proto, ze by neméli hlad, ale proto, Ze jist nechtéji a uvadéji spousty
divodu, pro¢ jist vlastné nemohou. Jejich odpor k jidlu (Hsu, 1990) je projevem naruseného
postoje k télesné hmotnosti a jejich proporcim a tloust’ce. (Krcha kol., 2005, s. 16)

Dle autorky Papezové (2012) je pro jedince trpici mentalni anorexii velmi obtizné si udrzet
zdravou hmotnost a piedstava z pfibirani na vaze je pro osoby trpici mentalni anorexii
désiva. Papezova uvadi, ze ¢lovek ze zacatku viibec nemusi ztratit chut’ k jidlu. Rozdil mezi
drzenim hladovek a mentalni anorexii je ten, ze pti dosazeni cilové vahy lidé s hladovkou
skonci, na rozdil od mentalni anorexie. Je spousta divodu, které mohou spustit hladovéni
u pacientek s mentalni anorexii spustit. Spousté¢em mohou byt problémy v rodiné¢ nebo
nevhodné poznamky na hmotnost pacienta. Pilka pacientd se snazi svoji hmotnost sniZzit
riznymi zpusoby, at’ uz je to nadmérnym cviCenim, zvracenim, uzivanim pfipravkl

na hubnuti nebo uzivani diuretik ¢i laxativ. (Papezova, 2012, s. 12)

CviCeni je nejCastéjSi zplUsob kontroly hmotnosti. Nadmémé cviceni se také poji
se zdravotnimi problémy, jako je napt. pokles krevniho cukru, ale také miize dojit az ke
kématu nebo smrti. Také vy€erpanost pifinasi dal§i komplikace, jako je tvorba zlomenin
z nadmémé fyzické zatéze. V disledku nadmérného cviceni a hladovéni se svaly nici a télo

spotfebovava vlastni svaly a dochazi tak k ubytku svalového vlakna. (Papezova, 2012, s. 63)

Pacienti trpici mentalni anorexii maji komplikace, jak po psychické, tak i po somatické
strance. Mezi psychické problémy patii deprese a zamérné sebeposkozovani nebo abuzus
alkoholu. Co se tyka somatické stranky, tak pacienti asto trpi podvyzivou, nizkym krevnim
tlakem a maji otoky kolem kotnikl. (Cohen, 2002, s. 97)
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Obriazek 5 Anorexie

2.3.1. Diagnosticka kritéria MKN-10 pro mentalni anorexii

Télesna hmotnost je udrzovana méné nez pod 15 % BMI (body mass index), spodni hranice
je podvyzivy je 17,5 % a méné. Dalsi diagnostické kritérium je, Ze si svoji hmotnost
pacientka snizuje sama a to bud’ dietami, vyprovokovanym zvracenim, uzivanim diuretik,
laxativ nebo nadmérné cvi¢i. U osob trpici mentalni anorexii ptetrvava patologicky strach
Z tloustky a pfibirani 1 pfi znané nizké hmotnosti. Pacienti maji zkreslené vnimani svého
téla a maji vtiravé myslenky na udrzeni podvahy. Po strance hormonalni, zZeny ztraceji
menstruaci a u muzi dochazi ke ztraté¢ sexudlniho zajmu. Pokud jiz mentdlni anorexie
propukne pfed dospivanim, tak je zpozdén nebo i zastaven rist prsou, prvni menstruace
a u chlapct se rust zastavi. Po vyléceni dojde k jejimu dokonceni, ale menarche muze byt

zpozdéna. (Papezova et al., 2018, s. 123)
2.3.2. Charakteristické rysy u osob trpici mentalni anorexii

Divky s predispozici k mentalni anorexii byvaji citliv§j$i, projevuje se u nich vyssi

sebekontrola i v souvislosti s emocemi, které chtéji Casto potlacit. Nedokazi projevit ani
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radost ani smutek a Casto trpi izkostmi a depresivnimi stavy. Divky trpici mentalni anorexii
maji spi$e povahu introverta a mezi ostatnimi lidmi se citi spiSe nejisté. Casto maji negativni
sebehodnoceni a jakoukoliv kritiku beru jako tutok na jejich osobu. (Vagnerova, 1999,
s. 123)

Dle autorky Papezové (2012, s. 20) pti vzniku onemocnéni hraje vyznamnou roli stres. Také
zpusob, jak se s tézkou situaci dokdzeme srovnat, ta mize byt ovlivnéna osobnosti, povahou
a situaci, ve které se momentalné¢ nachazime. Mezi nejCastéj$i povahové rysy, které
ke vzniku mentalni anorexie piispivaji, mtze byt perfekcionismus a snaha byt ve vSem
nejlepsi a tim utlumit zvySenou sebekritiku a sebehodnoceni. Pfilisna zranitelnost ¢loveka,
ktera souvisi s nejistotou a nedostatecnou sebedivérou, ktera vede ke zvySené snaze
se druhym né&jakym zplsobem zavdéCit a zalibit. Zavislost a potfeba néjakého vedeni
od ostatnich lidi. Pfehnan4 sebekriti€nost a vnimani sebe sama, jako n€koho neschopného.
Impulzivni chovani je typické pro psychogenni ptejidani a mentalni bulimii. (Papezova,
2012, s. 20)

2.3.3. Specifické typy mentalni anorexie

Mame dva typy mentalni anorexie a to nebulimicky typ (restriktivni) a bulimicky typ
(purgativni). Rozdil mezi t€émito dvéma typy je takovy, ze u pacienta s restriktivnim typem
mentalni anorexie nedochazi k epizodam prejidani, naopak u pacienta s purgativnim typem
mentalni anorexie béhem epizod dochazi k opakovanym zachvatim piejidani. (Krch, 2008,

str. 22)
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2.4, MENTALNI BULIMIE

Bulimie ¢asto vznikne po epizodach mentalni anorexie, at’ uz 1é¢ené ¢i nelécené. Spoleény
znak mentalni anorexie a mentalni bulimie je nezdrava a nerealna touha po S§tihlém téle.
U mentalni bulimie dochazi k opakovanym zachvatim ptejidani, kdy nemocny zkonzumuje
velké mnozstvi jidla béhem kratkého casového tseku, obvykle béhem 2 hodin. U bulimie
se stiidaji epizody piejidani, zvraceni a hladovéni. Pacientky trpici bulimii maji Casto

normalni zdravou hmotnost nebo mohou mit i nadvahu. ( Papezova, 2012, s. 13)

Mentélni bulimie a mentalni anorexie patii mezi poruchy piijmu potravy, které jsou si velmi
podobné. Spojuje je patologicky strach z tloustky a nadmérny zdjem o svilj zevnéjSek

a télesnou hmotnost. (Krch, 2008, str. 21)

Bulimii miizeme chipat i jako disledek nedostatecného sebevédomi, kde dochazi
k narusenému vztahu k sobé samému a vlastnimu télu. Na vzniku tohoto onemocnéni mohou
pfispivat média a jejich prezentovani Stihlosti, jako ptedpoklad spolecenského uspéchu.
Potfeba byt S§tihli je v rozporu s pocitovanou potiebou potravy, kterd ¢im vice
je potlatovéana, tim vice roste a dochdzi tak k zadchvatim piejidani. (Véagnerova, 1999,

s. 125)
2.4.1. Specifické typy mentalni bulimie

Jak mentalni anorexie, tak i mentalni bulimie ma dvé rozd€leni. Mentalni bulimie
se rozd¢luje na purgativni typ a nepurgativni typ. U purgativniho typu pacient pravidelné
zvraci a zneuziva projimavé 1éky tzv. laxativa ¢i 1€ky na odvodnéni tzv. diuretika za cilem
snizeni své hmotnosti. U nepurgativniho typu mentalni bulimie pacient dodrzuje striktni
diety, hladovi nebo nadmérné cviéi, ale ke sniZzeni své hmotnosti nevyuziva purgativni

metody. (Krch a kol., 2005, s. 19)
2.4.2. Diagnosticka kritéria dle MKN-10 pro mentalni bulimii (F50.2)

Neustalé se zabyvani jidlem, neodolatelna chut’ na jidlo, prejidani se velkym mnoZstvim
potravin béhem kratkého ¢asu. Snaha potlacit vykrmny G¢inek jidla a to n€kolika zplsoby,
vyvolavanim zvraceni, hladovénim, zneuzivanim 1ékt potlacujici chut’ k jidlu, uZivanim

laxativ a diuretik. (Papezova, 2018, str. 123)
2.4.3. Diagnosticka kritéria mentalni bulimie podle DSM-1V

Opakujici se zachvaty piejidani, kde pfejidani popisujeme jako nadmérnou konzumaci jidla

béhem urcitého casového tseku, nez by dokazala vétSina osob zkonzumovat ve stejném Case.
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Pocity ztraty sebekontroly nad jidlem a opakované nepfiméfené chovani, jehoz hlavnim

cilem je zabranit zvySovani hmotnosti, vyprovokovanym zvracenim, zneuzivani laxativ

a nadmérnym cvicenim. (Krch a kol., 2005, s. 19)

P

Obrazek 6 Bulimie

2.5. PSYCHOGENNI PREJIDANI

Psychogenni piejidani se podili na vétsi prevalenci obezity ve spolecnosti. Pacienti trpici
psychogennim ptejidanim (PP) se potad zabyvaji jidlem a typické je pro né€ bazeni po jidle
(craving), ktery bychom mohli pfirovnat k touze po droze. Zachvat piejedeni je typicky
velmi rychlou konzumaci jidla nebo v jejim nasledném pokracovanim i pfes pocit najezeni,
az do neptijemného pocitu ptejedeni az bolesti. Lidé konzumuji jidlo o samoté. Po zachvatu
prejedeni je provazi pocity znechuceni, propadaji depresim a pocitim provinéni. I piesto, ze
lidé konzumuji velké mnozstvi jidla, nepouzivaji zadné metody k zabranéni ptibirani, jako

je napf. zvraceni, uzivani laxativ nebo cviceni. (Papezova et. al., 2018, s. 125)
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3. LECBA A MOZNOSTI POMOCI

vvvvvv

trpici poruchami piijmu potravy viibec snadné. To znamena uvédomit si, ze néco mezi tim,
jak se chovam, jak se stravuji a jak se pii tom citim, neni v pofadku. Uvédoméni si problému
nejCasteji prichazi az ve chvili, kdy se objevi prvni zdravotni nebo jiné potize. Pti tomto
uvédomeni si, Se miiZze u pacienta projevit uzkostny stav z toho, Ze nevi, jak problém vibec
resit. VylécCit se, znamena prestat s hubnutim, zvraceni, hladovénim a piejidanim se.
To vSechno je spojeno s velkym vnitinim strachem. Pacienti maji strach z toho, co se miize
uspokojeni a pomdha zapomenout na problémy. Proto je pfiznani si problému velmi

dulezitou soucasti v procesu 1é¢by. (anabell.cz, 2012)

Pacienti s poruchami pfijmu potravy tvoii riznorodou skupinu, ktera zahrnuje jedince, ktefi
zvladaji sviij problém svépomoci, tak i jedince ktefi potiebuji byt hospitalizovani. Zdravotni
a psychické problémy u pacienti ustoupi tehdy, pokud budou byt kontrolu nad svymi
stravovacimi navyky. V kombinaci S vyvazenym stravovacim rezimem a odpovidajici
télesnou hmotnosti se jim zlepsi i kvalita jejich zivota. V 1é¢bé poruch pifijmu potravy

je dulezita trp€livost a motivace k 1é¢be. (Krch, Maradova, 2003, s. 19)
3.1. Hospitalizace

