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Uvod

Téma své bakalarské prace, ,,Konzumace kavy a cokolady ve sménném a

‘

jednosmenném provozu “, jsem si zvolila hlavné z toho divodu, ze s t¢émito dvéma
potravinami se ve zdravotnictvi setkdvam velmi Casto, pfedev§im v rdmci praxe na
riznych odd¢lenich, a vzdy m¢ zajimalo, jaky vlastné maji tyto dvé suroviny vliv
na naSe zdravi a jaké negativni a pozitivni €inky se od toho odrazi. Z mého pohledu
je téma konzumace kévy a ¢okolddy ve zdravotnictvi stidle opomijené a rada bych
tuto problematiku 1épe objasnila. Mé& samotnou ¢eka v budoucnu dlouholetd praxe

ve zdravotnictvi a rdda bych znala veskeré dopady na zdravi, které tyto potraviny

pfinasi, at’ uz v negativnim, tak v pozitivnim svétle.

Cilem této prace je zjistit, zda sestry pracujici ve sménném a jednosménném
provozu maji zvySenou konzumaci kavy a ¢okolady oproti konzumaci v doméacim
prostiedi. Dal$imi cili této prace je zjistit, zda sestry pracujici ve sménném provozu
maji vySsi konzumaci kavy a cokolddy nez sestry pracujici v jednosménném
provozu a zda je zvySend konzumace kavy a cokolady ve sménném a
jednosménném provozu spojena s prevalenci nadvahy a obezity ve sledovaném

vyzkumném souboru.

V teoretické casti prace se budu v uvodu vénovat pivodu, historii a
zpracovani samotné kavy a cokolady. Dale velkou ¢ast vénuji pozitivnim a
negativnim u¢inkiim kavy a cokolady na lidsky organismus. Rada se také zminim
o rozdilnosti prace ve sménném a jednosménném provozu v ndvaznosti na to, Ze se

budu vénovat praveé rozdilim konzumace v téchto provozech.

Ve vyzkumné ¢asti prace se budu vénovat dotaznikovému Setfeni, kde budu
zkoumat, jaky je rozdil mezi konzumaci v pracovnim a mimopracovnim prostiedi,
v jakém z provozi je konzumace vyssi a jak se tato konzumace podili na prevalenci

nadvahy a obezity.



Vystupem této prace bude vyhodnoceni stanovenych cilii a vyzkumnych
otazek na zakladé vysledk dotaznikového Setfeni. Dale napsdnim této prace

doufam ve vétsi informovanost ohledné dopadti kavy a ¢okolady na naSe zdravi.



Teoreticka ¢ast

1 Historie cokolady

Piibéh cokolady zacal uz pred 3000 lety, kdy civilizace zvana Olmékové
poprvé domestikovala kakaovou rostlinu (Squicciarini & Swinnen, 2016). Dle
vétsSiny Evropant jsou za objevitele kakaovniku a nasledné¢ vyrobce Cokolady
povazovani Aztékové, ale je dokazano, ze pravé Olmékové a dale Mayové a
Toltékové si k péstovani a zpracovani cokolddy nasli cestu diive pfed nimi
(Arcimovicova, 1999). Civilizace Olmékl je povazovana za nejstarsi americkou
civilizaci, kterd obyvala pobfezi Mexického zdlivu v letech 1500 az 400 pt.n.l.
(Moss a Badenoch, 2009). Pravé na tomto pobiezi byly dobré podminky pro
pestovani kakaovniku. O zZivoté této civilizace neni dochovano mnoho dikazii
(Arcimovicova, 1999). Jednim z mala dikazi, které potvrzuji jejich skutecnost a
spojeni s historii za¢inajici cokolady, jsou nalezené stopy kakaa na keramickych

nadobéch z doby jejich existence (Moss a Badenoch, 2009).

Dalsi civilizaci, ktera je spojovana s péstovanim kakaa, jsou Mayové, ktefi
jsou povazovani za prvni zakladatele kakaovych plantazi, a to v Mexickém
Yucatanu roku 600 naseho letopoctu (Beckett, 2008). Mayové jsou povazovani za
zemédélce, pro které byla velice dllezitd troda. Jejich civilizace byla zaloZena na
nabozenstvi a spojeni s bohy. V¢éfili tomu, ze na urodu ma vliv pravé obliba a
neobliba bohi, tu se od nich snazili ziskat obétnimi dary v podob¢ kakaovych ploda

(Arcimovicova, 1999).