Duvod k hospitalizaci nemocnych 0sob poruchami piijmu potravy je v pfipadé potieby
stabilizace zdravotniho stavu. Lécba je vtéchto pifipadech naprosto nezbytna.
Pti rozhodovani o nutnosti hospitalizace u pacientti s poruchami pfijmu potravy je nékolik
voditek a k nim patii nezbytnost navratu ke zdravé té€lesné hmotnosti ¢i pferuseni trvalého
ubytku hmotnosti u kachektickych pacientti. Také zastaveni zachvatl prejidani, zvraceni
nebo zneuzivani laxativ v pfipadé, kdy jsou spojeny s vaznymi télesnymi obtiZzemi.
O hospitalizaci mizeme piemyslet i tehdy, pokud pacient nereaguje na psychologickou
1é¢bu. (Krch a kol., 2005, s. 125)

Pii hospitalizaci zacind 1écba postupnou realimentaci a také zménou jidelnich navyki.
K tomu se vyuziva rezimova 1écba, kterd je zalozena na piesném Case a dodrzovani pravidel,
vcetné psychoterapeutickych aktivit, stravovaciho rezimu a dalSich ¢innosti. (Papezova

a kol., 2010, s. 139)



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 27

3.2.  Kognitivné-behavioralni terapie

Kognitivné-behavioralni terapie byla prvni 1é¢ba, ktera se projevila u mentalni bulimie jako
uspésna a je to tak i dodnes. (Fairburn, 1981) Terapie se provadi ambulantné a nejcastéji
obsahuje 20 sezeni v prubéhu 20 tydnd. Kazdé sezeni trva 50 minut. (Krch a kol., 2005,
s. 133, 5. 135)

Kognitivni terapie byva soucasti skoro vétSiny sezeni, kdy se terapeut s pacientem zaméiuje
na konkrétni problém, jidelni rezim, rozsifeni jidelnicku, sportovni aktivity a na spoustéce
prejidani. Cilem kognitivni terapie je i psychoedukace. Pouceni o vhodné vyzive a télesné

hmotnosti je uz jakousi soucasti stanoveni si dosazitelnych cila. (Papezova 2018, s. 406)
3.3.  Interpersonalni psychoterapie

Tento druh terapie se pfimo jidlem nezabyva, terapie probiha v n¢kolika fazich (ve tiech).
V prvni fazi se zabyva problémy ve vztazich, které mohly byt pfi¢inou rozvoje poruch
pfijmu potravy, a které ho stale udrzuji. Interpersonalni terapie se vyuziva v prevenci znovu

vzplanuti nemoci. (Papezova a kol., 2010, s. 293)
3.4. Psychodynamicka terapie

Tento druh terapie, je vhodny pro pacienty sanamnézou sexualniho zneuzivani
a posttraumatické stresové reakce. Je kladen velky dliraz na vztah mezi terapeutem
a pacientem, zvlasté u vaznych forem, kde velmi €asto dochazi k pteruseni 1é€by. (Papezova,

2010, s. 294)
3.5. Rodinna terapie

Rodinna terapie se uplatiuje pfedevsim u déti, mladsich adolescentti a nékterych pacientt
zijicich se svou rodinou. U starSich pacientd je rodinna terapie vhodna k doplnéni
individualni terapie, pokud jsou v popiedi rodinné problémy. K doporu€eni rodinné terapie
u mladych pacientt je nékolik diivodd. Pacient sdili sviij domov se svymi rodici, kteti maji
plnou zodpovédnost za jeho zdravi. Rodi¢e mohou vyrazné podpofit dosaZeni

terapeutického cile. (Krch a kol., 2005, s. 127)
Utast rodiny pii terapii je vhodna kdykoliv béhem 1é&by. Neékdy je uz od zadatku jasné,
ze bude vhodné zvolit rodinny pfistup, zvlasté tehdy, kdy je pacient schopny vyjadfit své

nazory nebo vysvétlit své konflikty v pfitomnosti ¢lent rodiny. Dilezitou soucasti 1éCby
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je zajistit pacientovi své misto v roding, aniz by musel sklouznout k nemoci. (Krch a kol.,

2005, s. 119, s. 120)

V oblasti rodinného poradenstvi a terapie existuje nékolik terapeutickych ptistupu s velkou
tradici, kde nejsilnéjsi ohlas a uplatnéni ma pravé rodinna terapie. (Papezova et. al, 2018,

5. 415)
3.6.  Svépomocné skupiny

Cile svépomocné skupiny jsou skromnéjsi nez cile skupinovych terapii. Skupiny pacientovi
pomahaji se zorientovat v problematice a seznamit se s potizemi nékoho ciziho. Také ziskat
zakladni informace o poruchach ptijmu potravy a jejich moznych ptiznacich. Svépomocna
skupina je oteviend a Ucast osob je zcela dobrovolnd. Vedeni skupiny muize byt rizné,
od vedeni vyléceného pacienta, pfes laického terapeuta, nebo az po profesiondla,

ktery skupiné nabizi ur¢ity program. (Krch a kol., 2005, s. 203)

Centrum Anabell vzniklo v roce 2002 a nabizi pomoc a také podporu pacientim trpicim
poruchami pfijmu potravy i jejim rodindm. Jeho zakladatelkou je Jana Sladka Sevéikova,
kterd byla sama bulimickou. Anabell poskytuje socialni a terapeutické sluzby a nutri¢ni
poradenstvi. Jejich sidlo je v Brn¢, Praze a v Ostravé. Centrum ma i své patronky,
které prezentuji centrum na vefejnych akcich, kde potadaji riizné osvéty o tématu poruch
pfijmu potravy a jejich 1éc¢by. Patronky centra Anabell je Vlastina Svatkova, ktera ma vlastni
zkuSenost s mentdlni bulimii. Eva PodrouZek FrySarovd je redaktorka a sportovni

nadSenkyn¢ a také méla zkusenost s mentalni anorexii i mentalni bulimii. (Janebova, 2006).

Centrum Anabell nabizi bezplatné poradenstvi, kde osoba trpici poruchami pfijmu potravy
muze vystupovat zcela anonymné. Pracovnici odpovidaji nejpozdéji do 3 pracovnich dnti.
Internetové poradenstvi slouZi pouze k jednorazovému kontaktu a poradenstvi nenahrazuje
individualni konzultace. Po pfijeti vaseho dotazu s odpovédi pracovnika, je uzaviena
jednorazova smlouva o poskytnuti sluzby. Na e-maily odpovida tada odbornikd,

psychologové, terapeuti a socialni pracovnici. (Janebova, 2006)
e Webovi adresa: www.anabell.cz
3.7. Internetovy program ProYouth

Je online program zaméfeny na poruchy piijmu potravy u mladych lidi. Program je uréen
pro vSechny zaky zakladnich, stfednich a vysokych $kol ve v€ku 15-25 let. Studenti

Vv programu ProYouth mtzou zjistit, zda jsou ohroZenou skupinou pro rozvoj poruch pfijmu
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potravy a najdou zde také pomoc a podporu prostiednictvim online chati s odborniky

na téma poruchy piijmu potravy. (Papezova a kol., 2011)
e Webova adresa: www. pprch.cz
3.8.  Terapeuticka skupina

Skupina je ur€ena pro zajemce, ktefi chtéji dlouhodobé¢ a systematicky pracovat na zlepSeni
svého zdravotniho stavu. Kazdy ze zdjemct projde vstupnim pohovorem s jednim
Z terapeutt, kde se seznami s postupy 1€cby pti skupinové psychoterapii. Skupina je slozena
Zz maximalné 10 Clent a 2 terapeutti. Ve skuping pacienti nachazeji podporu a ziskavaji lepsi
nahled na své obtize. (Kulhanek, 2008)

e Webova adresa: www.idealni.cz

3.9.  DalSi dilezité kontakty

Podpora studenti (UTB), kde jsou sluzby psychologické poradny, zde pisobi tii
psychologové

e Webova adresa: https://www.utb.cz/univerzita/studium/psychologicka-poradna

Psychiatricka klinika MUDr. Hana PapeZova, FrantiSek David Krch - zde je denni

stacionaf pro poruchy pifijmu potravy a ambulance pro PPP.

o Webova adresa: https://psychiatrie.If1.cuni.cz/oddeleni-klinicke-psychologie

vvvvv

v

e Webova adresa: http://www.pnkm.cz/cs/oddeleni-lecebny/
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II. PRAKTICKA CAST
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4. REALIZACE VYZKUMU

Prakticka cast bakalarské prace popisuje samotny pribeh vyzkumného Setfeni, které bylo
zaméieno na poruchy pfijmu potravy u studentt terciarniho vzdélavani. Cilovou skupinou
byli studenti VS na Fakulté humanitnich studii a na Fakult¢ managementu a ekonomiky.
Na Fakulté¢ humanitnich studii byli zkoumény obory: porodni asistence, vSeobecnd sestra,
zdravotn¢ socidlni pracovnik. Na Fakult¢ managementu a ekonomiky obory: ekonomika
a management podniku, ekonomika a management ve vefejné spraveé a regionalnim rozvoji

a obor ucetnictvi a dané.
4.1. Hlavni vyzkumna otazka:

Hlavnim cilem vyzkumného Setieni je zjistit a porovnat, jaké postoje maji studenti VS

o poruchéch piijmu potravy a to zvlast na FAME a FHS.

4.2.  Diléi vyzkumné otazky:
1. Zjistit, jak respondenti vnimaji poruchy pfijmu potravy (otazka ¢. 1, 2, 3, 4, 5, 19)
2. Zjistit, jaké maji respondenti stravovaci navyky (otazka ¢. 6, 7, 8, 9, 10, 17, 18, 20)

3. Zjistit, zda respondenti maji n¢jaké patologické chovani pro vznik poruch piijmu

potravy (otazka ¢. 11, 12, 13, 14, 15, 16)
4.3. Hodnotici kritéria

Mezi hodnotici kritéria pro tfidéni dotazniku jsem zvolila 4 hodnotici kritéria a to jsou

pohlavi, fakulta, obor studia a ro¢nik. (otazka ¢. 21, 22, 23)
4.4.  Charakteristika dotaznikovych polozek

Otazky, které jsem pokladdala respondentiim v dotazniku, jsem tvofila na zaklade

stanovenych cilt.
Otéazky jsem rozdg¢lila do ti ¢asti.

Otazky oznacené Cislem 1, 2, 3, 4, 5 a 19 se vztahuji k tématu poruch pfijmu potravy,
které je zaroven i hlavni kapitolou teoretické ¢asti bakaldiské prace. Pomoci poklddanych

otazek jsem se snazila zjistit, jak respondenti vnimaji poruchy piijmu potravy.

Otazky oznacené cislem 6, 7, 8, 9, 10, 17, 18, 20 jsou zamétené na téma stravovani, a mym
cilem bylo zjistit, jaké maji respondenti stravovaci navyky, protoze nevhodné stravovani

muze byt spoustéem pro vznik poruch piijmu potravy.
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Otazky oznacené Cislem 11, 12, 13, 14, 15, 16, jsou zaméfeny na to, zda maji respondenti

né&jaké patologické chovani pro vznik poruch ptijmu potravy
4.5. Charakteristika respondentu

Respondenti pro vyzkumné Setfeni byli vybrani dle pfedem stanovenych kritérii. Skupinu
respondentt tvofili studenti vysoké §koly na Univerzité TomaSe Bati ve Zliné a to na Fakulté
humanitnich studii obor v§eobecna sestra, porodni asistence a zdravotné¢ socialni pracovnik.
Na Fakult¢ managementu a ekonomiky jsem zvolila obory ucetnictvi a dané, ekonomika
a management ve vefejné spravé a regionalnim rozvoji a obor ekonomika a management

podniku.
4.6. Metoda sbéru dat

Pro vyzkumné Setfeni byla zvolena kvantitativni metoda pomoci dotaznikového Setfent,
kterad byla rozeslana v elektronické form¢ na univerzitni ucty studentl pfes internetovou
stranku survio.com. Ziskana data jsou zcela anonymni a slouzi pouze pro zpracovani
praktické Casti bakalaiské prace. Vyhoda anonymniho dotazniku je také to, Ze respondent
muze zcela objektivné a pravdive vyjadrit svij nazor na danou problematiku. Za nevyhodu
dotaznikového Setfeni povazuji to, Ze respondenti nemuseji v dostatecném poctu vyplnit
dotaznik, ktery jim byl zaslan. Je to zcela na dobrovolnosti a ochoté respondenti a mize

se stat, ze nebude k dispozici dostateny vzorek pro zpracovani vysledku Setfeni.
4.7.  Popis dotazniku

V Gvodni c¢asti dotazniku jsem respondenty seznamila S tématem bakalaiské prace
a s informacemi, k jakym ucelim bude vyplnény dotaznik slouzit. Také jsem respondenty
ujistila o naprosté anonymité. Dale jsem napsala instrukce o tom, jak dotaznik vyplnit.
Na zavér nesmélo chybét podékovani za jejich straveny Cas nad vypliovanim dotazniku

a podpis autorky dotazniku.

Dotaznik se sklada z 23 otazek, které jsou tvoteny na zakladé dilc¢ich vyzkumnych cila.
Vsechny otazky jsou otazky uzaviené s moznosti jedné spravné odpoveédi. V uvodu jsou
zvoleny otazky o hlavnim tématu bakalaiské prace, a to jsou poruchy piijmu potravy, a jak
je respondenti vnimaji. Nasleduje oblast stravovani a jidelni zvyklosti. V posledni ¢asti
dotazniku se snaZim zjistit, zda respondenti maji n¢jaké patologické chovani pro vznik
poruch piijmu potravy. Na samotném konci dotazniku jsou zvoleny tfi kritéria, podle kterych

bude probihat tfidéni dotaznik.
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4.8. Organizace vyzkumu

Vyzkumné Setieni probihalo od 9. 3. 2021 — 22. 3. 2021. Pro vyzkumné Setfeni byli vybrani
studenti Fakulty humanitnich studii oboru vSeobecna sestra, porodni asistence a socialné
zdravotni pracovnik a studenti Fakulty managementu a ekonomiky oboru ucetnictvi a dané,
ekonomika a management ve vefejné spravé a regiondlnim rozvoji a ekonomika
a management podniku. Bylo vyhotoveno 191 dotazniku elektronickou formou. Celkovy ¢as
straveny nad dotaznikem byl 2-5 minut u 66,5 % respondentd, 5-10 minut u 24,6 %
respondentti a 10-30 minut u 6,3 % respondentii dle vyhodnoceni z internetového zdroje

na zpracovani dotazniku survio.com.
4.9.  Zpracovani ziskanych dat

Poté, co byly ziskany vSechny vyplnéné dotazniky, byla data vyhodnocena pomoci
jednotlivych tabulek a grafi ke kazdé otazce. Grafy byly nasledné zpracovany v Microsoft
Office Excel 2013. V kazdé jednotlivé tabulce je vyznaena absolutni a relativni ¢etnost
a pocet respondentl jednotlivych fakult. Po vytvoteni tabulek a grafii bylo vSe nasledn¢
vlozeno do programu Microsoft Word 2013, ve kterém je zpracovana cela bakalaiska prace.

Kazd4 jednotliva otdzka obsahuje tabulku, graf a také slovni komentai k vysledkim.
4.10. Vyhodnoceni vyzkumného Setieni

Respondenti byli tfidéni podle piedem stanovenych kritérii a to podle fakulty, studovaného
ro¢niku a pohlavi. Jejich odpovédi byly zaznamenany do tabulky. Z celkového poétu 191
respondentl bylo celkem 30 porodnich asistentek, 9 socidlné zdravotnich pracovniki a 81
vSeobecnych sester na Fakulté humanitnich studii. Na Fakulté¢ managementu a ekonomiky
bylo celkem 36 respondentli z oboru ekonomika a management podniku, 15 respondenti
u oboru ekonomika a management ve vefejné spravé a regionalnim rozvoji a 20 respondentt
u oboru Ucetnictvi a dan€. Z celkového poctu 191 respondentli odpovédélo, Ze obor porodni
asistence studuje 15 respondentt, ve 2. ro¢niku odpovédélo 8 respondentt a ve 3. ro¢niku 7
respondentt. Z celkového poctu respondentti odpovédélo, ze obor vieobecna sestra studuje
v 1. ro¢niku 15 respondentt, ve 2. rocniku 18 respondentd a ve 3. ro¢niku 28 respondenti.
Z celkového poctu respondentli odpovedélo, ze obor zdravotné socidlni pracovnik studuje
v 1. ro¢niku 0 respondentd, ve 2. ro¢niku 4 respondenti a ve 3. ro¢niku 5 respondentd.
U Fakulty managementu a ekonomiky u oboru ekonomika a management podniku
z celkového poctu respondenti odpovédelo, ze v 1. ro¢niku studuje 6 respondentd, ve

2. ro¢niku 9 respondentt a ve 3. ro¢niku 21 respondentt. U oboru ekonomika a management
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ve vefejné spravé a regiondlnim rozvoji odpovédelo z celkového poctu respondentd,
ze studuji 1. roénik 3 respondenti, 2. ro¢nik 4 respondenti, ve 3. ro¢niku 8 respondent.
U oboru tcetnictvi a dané, z celkového poctu respondent odpovédélo, ze 1. ro¢nik studuji

2 respondenti 2. ro¢nik studuje 1 respondent a 3. ro¢nik 17 respondentd.

Posledni kritérium bylo pohlavi respondentii, podle kterého se vyhodnocovalo, kolik
je celkem na fakulté Zen a kolik muzd. U oboru porodni asistence je celkem 29 zen a 1 muz.
U oboru zdravotné¢ socialni pracovnik je celkem 9 Zen a zadny muz. U oboru vSeobecna
sestra je celkem 79 Zen a 2 muzi. Na Fakult¢ ekonomiky a managementu je u oboru
ekonomika a management podniku 30 Zen a 6 muzd, u oboru ekonomika a management
podniku ve vefejné spravé a regiondlnim rozvoji je celkem 14 zen a 1 muz. U oboru

ucetnictvi a dané je celkem 18 Zen a 2 muzi.

Tabulka 1 Rozdéleni respondentt podle fakulty a ro¢niku

ROZDELENI
RESPONDENTU PODLE ROCNIK
FAKULTY A ROCNIKU CELKEM
1 2. 3
FAKULTA Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absoluni | Relativni
hodnoty | hodnoty | hodnoty | hodnoty | hodnoty | hodnoty | hodnoty | hodnoty
Porodni asistence - FHS
15 50,0% 8 26,7% 7 23,3% 30 100,0%
uTB
Socialné zdravotni
0 0,0% 4 44,4% 5 55,6% 9 100,0%
pracovnik- FHS UTB
Vseobecna sestra - FHS
35 43,2% 18 22,2% 28 34,6% 81 100,0%
uTB
Ekonomika a management
) 6 16,7% 9 25,0% 21 58,3% 36 100,0%
podniku - FAME UTB
Ekonomika a management
ve vefejné spraveé a
) B 3 20,0% 4 26,7% 8 53,3% 15 100,0%
regionalnim rozvoji -
FAME UTB
Ucetnictvi a dané - FAME
UTB 2 10,0% 1 5,0% 17 85,0% 20 100,0%
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Tabulka 2 Rozdéleni respondentt podle fakulty a pohlavi

ROZDELEN{ RESPONDENTU POHLAVI
, CELKEM
PODLE FAKULTY A POHLAVI 7ENY MUZI
Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni | Absolutni | Relativni
FAKULTA
hodnoty | hodnoty |hodnoty |hodnoty |hodnoty |hodnoty
Porodni asistence - FHS UTB 29 96,7% 1 3,3% 30 100,0%
Socialné zdravotni pracovnik- FHS
9 100,0% 0 0,0% 9 100,0%
uTB
VSeobecna sestra - FHS UTB 79 97,5% 2 2,5% 81 100,0%
Ekonomika a management podniku -
30 83,3% 6 16,7% 36 100,0%
FAME UTB
Ekonomika a management ve vefejné
spravé a regionalnim rozvoji - FAME 14 93,3% 1 6,7% 15 100,0%
uTB
Ugetnictvi a dan& - FAME UTB 18 90,0% 2 10,0% 20 100,0%




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 36

OTAZKA C. 1: Poruchy p¥ijmu potravy dle Vaseho nazoru znamenaji
Tabulka 3 Poruchy pfijmu potravy dle Vaseho nazoru znamenaji

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Patologicky strach z tloustky 14 7,30% 9 7,50% 5 7,04%
Neustalé myslenky na jidlo a hubnuti 6 3,10% 2 1,67% 4 5,63%

Narusené vnimani svého téla - navzdory normalni
) 93 48,70% 62 51,67% 31 43,66%
hmotnosti nebo podvaze

Intenzivni strach z pfibirani na vaze a neustala kontrola
) 58 30,40% 35 29,17% 23 32,39%
své hmotnosti

Omezovani se ve stravé a vyhybani se tuénym a
17 8,90% 10 8,33% 7 9,86%
kalorickym jidlam

Jiné... 3 1,60% 2 1,67% 1 1,41%

Poruchy pfijmu potravy dle Vaseho nazoru znamenaji

60,00%

0,
48,70% >1,67%

50,00% 43,66%
40,00% 32,399

’ 30,40% 29,17% %
30,00%
20,00% 3,10% 1,67% 5,63% 9,86%

7,30% 8,90% 7,50% 8,33% 7,04% /
10,00% . 1,60% u Lo167% 1,41%
_ _
0,00% -
Celkem FHS FAME

W Patologicky strach z tloustky

B Neustalé myslenky na jidlo a hubnuti

B Narusené vnimani svého téla - navzdory normalni hmotnosti nebo podvaze

M Intenzivni strach z pfibirdni na vaze a neustala kontrola své hmotnosti
Omezovani se ve stravé a vyhybani se tuénym a kalorickym jidlGm

Jiné...

Graf 1 Poruchy pfijmu potravy dle Vaseho nazoru znamenaji (vlastni zpracovani)

Prvni otazka v dotazniku se tykala toho, co pro respondenty znamenaji poruchy piijmu
potravy, 51,67 % respondentd na Fakult¢ humanitnich odpovédélo narusené vnimani svého
téla — navzdory normalni hmotnosti nebo podvaze. Na fakult¢ managementu a ekonomiky

43,66 % respondentd také odpovéde€lo, narusené vnimani svého téla. Na FHS odpovédélo
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29,17 % respondentli a na FAME 32,39 % intenzivni strach z pfibirani na véze a neustala

kontrola své hmotnosti. 8,33 % na FHS a 9,86 % na FAME omezovani se ve stravé

a vyhybani se tu¢nym a kalorickym jidlim. 7,50 % respondentti na FHS a 7,04 % na FAME

odpovédélo, ze patologicky strach z tloustky.

OTAZKA C. 2: Na vznik poruch p¥ijmu potravy ma dle Vaseho nazoru

nejvyznamnéjsi vliv

Tabulka 4 Na vznik poruch pfijmu potravy ma dle Vaseho nazoru nejvyznamngjsi vliv

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni
hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Nespokojenost s vlastnim télem 63 33,00% 34 28,33% 29 40,85%
Perfekcionismus 6 3,10% 2 1,67% 4 5,63%
Stres 15 7,90% 10 8,33% 5 7,04%
Problémy ve Skole 2 1,00% 1 0,83% 1 1,41%
Problémy v rodiné 6 3,10% 4 3,33% 2 2,82%
Touha byt tihlejsi 7 3,70% 3 2,50% 4 5,63%
Vliv médii a jejich idedl stihlosti 49 25,70% 33 27,50% 16 22,54%
Nevhodné poznamky na nas vzhled 42 22,00% 33 27,50% 9 12,68%
Jiné... 1 0,50% 0 0,00% 1 1,41%

50,00%
40,00%
30,00%
20,00%
10,00%

0,00%

Na vznik poruch pfijmu potravy ma dle Vaseho nazoru
nejvyznamnejsi vliv

40,85%
33,00%
25.70% 28,33% 27,50% 27,50%
22,00% 22,54%
0,
3,10% 3.70% 1,67% 0,83% 7,04% 12 68%
5,63% !
0, 33% 2,50% ’ °
,90% 3,10% 133% 163% 2,82%\
3,33 o
1,00%/ 0,50% I : i 0,00% i 1,41% 1,41%
[ I ] | Lmm ’ .
Celkem FHS FAME
W Nespokojenost s vlastnim télem  ® Perfekcionismus
B Stres H Problémy ve skole
B Problémy v rodiné B Touha byt stihlejsi
Vliv médii a jejich ideal stihlosti Nevhodné poznamky na nas vzhled
Jiné...