Po civilizaci Mayi pfevzali moc témét celého Mexika Toltékové, kteti se
vyznamné vénovali rozvoji obchodovani s riiznymi surovinami, mezi které pattilo
1 kakao. Uz v této dob¢ se kakaové boby vyuzivaly jako platidlo a jejich hodnota
byla vysoka. Byly néstrojem ziskani respektu a vaznosti ve spolecnosti, proto se
k nim vétSinou dostaly jen uslechtilé vrstvy a ty niz§i mély moZnost jen pfi
vyjimeénych slavnostech (Arcimovicova, 1999; Cerny, 2020). Slouzily predevsim

ke kupovéani zbozi, ale i otrokil (Arcimovicova, 1999).



1.1 Historické uziti cokolady v mediciné

Uz v minulosti se ¢okolada povazovala v nékterych aspektech za surovinu
prospivajici zdravi a vyuzivala se jako 1€k na nékteré nemoci. Jednalo se hlavné o
jeji ucinky na nespavost, snizeni horecky, zlepSeni traveni a procisténi krve. Déle
se také povazovala za pomocnika ke zvySeni plodnosti a k leh¢imu pribéhu porodu.

V priibéhu 17.-18. stoleti se prodavala v 1ékarnach (Arcimovicova, 1999).

Mezi domorodci se vyuzivala k 1é¢bé popalenin, vyrazek, bolesti prsa, ale 1
k 1é€b€ problému s genitaliemi nebo u rektalnich podrazdéni. K 1é€bé horecek a
kfe¢i se vyuzivalo kakao spolecné s paprikou, medem a tabadkovou $§t'avou jako
smés (Cerny, 2020). Kakao je znamé také tim, Ze se vyuzivalo jako vykufovadlo
pti [éEbe malarie a dalSich horecnatych onemocnéni. To se praktikovalo predevsim
v indianském kmeni Kuna, ktery sidlil v Panamé (Arcimovicova, 1999; Cerny,

2020).

Zajimavosti ¢okolady je fakt, ze plsobi jako afrodiziakum. Urcité slozky
¢okolady ve spojeni s kofeinem navozuji pocit pohody (Montagna et al., 2019). Uz
v minulosti civilizace Aztékti a Mayu vyuzivala cokoladu jako afrodiziakum.
Jednim ze zplsobl zvySeni sexudlni touhy bylo miseni cokoladdy s rliznymi
pfisadami, jako listy peptfovniku nebo dokonce s lysohldvkami (Arcimovicova,

1999).

2 Kakaovnik (Theobroma cacao)

Samotna cokoldda je az findlnim produktem nékolika ptedchozich kroki
vyroby. Dulezité je védét, z ceho se vitbec vyrabi. V ptipad¢ ¢okolady se jedna o
kakaovy strom neboli kakaovnik, latinsky nazyvan Theobroma cacao, neboli
“pokrm boht* (Tan et al., 2021). Jedna se o jeden z druhti jihoamerickych stromi
a ¢okolada se vyrabi z jeho semen, tzv. kakaovych bobt. Pro jeho rist je dilezita
niz$i lokalita desStného pralesa bez vyskytu pifimého slune¢niho svétla, praveé

z tohoto divodu se péstuje zaroven s jinymi rostlinami, které kakaové rostliny
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zastifiuji, a tim je ochraiuji (Cerny, 2020). Kakaovnik je kromé& prostiedi také
citlivy na teplo. Vyhovujici teplota, aby se rtstu stromu dafilo, se vyskytuje mezi
21-32 °C a minimalni snesitelna teplota je 15 °C (Arcimovicova, 1999). Kakaovy
strom muze dosdhnout vysky az 12 metri. Kakaové boby zacina plodit az po 5
letech, ale maximalni urody dosahuje az po 10 letech ristu (Verna, 2013). Po tom,
co dosahne maximalni urody, plodi az 100 plodt za rok. Zajimavosti je, Ze Sifeni
kakaovych rostlin v minulosti méli na svédomi riizni obratlovci, napiiklad krysy
nebo veverky, ktefi z téchto plodi vyjidali duzinu, kterd je uvnitf. Plody vsSak
obsahuji i hotka semena, ktera po rozlousknuti plodu zahazovali na zem, a tim

rostlinu §ifili po riznych mistech pralesa (Cerny, 2020).

2.1 Vyroba cokolady

Hlavni ingredienci pro vyrobu ¢okoladdy jsou kakaové boby, které musi
projit mnoha kroky, aby z nich vznikla kvalitni cokoldda. Mezi tyto kroky patii
fermentace, suSeni, prazeni, mleti, michani vSech ingredienci, konSovani a

temperovani (Barisi¢ et al., 2019).