Graf 2 Na vznik poruch piijmu potravy ma dle Vaseho nazoru nejvyznamngjsi vliv
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Vice respondenti z FAME 40, 85 % si mysli, Ze je to nespokojenost s vlastnim télem oproti
respondentim z FHS, kde si to mysli pouze 28,33 % respondentii. Naopak 27,50 %
respondentll z FHS si mysli, ze vliv médii a jejich idedl Stihlosti oproti respondentiim
z FAME, kde si to mysli jen 22,54 % respondentt. Z grafu je patrné, ze 27,50 % respondentt
z FHS si mysli, ze jsou to nevhodné poznamky na nés vzhled oproti respondentim z FAME,

kde si to mysli pouze 12,68 % oslovenych respondentt.

OTAZKA C. 3: Jaké jsou dle VaSeho nazoru charakterové rysy, které nejvice

prispivaji k rozvoji poruch prijmu potravy?

Tabulka 5 Jaké jsou dle Vaseho nazoru charakterové rysy, které nejvice prispivaji k rozvoji

poruch pfijmu potravy?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Impulzivita 1,6% 0 0,0% 3 4.2%

Zranitelnost - pochybnost ohledné sebe sama,
131 68,6% 85 70,8% 46 64,8%
nedostatek sebediveéry

Perfekcionismus - snazit se byt ve v§em nejlepsi 11 5,8% 7 5,8% 4 5,6%

Piehnané sebekriti¢nost 45 23,6% 28 23,3% 17 23,9%

o

Jiné... 1 0,5% 0,0% 1 1,4%
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Jaké jsou dle Vaseho ndzoru charakterové rysy, které nejvice
prispivaji k rozvoji poruch prijmu potravy?
80,0% o
70,0% 68,6% 7o 64,8%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0% 23,6% 23,3% 23,9%

20,0%
10,0% 5,8% 5,8% 5,6%

0.0% S . . - |
Celkem FHS FAME

B Impulzivita
M Zranitelnost - pochybnost ohledné sebe sama, nedostatek sebeddvéry
M Perfekcionismus - snaZit se byt ve viem nejlepsi

Pfehnana sebekriti¢nost

Jiné...

Graf 3 Jaké jsou dle Vaseho nazoru charakterové rysy, které nejvice piispivaji k rozvoji

poruch pfijmu potravy?

Vice respondentt z FHS 70,8 % si mysli, Ze je to pravé zranitelnost, neZ respondenti
z FAME, kde si mysli, Ze je to zranitelnost jen z 64,8 %. Vice respondentii z FAME 23,9 %
odpovédélo, Ze je to pichnana sebekriti¢nost, v porovnani z respondenty z FHS kde si to
mysli 23,3 %. Tedy z grafu je patrné, Ze respondenti z FHS si vice mysli, Ze je to zranitelnost
a pochybnost ohledné sama sebe a nedostatek sebediivéry a respondenti z FAME si mysli,
Ze je to pifehnana sebekriti¢nost. Zajimavosti je, Ze si respondenti z FHS ani z FAME spise

nemysli, Ze perfekcionismus ptispiva k rozvoji poruch piijmu potravy
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OTAZKA C. 4: Mate vlastni zku$enost s poruchami p¥ijmu potravy?
Tabulka 6 Mate vlastni zkusenost s poruchami piijmu potravy?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Ano, mam, trpéla jsem mentalni anorexii 13 6,8% 7 5,8% 6 8,5%
Ano, mam, trpéla jsem mentalni bulimii 5 2,6% 2 1,7% 3 4,2%
Ano, mam, trpé€la jsem psychogennim ptejidanim 6 3,1% 5 4,2% 1 1,4%

Ne, nemam, ale dle mého ndzoru mam naruseny piistup

33 173% @ 17 14,2% 16 | 22,5%
kjidlu

Ne, nemam Zzadné zkuSenosti s poruchami pfijmu

potravy

134 70,2% 89 74,2% 45 63,4%

Mate vlastni zkusenost s poruchami pfijmu potravy?

80,0% 74,2%
70,2%
70,0% 63,4%
60,0%
50,0%
40,0%

30,0% 22,5%

20,0% 17,3% 14,2%

8,5%
10,0% 2 6% 3.1% 58% _ 42% 4,2%

1,7% . 1,4%
00% -_- -—- -—

Celkem FHS FAME

B Ano, mam, trpéla jsem mentdlni anorexii
B Ano, mam, trpéla jsem mentalni bulimii
B Ano, mam, trpéla jsem psychogennim prejidanim
Ne, nemam, ale dle mého nazoru mam naruseny pristup k jidlu

Ne, nemam zadné zkusenosti s poruchami prijmu potravy

Graf 4 Mate vlastni zkusSenost s poruchami piijmu potravy?

Na otazku vlastnich zkusSenosti s poruchami piijmu potravy uvedlo vice respondent z FHS
74,2 %, ze nema zadné zkuSenosti s poruchami piijmu potravy nez respondenti z FAME,
kde uvedlo, ze nema vlastni zkuSenost s poruchami pfijmu potravy jen 63,4 %. Vice

respondentll z FAME 22,5 % nema vlastni zkuSenost, ale ma dle jejich nazoru naruseny
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pristup k jidlu oproti respondentim z FHS, Ktefi si mysli, Ze maji naruseny piistup k jidlu
pouze z 14,2 %. Zajimavosti je, Zze respondenti z FAME trpéli vice mentéalni anorexii
a mentalni bulimii, nez respondenti z FHS. Naopak psychogennim pftejidani trpélo vice

respondentl z FHS nez z FAME.

OTAZKA C.5: Jak hodnotite svoji postavu?

Tabulka 7 Jak hodnotite svoji postavu?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Jsem spokojen/a se svoji
68 35,6% 43 35,8% 25 35,2%

postavou

Jsem nespokojen/a se svou
12 6,3% 7 5,8% 5 7,0%
postavou
Jsem nespokojen/a se svou
postavou, mél/a bych 59 30,9% 41 34,2% 18 25,4%

zhubnout 1-5 kg

Jsem nespokojen/a se svou
postavou, mél/a bych 41 21,5% 22 18,3% 19 26,8%
zhubnout vice jak 5 kg

Mél/a bych dle mého nazoru
11 5,8% 7 5,8% 4 5,6%
pribrat
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Jak hodnotite svoji postavu?
35,6% 35,8% 35,2%
25 400 26 8/0

40,0% 34,2%
30,9%
30,0%
21,5%
20,0% 18,3%
10,0% 6,3% I 5,8% 5,8% 5,8% 7,0% 5,6%
0,0% ]

Celkem FHS FAME

B Jsem spokojen/a se svoji postavou

H Jsem nespokojen/a se svou postavou

B Jsem nespokojen/a se svou postavou, mél/a bych zhubnout 1-5 kg

m Jsem nespokojen/a se svou postavou, mél/a bych zhubnout vice jak 5 kg

Mél/a bych dle mého néazoru pfibrat

Graf 5 Jak hodnotite svoji postavu?

Se svou postavou jsou vice spokojeni respondenti z FHS 35,8 % nez respondenti z FAME
35,2 %, ale jen o nepatrné mnozstvi. Vice nespojenych je respondentti z FAME 7,0 % nez
respondentli z FHS 5,8 %. Vice zhubnout 1-5 kg si mysli, ze by méli respondenti z FHS neZ
respondenti z FAME. 26,8 % respondentti z FAME si mysli, ze by méli zhubnout vice jak 5
kg nez respondenti z FHS 18,3 %.

OTAZKA C. 6: Jidlo povaZuji za:
Tabulka 8 Jidlo povazuji za:

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Jsem gurman 24,6% 30 25,0% 17 23,9%
Na jidlo se t&8im a vzdy si na n&j udélam cas 91 47,6% 64 53,3% 27 38,0%
Na jidlo se té$im, ale nejsem schopen/schopna si na

20 10,5% 16 13,3% 4 5,6%
ného udélat ¢as
Jidlo povazuji za zdroj energie 29 15,2% 9 7,5% 20 28,2%

Jidlo povazuji za nutné zlo 4 2,1% 1 0,8% 3 4,2%
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60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0%

0,0%

Jidlo povazuji za:

53,3%
47,6%
38,0%
. 28,2%
24,6% 25,0% 23,9%
15,2% 9
10,5% 13’3/°7 sos
. 1% I : oosv 56% 42%
: o |
Celkem FHS FAME

M Jsem gurman

M Na jidlo se tésim a vZdy si na néj udélam cas

M Na jidlo se tésim, ale nejsem schopen/schopna si na ného udélat ¢as
Jidlo povazuji za zdroj energie

Jidlo povazuji za nutné zlo

Graf 6 Jidlo povazuji za:

Vice respondenti z FHS 53,3 % nez respondentd z FAME 38,0 % se na jidlo tési a vzdy

si na néj udéla cas. Vice respondentli z FAME 28,2 % nez respondenti z FHS 7,5 %

povazuje jidlo za zdroj energie. Vice respondentti z FHS 13,3 % neZ respondenti z FAME

5,6 % se na jidlo t€si, ale neni schopno si na néj udélat cas.
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OTAZKA C. 7: Kolikrat denné se stravujete p¥i studiu na vysoké $kole?

Tabulka 9 Kolikrat denn¢ se stravujete pii studiu na vysoké skole?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

3-4 denné 128 67,0% 80 66,7% 48 67,6%
5x denné nebo vice 31 16,2% 18 15,0% 13 18,3%
2x denné 29 15,2% 20 16,7% 9 12,7%
Pouze 1x denné 3 1,6% 2 1,7% 1 1,4%

Kolikrat denné se stravujete pri studiu na vysoké

skole?
80,0%
70,0% 67,0% 66,7% 67,6%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
18,3%
20,0% 16,2%15,2% 15,0% 16,7% ) -
10,0%
0,0%
Celkem FHS FAME
H3-4denné M5xdennénebovice W 2xdenné Pouze 1x denné

Graf 7 Kolikrat denn¢ se stravujete pii studiu na vysoké skole?

Na otdzku kolikrat denné se stravuji respondenti pii studiu na vysoké skole je patrné, Ze je
odpovéd’ 3 - 4x denné€ u obou fakult téméf vyrovnana. Z grafu mizeme vycist, Ze 5x
a vicekrat denné se stravuje vice respondentii z FAME 18,3 % nez respondentt z FHS
15,0 %. Respondenti z FHS 16,7 % se stravuji mén¢krat denné, nez respondenti z FAME
12,7 %.
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OTAZKA C. 8: Vybirate do svého jidelni¢ku pievazné nizkotuéné alternativy jidel?
Tabulka 10 Vybirate do svého jidelnicku pfevazné nizkotuéné alternativy jidel?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Rozhodné ano 8 4,2% 4 3,3% 4 5,6%
Spise ano 65 34,0% 43 35,8% 22 31,0%
Spise ne 100 52,4% 66 55,0% 34 47,9%
Rozhodné ne 18 9,4% 7 5,8% 11 15,5%

Vybirate do svého jidelni¢ku prevazné nizkotucné alternativy

jidel?
60,0% . 55,0%
4%
50,0% 47,9%
40,0% 20 0% 35,8%
' 31,0%
30,0%
20,0% 15,5%
0,
10,0% s 5,8% 5,6%
4,2% 3,3% ’ ’
0.0% [ | [
Celkem FAME

HRozhodné ano M SpiSeano M SpiSe ne Rozhodné ne

Graf 8 Vybirate do svého jidelni¢ku pievazné nizkotucné alternativy jidel?

Vice respondentti z FHS 55,0 %, neZ respondentti z FAME 47,9 % odpovédélo, Ze spise
do svého jidelnicku nevybiraji nizkotu¢né alternativy jidel. 15,5 % respondentt z FAME
uvedlo, ze rozhodné nevybiraji do svého jidelni¢ku prevazné nizkotu¢né alternativy jidel,
oproti respondentim z FHS, kde zodpovéd¢lo, Ze rozhodné nevybira prevazné nizkotuéné

alternativy jidel pouze 5,8 % respondentt.
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OTAZKA C.9: DodrZujete zasady spravného stravovani p¥i studiu na vysoké §kole?

Tabulka 11 Dodrzujete zasady spravného stravovani pii studiu na vysoké skole?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Ano, dodrzuji zasady spravného stravovani pii studiu

6 3,1% 2 1,7% 4 5,6%
na vysoké skole

Ne, nedodrzuji zasady spravného stravovani pii studiu
76 39,8% 48 40,0% 28 39,4%
na vysokeé skole

Ano, snazim se dodrzovat zasady spravného stravovani
) ) 109 57,1% 70 58,3% 39 54,9%
pfi studiu na vysoké skole

DodrzZujete zasady spravného stravovani pri studiu na vysoké
Skole?

70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%

10,0% 3,1% 1,7% .
0,0% — —

Celkem FHS FAME

0,
57,1% 58,3% 54,0%

39,8% 40,0% 39,4%

5,6%

B Ano, dodrZuji zasady spravného stravovani pfi studiu na vysoké skole
m Ne, nedodrzuji zasady spravného stravovani pfi studiu na vysoké skole

Ano, snazim se dodrzovat zasady spravného stravovani pfi studiu na vysoké skole

Graf 9 Dodrzujete zasady spravného stravovani pfi studiu na vysoké Skole?

Na otazku zéasad spravného stravovani pii studiu na vysoké skole, vice respondentii z FHS
58,3 % se snazi dodrzovat zasady spravného stravovani nez respondentti z FAME 54,9 %,
ale také vice respondentti z FHS 40,0 % odpovédélo, ze nedodrzuje zasady spravného

stravovani nez respondentil z FAME 39,4 %.
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OTAZKA C. 10: Jak hodnotite nabidky menzy p¥i studiu na vysoké §kole?

Tabulka 12 Jak hodnotite nabidky menzy pfi studiu na vysoké Skole?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

S nabidkou menzy jsem velmi spokojen/a 99 51,8% 60 50,0% 39 54,9%
S nabidkou menzy nejsem viibec spokojen/a 4 2,1% 4 3,3% 0 0,0%
S nabidkou menzy jsem ¢asteéné spokojen/a 83 43,5% 52 43,3% 31 43,7%
S nabidkou menzy jsem ¢asteéné nespokojen/a 5 2,6% 4 3,3% 1 1,4%

Jak hodnotite nabidky menzy pfi studiu na vysokeé skole?

60,0% 54,9%
51,8% 50.0%
0,
>0,0% 43,5% 43,3% 43,7%
40,0%
30,0%
20,0%
1 0,
O'OA) 21% 2[6% 3,3% 3,3% 1.4%
! 0,0% [k
0,0% | -
Celkem FHS FAME
B S nabidkou menzy jsem velmi spokojen/a B S nabidkou menzy nejsem viibec spokojen/a
M S nabidkou menzy jsem ¢aste¢né spokojen/a S nabidkou menzy jsem ¢astecné nespokojen/a

Graf 10 Jak hodnotite nabidky menzy pfi studiu na vysoké skole?

S nabidkou menzy pfi studiu na vysoké Skole je velmi spokojeno vice respondenti z FAME
54,9 %, nez respondentli z FHS 50,0. Vice respondentti z FHS 3,3 % neni viibec spokojeno
s nabidkou menzy pii studiu na vysoké skole, nez respondenti z FAME. S nabidkou menzy

je ¢astecné spokojeno vice respondenti z FAME 43,7 %, nez respondenti z FHS 43,3 %.
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OTAZKA C. 11: Z jakého ditvodu cviite?
Tabulka 13 Z jakého divodu cvicite?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Z duvodu abych se citil/a 1épe ve svém téle 87 45,5% 57 47,5% 30 42,3%
Z duvodu formovani své postavy 60 31,4% 37 30,8% 23 32,4%
Z duvodu hubnuti a zvySeni sebevédomi 44 23,0% 26 21,7% 18 25,4%

Z jakého dlvodu cvicite?
50,0% 45,5% 47,5%
45,0% 42,3%

40,0%

32,4%

35,0% 31,4% 30,8%

30,0% 25,4%
’ 0

25,0% 23,0% 21,7%

20,0%

15,0%

10,0%

5,0%

0,0%
Celkem FHS FAME

B Z dlivodu abych se citil/a |1épe ve svém téle m Z dlivodu formovaéni své postavy

Z davodu hubnuti a zvyseni sebevédomi

Graf 11 Z jakého davodu cvicite?

Z celkového poctu dotazovanych uvedlo vice respondentil z FHS 47,5 %, neZ respondentil
z FAME 42,3 %, ze cvi¢i z diivodu, aby se l1épe citili ve svém téle. Naopak vice respondentil

z FAME 32,4 %, nez respondentti z FHS 30,8 % cvi¢i z davodu formovani své postavy.
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OTAZKA C. 12: Jste spokojen/a se sportovnimi aktivitami p¥i studiu na vysoké §kole?

Tabulka 14 Jste spokojen/a se sportovnimi aktivitami pfi studiu na vysoké skole?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Ano, jsem spokojen/a 143 74,9% 87 72,5% 56 78,9%

Ne, nejsem spokojen/a, sportovni aktivity jsou pro mé
4 2,1% 3 2,5% 1 1,4%
prilis fyzicky narocné

Ne, nejsem spokojen/a, sportovni aktivity jsou pro mé
44 23,0% 30 25,0% 14 19,7%
zbyte¢na zalezitost v ramci studia na vysoké skole

Jste spokojen/a se sportovnimi aktivitami pfi studiu na
vysoké Skole?
90,0% 9
80,0% 74,9% 72,5% 78,9%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0% 23,0% 22.0% 19,7%
20,0% '
10,0% 2,1% 2,5% 1,4%

0,0% — — ——

Celkem FHS FAME

M Ano, jsem spokojen/a
B Ne, nejsem spokojen/a, sportovni aktivity jsou pro mé pfilis fyzicky narocné

Ne, nejsem spokojen/a, sportovni aktivity jsou pro mé zbyteéna zélezitost vramci studia na vysoké skole

Graf 12 Jste spokojen/a se sportovnimi aktivitami pfi studiu na vysoké Skole?

Na otazku sportovnich aktivit pfi studiu na vysoké skole jsou vice spokojeni respondenti
z FAME 78,9 %, nez respondenti z FHS 72,5 %. Naopak vice respondenti z FHS 25,0 %,
nez respondentll z FAME 19,7 % neni spokojeno se sportovnimi aktivitami a jsou pro n¢

zbytecna zélezitost v ramci studia na vysoké skole
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OTAZKA C. 13: Uzili jste nékdy né&jaké 1éKy na sniZeni své hmotnosti, nebo potlateni
chuti k jidlu?

Tabulka 15 Uzili jste nékdy néjaké 1éky na snizeni své hmotnosti, nebo potlaceni chuti k

jidlu?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Ano, Iéky na snizeni hmotnosti nebo potlaceni chuti k

5 2,6% 3 2,5% 2 2,8%

jidlu uzivam pravidelné 2-3x tydné

Ano, Iéky na snizeni hmotnosti nebo potlaceni chuti k

16 8,4% 11 9,2% 5 7,0%

jidlu jsem vyzkousel/a pouze 1x

Ne, 1éky na snizeni hmotnosti nebo potlaceni chuti k

170 89,0% 106 88,3% 64 90,1%

jidlu jsem nikdy neuzival/a

100,0%
80,0%
60,0%
40,0%
20,0%

0,0%

UzZili jste nékdy néjaké léky na sniZeni své hmotnosti, nebo
potlaceni chuti k jidlu?

89,0% 88,3% 90,1%
2,6% S4% 25% 2% 2,8% 10%
— — —
Celkem FHS FAME

M Ano, léky na snizeni hmotnosti nebo potlaceni chuti k jidlu uzivam pravidelné 2-3x tydné
M Ano, léky na sniZzeni hmotnosti nebo potlaéeni chuti k jidlu jsem vyzkousel/a pouze 1x

Ne, léky na snizeni hmotnosti nebo potlaceni chuti k jidlu jsem nikdy neuZival/a

Graf 13 Uzili jste nékdy né&jaké 1éky na snizeni své hmotnosti, nebo potlaceni chuti k jidlu?

Z celkového poctu dotazovanych uvedlo vice respondentt z FAME 90,1 %, neZ respondentt

z FHS 88,3 %, Ze nikdy neuZili 1éky na sniZeni hmotnosti nebo potlaceni chuti k jidlu. Vice

respondentti z FHS 9,2 % jiz n¢kdy 1éky na sniZzeni hmotnosti nebo potlac¢eni chuti k jidlu

uzili, oproti respondentim z FAME, kde je jen 7,2 % respondentti Léky na sniZzeni hmotnosti

nebo potlaceni chuti k jidlu uziva pravidelné 2-3x tydné vice respondentt z FAME 2,8 %,

nez respondentti z FHS 2,5 %.
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OTAZKA C. 14: Uzili jste nékdy diuretika (1éky na zvySeni vylu€ovani mo¢i), abyste

sniZili svoji hmotnost?

Tabulka 16 Uzili jste nékdy diuretika (I1éky na zvySeni vylu¢ovani moci), abyste snizili svoji

hmotnost?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Ano, diuretika uzivam pravidelné 2-3x tydné 2 1,0% 1 0,8% 1 1,4%
Ano, diuretika jsem vyzkousel/a pouze 1x 10 5,2% 5 4,2% 5 7,0%
Ne, diuretika jsem nikdy neuZival/a 179 93,7% 114 95,0% 65 91,5%

UzZili jste nékdy diuretika (Iéky na zvyseni vylu¢ovani moci),
abyste sniZili svoji hmotnost?

100,0% 93,7% 95,0% 91,5%
90,0%
80,0%
70,0%
60,0%
50,0%
40,0%
30,0%
20,0%
10,0% 0% 2% 0,8%
0,0% —

4,2% 1.4% 7,0%
— — I

Celkem FHS FAME

B Ano, diuretika uzivam pravidelné 2-3x tydné m Ano, diuretika jsem vyzkousel/a pouze 1x

Ne, diuretika jsem nikdy neuzival/a

Graf 14 Uzili jste nékdy diuretika (1éky na zvySeni vyluGovani moci), abyste snizili svoji

hmotnost?

Vice respondentd z FHS 95,0 %, nez respondenti z FAME 91,5 % uvadi, ze diuretika
za uCelem snizeni hmotnosti nikdy neuzivali. Vice respondentt z FAME 7,0 %, neZ

respondentl z FHS 4,2 % odpovédélo, Ze diuretika vyzkouseli pouze 1x.
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OTAZKA C. 15: Uzli jste nékdy laxativa (projimadla) za wucelem sniZeni své

hmotnosti?