Fermentace kakaovych bobt slouZi pfedevsim k utlumenti jejich hotké chuti,
ale také k odstranéni zbylé duZiny, aby nedochazelo ke kaZzeni. K fermentaci se
vyuzivaji tzv. potni komory v podobé& jdmy nebo se nechavaji na zemi a prikryvaji
se listy zjinych rostlin, jako naptiklad z bananovniku. Kvalitni fermentace je

wewvr

muze zpisobit hotkou chut’ a nedokonalou viini (Arcimovicova, 1999).

Dal$im krokem je suSeni, které probihd pfirozenym zplsobem pomoci
slunce a vétru, anebo se vyuzivd umélé suseni pomoci susaren, to je ovSem financné
nakladnéjsi. Po osuSeni a nasledném ocisténi se kakaové boby prazi v prazirnach
pii teploté 100 °C, aby se dosahlo nejvyssi kvality. Nasleduje drceni bobti, jehoz
vysledkem je drt’ slozena z kakaového masla, Skrobu a bilkovin, ktera se rozmélni

na specialnich mlynech a vznikne vysledna hmota.
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Tato hmota se dale lisuje, aby vzniklo kakaové maslo, ze které se vyrabi jak
cokoladové, tak i kosmetické a farmaceutické vyrobky. Ze zbytkl se pomoci drceni

vyrabi tzv. kakaovy prasek (Arcimovicova, 1999).

3 Ulinky ¢okolady na lidsky organismus

V minulosti bylo uzivani ¢okolady kritizovano predevsim pro vysoky obsah
tuku. Jeji konzumace byla spojovana s vyskytem akné, cukrovky, zubnich kazi,
vysokého krevniho tlaku a obezity (Latif, 2013). Nicméné, uzivani ¢okolady se
b&hem poslednich let zvysilo po celém svété. Vice oblibenou se stala spise horka
cokolada, ktera obsahuje vyssi koncentraci kakaa a ma ptiznivé ucinky na lidské
zdravi, a to ve srovnani s mlé¢nou ¢okoladou, ktera je spojena spise s nepiiznivymi
ucinky z divodu vyssiho obsahu cukru. Pokud ale mluvime o hotké ¢okoladé, ktera
ma ptiznivé ucinky na lidské zdravi, jedna se o takovy druh hoiké ¢okolady, ktery
obsahuje vysoky obsah kakaa, flavonoidi a teobrominu a zaroven ma nizky obsah

cukru (Montagna et al., 2019). Témto slozkdm se budu vénovat v dalsi kapitole.

3.1 Komponenty v ¢okoladé ovliviiujici zdravi

Cokolada obsahuje spoustu komponentti, které maji riizné vlivy na zdravi.

Patfi mezi né tuky, vlaknina, mineraly a polyfenoly (Barisi¢ et al., 2019).

Samotné kakaové boby obsahuji 50-58 % tukl, ztoho 97-98 % tvoii
triacylglyceroly mezi které miizeme zatadit jak nasycené, tak nenasycené mastné
kyseliny (BariSi¢ et al.,, 2019). Mezi nasycené, které pievazuji, patii kyselina
stearova (do 35 %) a kyselina palmitova (do 25 %) a mezi mononenasycené, které
tvoti pfiblizné 3 % vSech mastnych kyselin, patii kyselina olejova, kterd ma na

hladinu tuki pozitivni vliv (Catkosinski et al., 2019; Latif, 2013).

Obsah vlakniny v ¢okoladé se vyznamné lisi. 100 g hoiké Cokolady

obsahuje pfiblizné 13 g vlakniny a jeji obsah v mlécné Cokolade je nizsi.
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Kakao obsahuje castéji nerozpustnou vldkninu, kterd je spojovéna se
snizenym rizikem vzniku onemocnéni diabetes mellitus 2.typu. Na rozdil od toho
rozpustnd vldknina je zndma tim, snizuje hladinu cholesterolu a napomaha

udrzovani télesné hmotnosti (Catkosinski et al., 2019).

Ve vztahu k minerdlim je kakao jejich vyznamnym zdrojem, pfedevSim
hotka ¢okolada, ktera obsahuje asi 36 mg hot¢iku na 100 kcal. Na rozdil od toho
mlécna Cokoldda dodava 3x méné hoiciku. Mineraly jsou dulezité pro svalovou
relaxaci, syntézu bilkovin a pro tvorbu energie (Calkosinski et al., 2019). Mimo
hot¢ik obsahuje kakao dals$i mineraly jako draslik, fosfor, méd’, zelezo a zinek

(Latif, 2013).