Tabulka 17 Uzili jste n€kdy laxativa (projimadla) za uc¢elem snizeni své hmotnosti?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Ano, laxativa (projimadla) uzivam pravidelné 2-3X

3 1,6% 2 1,7% 1 1,4%
tydné
Ano, laxativa (projimadla) jsem vyzkousel pouze 1x 12 6,3% 9 7,5% 3 4,2%
Ne, laxativa (projimadla) jsem nikdy neuzival/a 176 92,1% 109 90,8% 67 94,4%
Uzili jste nékdy laxativa (projimadla) za Ucelem sniZeni své
hmotnosti?
100,0% 92,1% 90,8% 94,4%
80,0%
60,0%
40,0%
20,0% 1,6% 6,3% 1,7% 7,5% 1,4% 4,2%
0,0% || || —
Celkem FHS FAME

M Ano, laxativa (projimadla) uzivam pravidelné 2-3x tydné
M Ano, laxativa (projimadla) jsem vyzkousel pouze 1x

Ne, laxativa (projimadla) jsem nikdy neuzival/a

Graf 15 Uzili jste nekdy laxativa (projimadla) za i¢elem snizeni své hmotnosti?

Vice respondentti z FAME 94,4 %, nez respondentti z FHS 90,8 % uvedlo, Ze laxativa nikdy
neuZzivali. Laxativa za ucelem sniZeni své hmotnosti vyzkouSelo vice respondenti z FHS
ato 7,5 %, nez respondentit z FAME 4,2 %. Laxativa uziva pravidelné 2-3x tydné vice

respondentt z FHS 1,7 %, nez respondentti z FAME 1,4 %.
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OTAZKA C. 16: Driel/a jste nékdy néjakou dietu?

Tabulka 18 Drzel/a jste nékdy néjakou dietu?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni  absolutni relativni

hodnoty  hodnoty  hodnoty  hodnoty

Ano, drZel/a nizko sacharidovou dietu 51 26,7% 33 27,5% 18 25,4%
Ano, drzel/a jsem rostlinnou stravu 5 2,6% 4 3,3% 1 1,4%
Ano, drzel/a jsem veganskou stravu 6 3,1% 4 3,3% 2 2,8%
Ano, zkousel/a jsem/zkousim pteruSované

15 7,9% 10 8,3% 5 7,0%
hladovéni
Ne, nedrzel/a jsem zadnou dietu 114 59,7% 69 57,5% 45 63,4%

DrZel/a jste nékdy néjakou dietu?

0, 0,
70,0% 59,7% 5759 63,4%
60,0% :

50,0%
40,0%
30,0% 26,7% 27,5% 25,4%
20,0%
7,9% 8,39 709
10,0% 2,6% 3,1% 3,3% 3,3% 14%2,8%
0,0% | I —
Celkem FHS FAME

W Ano, drZel/a nizkosacharidovou dietu
B Ano, drzel/a jsem rostlinnou stravu
M Ano, drZel/a jsem veganskou stravu
Ano, zkousel/a jsem/zkousim pferusované hladovéni

Ne, nedrzel/a jsem zadnou dietu

Graf 16 Drzel/a jste nékdy né&jakou dietu?

Na otazku, zda jiz n¢kdy drzeli respondenti néjakou dietu odpovédéla vétSina respondentil,
jak z FAME, tak z FHS, Ze nedrzeli zadnou dietu. Vice respondentti z FHS 27,5 %,
nez respondenti z FAME 25,4 % uvedlo, Zze drZelo nizko sacharidovou dietu. Na FAME
drzelo vice respondenti 2,8 % veganskou stravu a na FAME 8,3 % zkouselo, nebo zkousi

preruSované hladoveéni.
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OTAZKA C. 17: Sledujete vyZivové sméry a trendy?

Tabulka 19 Sledujete vyzivové sméry a trendy?

FHS
absolutni
hodnoty

Ano, sleduji intenzivné

vyzivové  sméry a 16 8,4% 6
trendy

Ano, sleduji nékdy
vyzivové  sméry a 59 30,9% 42
trendy

Ne, sleduji sporadicky
vyzivové  sméry a 57 29,8% 36
trendy

Ne, nesleduji  vibec
vyzivové  sméry a 59 30,9% 36
trendy

FHS

relativni

hodnoty

5,0%

35,0%

30,0%

30,0%

Sledujete vyZivové sméry a trendy?

0,
40,0% 35,0%

0,
35,0% 30,9% 29,8% 30,9% 30,0% 30,0%
30,0%
25,0%
20,0%
15,0%
8,4%
0,
10,0% 5,0%
510% .
0,0%

Celkem

14,1%

FAME FAME
absolutni relativni
hodnoty hodnoty
10 14,1%
17 23,9%
21 29,6%
23 32,4%
32,4%
29,6%

23,9%

FAME

B Ano, sleduji intenzivné vyZivové sméry a trendy B Ano, sleduji nékdy vyzivové sméry a trendy

H Ne, sleduji sporadicky vyZivové sméry a trendy 1 Ne, nesleduji viibec vyZivové sméry a trendy

Graf 17 Sledujete vyzivové sméry a trendy?

Dalsi otazka se tykala vyzivovych sméru a trendi, kde uvedli respondenti z FHS 35,0 %,

ze vyzivové sméry a trendy sleduji jen nékdy. Vice respondenti z FAME 14,1 %, nez

respondentti z FHS 5,0 % sleduje intenzivné vyzivové sméry a trendy. Vice respondentl
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z FHS 30,0 %, neZ respondentll z FAME 29,6 % odpovédélo, ze vyzivové sméry a trendy
sleduje jen sporadicky.

OTAZKA C. 18: Jak hodnotite VaSe stravovaci navyky p¥i studiu na vysoké $kole?

Tabulka 20 Jak hodnotite Vase stravovaci navyky pfi studiu na vysoké Skole?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Mg¢ stravovaci navyky zistaly stejné 36,6% 41 34,2% 29 40,8%
Mg¢ stravovaci navyky se zlepsily 32 16,8% 18 15,0% 14 19,7%
Mé¢ stravovaci navyky se ¢astecné zhorSily 75 39,3% 51 42.5% 24 33,8%
Mé¢ stravovaci navyky se absolutné zhorsily 14 7,3% 10 8,3% 4 5,6%

Jak hodnotite Vase stravovaci navyky pfi studiu na vysoké

Skole?

45,0:4 o 39.3% 42,5% 40,8%
:S:g;: e 34,2% 33,8%
30,0%
25,0% 19,7%
20,0% 16,8% 15,0%
15,0% .
10,0% 7,3% 8,3% 5,6%

5,0%

0,0%

Celkem FHS FAME

W Mé stravovaci navyky zGstaly stejné B Mé stravovaci ndvyky se zlepsily

B Mé stravovaci navyky se castecné zhorsily = Mé stravovaci navyky se absolutné zhorsily

Graf 18 Jak hodnotite Vase stravovaci navyky pii studiu na vysoké Skole?

U vice respondentti z FHS 42,5 %, nez u respondentti z FAME 33,8 % se stravovaci navyky
pfi studiu na vysoké Skole ¢astecné zhorsily. U respondenti z FAME 19,7 % se stravovaci
navyky zlepsily, oproti respondentiim z FHS 15,0 %. Vice respondentti z FHS 8,3 % uvedlo,
ze se jejich stravovaci navyky pii studiu na vysoké Skole absolutné zhorsily, oproti

respondentim z FAME 5,6 %.
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OTAZKA C. 19: Myslite si, Ze studium na vysoké §kole miiZze byt diivodem, pro¢ lidé
za¢nou mit poruchy pfijmu potravy?
Tabulka 21 Myslite si, ze studium na vysoké skole mtize byt diivodem, pro¢ lidé za¢nou
mit poruchy pfijmu potravy?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Ano, myslim si, ze studium na vysoké $kole mize byt

) ) 79 41,4% 57 72,2% 22 31,0%
divodem, pro¢ lidé za¢nou mit poruchy pfijmu potravy

Ne, nemyslim si, Ze studium na vysoké $kole muze byt

i ] 40 20,9% 21 26,6% 19 26,8%
divodem, pro¢ lidé za¢nou mit poruchy piijmu potravy
Nejsem si jisty/a, jestli studium na vysoké skole muze

byt divodem, pro¢ lidé za¢nou mit poruchy piijmu 72 37,7% 42 53,2% 30 42,3%
potravy

Myslite si, Ze studium na vysoké skole mize byt divodem,
proc€ lidé zaCnou mit poruchy prijmu potravy?
80,0% 72,2%
70,0%
60,0% 53,2%
50,0% % 3%
41,4% 37.7% 42,3%

40,0% 31,0%

26,6% 26,8%
30,0% 20,9%

20,0%
10,0% .
0,0%
Celkem FHS FAME

W Ano, myslim si, Ze studium na vysoké skole mize byt divodem, proc¢ lidé zacnou mit poruchy pfijmu
potravy

B Ne, nemyslim si, Ze studium na vysoké skole mize byt divodem, proc¢ lidé zacnou mit poruchy pfijmu
potravy

Nejsem si jisty/a, jestli studium na vysoké Skole miZe byt diivodem, proc lidé zaénou mit poruchy pfijmu

notravv

Graf 19 Myslite si, ze studium na vysoké skole mize byt diivodem, pro¢ lidé za¢nou mit

poruchy piijmu potravy?

Vice respondentti z FHS 72,2 % si mysli, ze studium na vysoké Skole miize byt diivodem,

pro¢ lidé za¢nou mit poruchy piijmu potravy, naopak u respondenti z FAME 31,0 %
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si to mysli pomémé malé % respondentd. Respondenti z FHS 53,2 % si nejsou jisti,
zda studium na vysoké skole mize byt divodem, pro¢ lidé za¢nou mit poruchy pfijmu

potravy v porovnani s respondenty z FAME, kde si neni jisto 42,3 % respondent.

OTAZKA C. 20: Jaké by mohly byt dle Va$eho nazoru nejvétsi piiciny nezdravého
stravovani na vysoké Skole?

Tabulka 22 Jaké by mohli byt dle Vaseho nazoru nejvétsi pticiny nezdravého stravovani na

vysoké skole?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Naroény rozvrh ve skole 41,4% 59 49,2% 20 28,2%

Naroéné studium a piiprava na studium 50 26,2% 28 23,3% 22 31,0%
Zkouskové obdobi 55 28,8% 27 22,5% 28 39,4%
Samotné zkouseni 2 1,0% 2 1,7% 0 0,0%
Konfliktni vyuéujici 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
Naro¢né praxe 5 2,6% 4 3,3% 1 1,4%

Jaké by mohli byt dle Vaseho nazoru nejvétsi priciny
nezdravého stravovani na vysoké Skole?

60,0%

49,2%
0,
P00% 41,45 39,4%
40,0% 31,0%
. 26,2%/— 28,8% 23,3% 28,2%
30,0% 22,5%
20,0%
10,0% 1’0% 2’6% 1[7% 3,3% 010% 1’4%
0,0% _ f—
Celkem FHS FAME
B Ndrocny rozvrh ve Skole W Ndroc¢né studium a pfiprava na studium
B Zkouskové obdobi B Samotné zkouseni
Konfliktni vyucujici Naroc¢na praxe

Graf 20 Jaké by mohli byt dle Vaseho nazoru nejvétsi pticiny nezdravého stravovani na

vysoké skole?
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v

49,2 % respondentl si mysli, Ze nejvétsi pricinou nezdravého stravovani na vysoké Skole
je naro¢ny rozvrh, v porovnani z FAME, kde si mysli, Ze pfi¢inou nezdravého stravovani
na vysoké Skole je zkouskové obdobi 39,4 %. Vice respondentdt z FAME 31,0 %,

nez respondentd z FHS 23,3 % si mysli, Ze je za nejvétsi pti¢inou nezdravého stravovani

naroc¢né studium a ptiprava na studium.

OTAZKA C. 21: Jsem student/ka oboru
Tabulka 23 Jsem student/ka oboru

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Porodni asistence - Fakulta humanitnich studii,

) 30 15,7% 30 25,0% 0 0,0%
Univerzita Tomase Bati
Socialné¢ zdravotni pracovnik- Fakulta humanitnich
9 4,7% 9 7,5% 0 0,0%
studii, Univerzita Tomase Bati
VSeobecna sestra - Fakulta humanitnich studii,
81 42,4% 81 67,5% 0 0,0%
Univerzita Tomase Bati
Ekonomika a management podniku - Fakulta
) ) ) ) 36 18,8% 0 0,0% 36 50,7%
managementu a ekonomiky, Univerzita Tomase Bati
Ekonomika a management ve vefejné spravé a
regionalnim rozvoji - Fakulta managementu a 15 7,9% 0 0,0% 15 21,1%
ekonomiky, Univerzita Tomase Bati
Ugetnictvi a dané - Fakulta managementu a
20 10,5% 0 0,0% 20 28,2%

ekonomiky, Univerzita Tomase Bati
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Jsem student/ka oboru

100,0%
67,5%
50,7%
50,0% 42,4%
18,8% 25,0% 21,1% 282%
0, 7 0,

15,7/317% S0 10,5% 5% 0,0% 0,0% /

. 3 . 0,0% | 0,0% 0,0% | 0,0%
0,0%

Celkem FHS FAME

B Porodni asistence - Fakulta humanitnich studii, Univerzita Tomase Bati

B Socialné zdravotni pracovnik- Fakulta humanitnich studii, Univerzita Tomase Bati

B Vseobecna sestra - Fakulta humanitnich studii, Univerzita Tomase Bati

B Ekonomika a management podniku - Fakulta managementu a ekonomiky, Univerzita Tomase Bati
Ekonomika a management ve verejné spravé a regionalnim rozvoji - Fakulta managementu a ekonomiky,

Univerzita Tomase Bati

Graf 21 Jsem student/ka oboru

Z grafu vidime, Ze na FHS je nejvice odpovédi z celkového poctu dotazanych respondentti
na této fakulté od vSeobecnych sester 67,5 %, poté od porodnich asistentek 25,0 % a nejménée
od zdravotné socialnich pracovniki 7,5 %. Co se tyka FAME, je nejvice odpovédi z oboru
ekonomika a management podniku 50,7 %, dale z oboru t¢etnictvi a dan¢ 28,2 % a nejméné

Z oboru ekonomika a management ve vetejné sprave a regionalnim rozvoji 21,1 %.

OTAZKA C. 22: Ktery ro¢nik studujete?

Tabulka 24 Ktery ro¢nik studujete?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

1. 61 31,9% 50 41,7% 11 15,5%
2. 44 23,0% 30 25,0% 14 19,7%

3. 86 45,0% 40 33,3% 46 64,8%
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Ktery roCnik studujete?

70,0% 64,8%
60,0%

50,0% 45,0%

41,7%

40,0%

31,9% 33,3%

30,0%

25,0%

23,0%
19,7%

20,0% 15,5%

10,0%

0,0%
Celkem FHS FAME

ml m2 m3.

Graf 22 Ktery ro¢nik studujete?

Na FHS studuje 1. ro¢nik 41,7 % respondentt v porovnani s FAME, kde studuje prvni ro¢nik
15,5 % oslovenych respondentl. Vice respondentt v 2. ro¢niku je na FHS a to 25,7 %, nez
respondentll na FAME 19,7 %. Vice respondentl ve 3. ro¢niku je na FAME 64,8 %, nez
respondenttl

na FHS 33,3 %.

OTAZKA C. 23: Jaké je Vase pohlavi?

Tabulka 25 Jaké je Vase pohlavi?

FHS FHS FAME FAME
absolutni relativni absolutni relativni

hodnoty hodnoty hodnoty hodnoty

Zena 179 93,7% 117 97,5% 62 87,3%

Muz 12 6,3% 3 2,5% 9 12,7%
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Na FHS je vice zen 97,5 %, nez na FAME 87,3 %. V porovnani s muzi, je na FAME vice
muzu 12,7 %, nez muzi na FHS 2,5 %. Jde o procentualni vyjadfeni poméru Zen a mizu

na jednotlivych fakultach zvlast.
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DISKUZE

Z vysledkti dotaznikového Setfeni jsou patrné nasledujici vysledky a zavéry, tykajici
se hlavniho a dil¢iho cile a budou nésledné shrnuty. Celkem se tohoto Setfeni zucastnilo
191 respondentl, kterym byl rozeslan dotaznik pies internetovou stranku survio.com.
Na Fakult¢ humanitnich studii na dotaznik odpovédélo celkem 81 vSeobecnych sester,
30 porodnich asistentek a 9 zdravotné socialnich pracovnikli. Na Fakulté managementu
a ekonomiky zodpovédélo dohromady 36 studenti z oboru ekonomika a management
podniku, 20 studentli z oboru uletnictvi a dané a 15 studentd zoboru ekonomika
a management ve vefejné spraveé a regionalnim rozvoji. Dale jsme rozdélovali respondenty
podle pohlavi u vSeobecnych sester je 79 Zen a 2 muZi, u porodni asistence je 29 Zen a 1 muz
a u zdravotné socialniho pracovnika je 9 zen a 0 muzi. Na fakult¢ managementu
a ekonomiky je u oboru ekonomika a management podniku 30 zen a 6 muzi. Ekonomika
a management ve vefejné sprave a regionadlnim rozvoji ma 14 Zen a 1 muze a obor tcetnictvi

a dané ma 18 Zen a 2 muZe.

Prvni otdzka je vénovéna poruchdm piijmu potravy a co pro respondenty znamenaji.
Pro respondenty na Fakulté humanitnich studii znamenaji poruchy piijmu potravy narusené
vnimani svého téla — navzdory normalni hmotnosti nebo podvaze, a naopak pro respondenty
z Fakulty managementu a ekonomiky poruchy piijmu potravy znamenaji intenzivni strach

Z piibirani na vaze a neustala kontrola své hmotnosti.

Druha otazka se zabyvala otazkou co podle respondentii ma nejvyznamnéjsi vliv na vznik
poruch pfijmu potravy. Respondenti z Fakulty humanitnich studii odpovédéli nejvice
nespokojenost s vlastnim télem, vliv médii a jejich ideal Stihlosti a nevhodné poznamky
na jejich vzhled. Respondenti z Fakulty managementu a ekonomiky nejvice odpovédéli,

Ze je to nespokojenost s vlastnim télem a vliv médii a jejich ideal Stihlosti.

Treti otazka se tykala charakterovych rysu, které podle respondentti nejvice pfispivaji
k rozvoji poruch piijmu potravy. Respondenti z Fakulty managementu a ekonomiky
i respondenti z fakulty humanitnich studii odpovéde¢li, Ze si nejvice mysli, Ze pfi¢inou vzniku
poruch pfijmu potravy patii zranitelnost a pochybnost ohledn¢ sebe sama a nedostatek

sebedivery.
Autorka Vagnerova (1999, s. 123) uvadi, Ze charakteristické rysy pro osoby trpici mentalni
anorexii je senzitivita, jedinci byvaji zodpovédni, svédomiti az perfekcionisté. Trpi

nejistotou a maji nedostatecné sebevédomi a byvaji spiSe introvertni povahy. U osob
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se sklonem k mentalni bulimii jsou osobnostni rysy podobné, jako u mentalni anorexie,

to znamena nizké sebevédomi, nejistota a zavislost na nazorech druhych lidi.

Autorka Papezova (2012, s. 28, 29, 30, 31) uvadi, ze nékteré osobnostni rysy mohou zvysit
nachylnost ke vzniku poruch piijmu potravy a to miize byt perfekcionismus, sebekriticnost,

zranitelnost a nestalost a impulzivni chovani.

Na otazku, zda méli respondenti zkuSenost s poruchami piijmu potravy, odpovédélo
7 respondentti z Fakulty humanitnich studii, ze trpélo mentalni anorexii a 6 respondentti
z Fakulty managementu a ekonomiky. Vice respondentt z Fakulty humanitnich studii ma
naruseny pfistup kjidlu a trpélo psychogennim prejidanim. Z Fakulty managementu

a ekonomiky vice respondenti trpélo mentalni bulimii.

Autorka Rosslerova (2017) od svych respondentli na Pedagogické fakulté zjistovala, zda
maji jeji respondenti vlastni zkuSenost s poruchami piijmu potravy. Vysledky ukazali,
ze vlastni zkuSenost s poruchami pfijmu potravy respondenti méli v 65 % piipada.

Na odpovéd ne odpovédélo 35 % respondenti.

Dle mého nazoru zajimavosti je, ze velky pocet respondentt, jak z Fakulty humanitnich

studii, tak z Fakulty managementu a ekonomiky je spokojeno se svoji postavou.

Pti prozkoumani literatury byla objevena bakalafska prace na téma Poruchy piijmu potravy

z pohledu studentti Pedagogické fakulty od autorky Lucie Rosslerové z roku 2017.

Rosslerova také zjistovala, jak jsou jeji respondenti spokojeni se svou postavou a vysledky
byli nasledujici. 54 % respondentii neni spokojeno se svoji postavou a 44 % respondentil
ano. Autorka Marholtova zjistila, ze z oslovenych respondentti z FAME a FHS, je se svou

postavou vice spokojeno, nez nespokojeno.

Autorka Barbora Cechova, které psala diplomovou praci na téma Poruchy pfijmu potravy
u mladistvych — anorexie, bulimie z roku 2017, také zjistovala, zda jsou jeji respondenti
spokojeni se svou postavou a velké ¢ast respondentii odpovédéla, Ze se svoji postavou jsou

spokojeni.

Autorka Zuzana Karhankova, ktera zpracovala bakalafskou praci na téma Poruchy piijmu
versus zdravy zivotni styl z roku 2009, se u svych respondentl snazila zjistit, zda maji radsi
light vyrobky a dietni stravu. Vysledky ukazaly, Ze respondenti nemaji radi light vyrobky

a dietni stravu.
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Autorka Marholtova ve své bakalaiské praci zjiStovala, zda si jeji respondenti vybiraji
do svého jidelnicku pfevazné nizkotucné alternativy jidel a zjistilo se, Ze si spiSe nevybiraji

do svého jidelni¢ku pievazné nizkotucné alternativy jidel.

Na otazku dodrzovéni zasad stravovani pii studiu na vysoké Skole, se zjistilo,

Ze se respondenti z obou fakult snazi dodrzovat zasady spravného stravovani pii studiu.

Autorka Rosslerova (2017) pokladala respondentim otazku, zda jiz n€kdy drzeli néjakou
dietu a zjistilo se, Zze drzeli jiz n&jakou dietu a to v 55 %, odpovéd ne uvedlo 45 %

respondentul.

Autorka Marholtova také zjistovala u svych respondenttl, zda jiz né€kdy drzeli n¢jakou dietu
a zjistilo se, Zze nejvice prevladala odpoveéd’, ze respondenti nikdy nedrzeli zadnou dietu
ato v 57 % u Fakulty humanitnich studii a v 63,4 % u Fakulty managementu a ekonomiky.

Ale ¢ast respondentt uvedlo, Ze drzelo nizko sacharidovou dietu.

Dle mého nazoru je velmi tézké dodrzovat pravidelné stravovani na vysoké skole, kvuli
nedostatku ¢asu a naroénému rozvrhu pii studiu. Stravovaci navyky u respondentd z Fakulty
humanitnich studii se ¢asteéné zhorSily a u respondentd z Fakulty managementu

a ekonomiky ziistaly stejné.

v

Nejvétsi pric¢iny nezdravého stravovani pii studiu na vysoké skole uvedli respondenti,

Ze je to pravé narocny rozvrh ve Skole, naro¢né studium a samotné zkouSkové obdobi.

Posledni otazky v dotazniku se tykaly uzivani diuretik a laxativ u studentli na vysoké skole.
Vysledkem bylo zjisténi, Ze velkd ¢ast studentd nikdy neuzivala diuretika ani laxativa

za ucelem snizeni své hmotnosti.
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ZAVER
Bakalarska praci se zabyvala Poruchami pfijmu potravy u studentl terciarniho vzdélavani

na Fakult¢ humanitnich studii a na Fakult¢ managementu a ekonomiky na Univerzité

Tomase Bati ve Zliné.

Teoreticka ¢ast byla rozdélena do tii kapitol. Prvni kapitola se zabyvala zdravym Zivotnim
stylem a vyzivou, zasadami zdravého stravovani, pohybem a popisovala stres u studenti
na vysoké Skole jako moznou pficinu pro vznik poruch pfijmu potravy. Ve druhé kapitole
byla charakterizovana oblast poruch pfijmu potravy, konkrétné co je mentalni anorexie,
mentalni bulimie a psychogenni pfejidani. Posledni kapitola v teoretické casti bakalarské

prace se vénovala typlim 1écby a moznostem pomoci.

V praktické casti byl uskute¢nén kvantitativni vyzkum, pomoci dotaznikového Setfeni
realizovany prostfednictvim on-line dotaznikového Setfeni pfes internetovou stranku
survio.com, jejimz cilem bylo zjistit naptiklad, co pro oslovené respondenty znamenaji
poruchy pfijmu potravy, jaké maji stravovaci navyky a zda drzeli nékdy diety. Nasledné bylo
hlavnim cilem ze zjisténych dat porovnat vybrané fakulty. Cilovou skupinou byli studenti
prvnich, druhych a tietich ro¢nika prezencni formy studia, na Fakulté humanitnich studii
a na Fakulté¢ managementu a ekonomiky. Na FHS byly vybrany tii obory, obor v§eobecna
sestra, porodni asistence a zdravotné socialni pracovnik. Na FAME byly vybrany také tii
obory, obor ekonomika a management podniku, ekonomika a management ve vefejné spravé

a regionalnim rozvoji a obor ucetnictvi a dané.

Z vysledku vyzkumu bylo naptiklad zjisténo, ze pro respondenty poruchy piijmu potravy
znamenaji narusené¢ vnimani svého té€la navzdory normalni hmotnosti nebo podvaze.
Respondenti na FHS maji vétsi predispozice k mentalni anorexii a psychogennimu piejidani.

Na FAME maji respondenti vétsi predispozice k mentalni bulimii.

Na FHS mélo vice respondentti zkuSenost s mentalni anorexii a psychogennim piejidanim,

nez na FAME.
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I Priloha: dotaznik

Poruchy pfijmu potravy u studenti terciamiho vzdélavani

1 Poruchy pfijmu potravy dle Vaseho nazoru znamenaji
Nipovida k otdzce: Vyberte jednu odpovéd

Neustalé Naruené vnimani svého téla - Intenzivni strach z pfibirani na
O myslenky na O navzdory normalni hmoetnosti O vdze a neustala kontrola své
jidlo a hubnuti nebo podvaze hmotnosti

Patologicky strach z
tloudtky

O

Omezovani se ve stravé a

O vyhybani se tutnym a O Jiné.
kalorickym jidldm

2 Na vznik poruch pfijmu potravy ma dle Vaseho nazoru nejvyznamnéjsi vliv

Napoviéda k otazce: Vyberte jednu odpovéd

¢~ Nespokojenost s Y gtz 7~ Problémy ve ~ Problémyv
J vlastnim télem C/ ' S O SHres \‘) kole b rodiné

Is AT Vliv médii a jejich ideal Nevhodné pomamky na S i

'\_) Touha byt tihlejsi O Lihloti R O na’§v7hledp ky \_) Jiné..

3 Jakeé jsou dle Vadeho nazoru charakteroveé rysy, které nejvice prispivaji k rozvoji poruch pfijmu
potravy?

Napovida k otdzce: Vyberte jednu odpovéd

O impuliivita O Zranitelnost - pochybnost ohledné sebe sama, O Perfekcionismus - snadit se byt O Pfehnana

nedostatek sebed(ivéry ve viem nejlepsi sebekritiénost
O Jiné.
4 Mate vlastni zkuSenost s poruchami pfijmu potravy?
Nipovida k otazce: Vyberte jednu odpovéd
. X Ano, mam, trpéla Ano, mam, trpéla jsem 3 d
O Ano, mam, trpéla jsem O isem ment3ini O psychogennim O Ne, nemam, ale dle mého nazoru

mentalni anorexii A R D mam narueny pfistup k jidlu
bulimii prejidanim
Ne, nemam Zidné Zusenosti

b s poruchami pfijmu potravy



Poruchy pfijmu potravy u studentd tercidrniho vzd&Livani

5 Jak hodnotite svoji postavu?
Nipovida k otazce: Fderte jedny odbowdd”
Isem nespokojen/d se svou

Jsem
O nespokojen/d se O postavou, mélfa bych zhubnout
¥oU postavou 1-5kg

C‘ Isem nespokojen//a se svou postavou,

D lsem spokojen/a
mélfa bych zhubnout vice jak 5 kg

se svojil postavou

. Meyabych dle
| mého nazoru
pfibrat

6 lidlo povazuji za

Nipovida k otazce: Fbente jedny ogbowd”

. . Na jidlo se t8&im a vidy s Na jidlo se t&%im, ale nejsem lidlo povatuji za
O ssem gurmen O na néj udélam fas O schopen/schopna si na néhe udélat as O adroj energie

7~ lidlo povaduji za

O nutné zlo

7 Kolikrat denné se stravujete pfi studiu na vysokeé Skole?

Napovida k otazce: Mderte jedny odoowdd”

D 3-4 denné O Sx denné nebo vice G 2x denné O Pouze 1x denné

8 Vybirate do svého jidelnicku prevazné nizkotucné altemativy jidel?
Nipovida k otazee: Fderte jedny odbowd

O Rozhodné ano O Spie ano O Spite ne O Rozhodné ne

9 Dodrzujete zasady spravného stravovani pii studiu na vysokeé Skole?
Napovida k otazee: Fderte jedny odoorwdd
Ano, dodriuji zsady spravného

stravovani pfi studiu na vysoké
Skole

O Me, nedodriuji zsady spravného Ano, snadim se dodriovar zasady spravného
stravovani pi studiu na vysoké kole stravovani pfi studiu na vysoké Skole

10 Jak hodnotite nabidky menzy pfi studiu na vysoké Skole?
Napowida k otazce: Fderte jedny odbowd

r) § nabidkou menzy jsem /} 5 nabidkou menzy nejsem O S nabidkou menzy jsem O S nabidkou menzy jsem
~ velmi spakojen/a " viibec spokojen/a Easteiné spokojen/a tastetné nespokojen/d
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11 Z jakého divedu cvicite?
Napovida k otazce: Viderte fedng oopovia”

O £ divodu abych se citilfa lépe ve svém téle O Z divodu formovani své postavy O Z divodu hubnuti a zvyieni sebevédomi

12 Jste spokojen/a se sportovnimi aktivitami pfi studiu na vysoké skole?
Napovida k otazce: Hiderte fedny oobovia”™

r-;l Ano, jsem /j Me, nejsem spokojen/d, sportovni aktivity O Ne, nejsem spokojen/d, sportovni aktivity jsou pro mé
- spokojen/a - jsou pro mé pfilis fyzicky narofné hytednd zalefitost v ramci studia na vysoké ole

13 Uzili jste nékdy néjaké Léky na snizeni své hmotnosti, nebo potlaceni chutik jidlu?
Népovida k otazce: Fiderte fedny oobovda”™

Ano, |&ky na snifeni hmotnasti, nebo - Ano, lEky na sniZeni hmotnosti, nebo Ne, I&ky na snifeni hmotnosti, nebo
potladeni chuti k jidlu ufivam pravidelné '\_) potlateni chuti k jidlu jsem vyzkoudel/a O potlateni chuti k jidlu jsem nikdy
2-3x tydné pouze 1x neudival/a

14 Uzili jste nékdy diuretika ( Leky na zvy3eni vylutovani modi), abyste snizili svoji hmotnost?
Napovbda k otdzce: Miberte fednu odpovld”

O Ano, diuretika uFvam pravidelné 2-3x O Ano, diuretika jsem vyzkousel/a pouze O Ne, diuretika jsem nikdy
tydné 1x neugvalfa

15 Uzili jste nékdy laxativa (projimadla) za (icelem snizeni své hmotnosti?
Nipovida k otazce: Miderte fedng oobovia”

r-) Ano, laxativa (projimadla) ufivam /j Ano, laxativa (projimadia) jsem .r-) Ne, laxativa (projimadia) jsem nikdy
- pravidelné 2-3x tydné ~ wyzkoudel pouze 1x neutivalfa
16 Drzel/a jste nékdy néjakou dietu?
Napovida k otazce: Hiderte fedny oobovia”™
Ano, drielfa Ano, drielfa jsem l:'\ Ano, driel/a jsem Ano, Zcoudel/a jsem/Zoutim
nizkosacharidovou dietu rostlinnou stravu g veganskou stravu " prerutované hladovéni

O Ne, nedriel/a jsem
HEdnou dietu
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17 Sledujete vyzivove smery a trendy?

Népovida k otizce: Viderte feda odpowda”

O Ano, sleduji intenzivné
vyFivové sméry a trendy

18 Jak hodnotite Vase stravovaci navyky pfi studiu na vysoké Skole?

Nipovida k atizee: Viderte fedny odpovdd”

7 Mé stravovaci ndvyky
mistaly stejné

O Ano, sleduji nékdy
vyivove sméry a trendy

C Ne, sleduji sporadicky

o/ Méstravovaci nawky o~ Mé stravovac] nawyky se
\‘) se feplily J

tastelné zhordily

vyZivové sméry a trendy

O Ne, nesleduji viibec
viFivové sméry a trendy

O Mé stravovaci navyky se

absolutné zhordily

19 Myslite si, Ze studium na vysokeé Skole maze byt divodem, proc lidé zacnou mit poruchy

pfijmu potravy?
Nipovida k otdzce: Viderte fedn oopovia”

Ano, myslim i, 22 studium na vysoke
O Zkole miZe byt divodem, pro€ lidé
m=inou mit poruchy pfijmu potravy

O kole mide byt divodem, proé lidé

Me, nemyslim si, #e studium na vysoké

m=inou mit paruchy pfijmu potravy

MNejsem si jisty/d, jestli studium na
C‘ wvysoke Zkole mide byt divodem, proé
lidé zatnou mit poruchy pfijmu potravy

20 Jaké by mohly byt dle Vaseho nazoru nejvétsi pficiny nezdravého stravovani na vysoke Skole?

Napovida k otazee: Viderte feday odpovda”

| Nirotny rozvrh ve /:I Wirofné studium a pfiprava na /;\I Zkoudkoveé Samotné . Konflikeni
' Hole ' gudium " obdobi ouseni g wyulujici
D Narotna praxe
21 Jsem student/ka oboru
Napoviida k otdzce: Vberte fedn odpovida”
. Socidlné zdravotni Vieobecn sestra- Ekonomika a management
Porodni asistence - Fakulta . Fakulta .
| humanitnich studii, Univerzita O pracovnik - Fakulta D humanitnich O podniku - Fakulta
- Tomste Bati ' humanitnich studii, dil. Univers managementu a ekonomiky,
omase Satl Univerzita Tomade Bati stu I.I' nwgmta Univerzita TomaZe Bati
Tomade Bati

Ekonomika a management ve vefejné

 spravé a regiondinim rozvoji -
Fakulta managementu a ekonomiky,
Univerzita Tomase Bati

Uéeznictvi a dané -
Fakulta managementu
a ekonomiky,
Univerzita Toméage Bati



Poruchy pffjmu potravy u studentd terciarnfho vzdélavani

22 Ktery rocnik studujete?

Napovida k otdzce: Viderte jednu odpovdd

Ot O, O

23 Jakeé je Vade pohlavi?

Nipovida k otazce: Vyberte jednu odpovéd

O 2zea O Mut