Mezi nejvyznamnéjsi polyfenoly patii flavanoly, které jsou zodpovédné za
hotkou chut’ a tvofi komplexy se slinnymi proteiny. Mezi n¢ mizeme zaradit
katechin a epikatechin (Halib et al., 2020). Z hlediska mnozstvi obsahuje kakaovy
prasek kolem 50 mg polyfenoll na gram. Je také znamo, Ze mlécna ¢okolada mé
polyfenoltl ptiblizné pétkrat méné nez cokolada hotka. (Calkosinski et al., 2019;

Halib et al., 2020).

Jednu ze slozek ¢okolady tvofi methylxantiny neboli alkaloidy, mezi které
muzeme zafadit teobromin a kofein. Ty maji stimula¢ni G¢inky na centralni nervovy
systém, pusobi jako diuretika a relaxuji hladké svalstvo (Barisi¢ et al., 2019; Latif,
2013). Dle predchozich vyzkumt se predpokladd, ze pravé teobromin ma
neptiznivé U¢inky ztoho divodu, Ze zplsobuje paleni zdhy, jelikoz podporuje
uvoliovani jicnového svérace, a tim napomaha kyselému obsahu Zaludku

proniknout do jicnu (Latif, 2013).

3.2 Cokolada a kardiovaskularni systém

Je prokazano, ze jednou z hlavnich pfi¢in tmrti po celém svété jsou prave
ateroskleroticka kardiovaskularni onemocnéni. Dle statistik zemielo v roce 2015 na

kardiovaskularni onemocnéni pies 17 milionti osob, coz ¢ini 31 % Umrti po celém
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sveété (Acosta et al., 2021). Nicméné, ¢okolada a kakao maji velky vliv pravé na

kardiovaskularni systém, a to jak z pozitivniho, tak z negativniho hlediska.

Pozitivni G¢inky konzumace kakaa zahrnuji naptiklad vliv na krevni tlak,
inzulinovou rezistenci a na vaskularni funkce, jako je vazodilatace (Montagna et
al., 2019; Gammone et al., 2018). Jelikoz je konzumace kakaa diivodem lepsiho
pratoku krve mozkem, hraje roli 1 v 1é¢bé mrtvice, stejn€ jako konzumace ¢okolady
(Montagna et al., 2019). Nadmérnd konzumace Cokolady vede ale k negativnim
ucinklim, jako jsou tachyarytmie, tachykardie a fibrilace sini a komor. Tyto
nepiiznivé ucinky se vyskytuji u nadmérné konzumace z divodu vysokého vyskytu

kofeinu v ¢okolad€ (Gammone et al., 2018).

3.3 Krevni tlak

Jednim z nejcastéjsich rizikovych faktori kardiovaskularnich onemocnéni
je praveé vysoky krevni tlak, ktery je pfi¢inou az 50 % kardiovaskularnich ptihod po
celém svéte. Je dokdzano, ze jednim z nefarmakologickych zptisobt 1éCby
hypertenze je konzumace hotké Ccokolady, protoze pomédha ke snizovani

systolického krevniho tlaku (Gamonne et al., 2018).

Utinky &okolady na krevni tlak byly predmétem nékolika studii. Jednou
z nich je studie z Nizozemska, kterd zkoumala po dobu 15 let muZe ve véku 65-84
let. Byla vyhodnocovéna v ramci dotazniki, ve kterych se subjektli dotazovala na
kakaa b&hem celych 15 let, méli napadné nizsi krevni tlak nez ti, kteti kakao
nekonzumovali (Latif, 2013). Bylo také prokazano, ze flavanoly v kakau zvysuji
tvorbu endotelidlniho oxidu dusnatého, ¢imZ podporuji vazodilataci a nésledné

mohou snizit krevni tlak (Gamonne et al., 2018).

3.4 Obezita

S rozvojem kardiovaskuldrnich onemocnéni souvisi i obezita, ktera je také

jednim z rizikovych faktorii téchto onemocnéni (Latif, 2013). Prevalence obezity
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se za poslednich 40 let prudce zvysila a postihuje vice jak jednoho z péti dospélych.
V névaznosti na tuto informaci byla obezita jmenovana jako jedno z hlavnich
globalnich zdravotnickych krizi 21. stoleti (Timmis et al., 2021). Piedchozi studie
vSak naznacuji, Ze spravny typ Cokolady miize mit pozitivni vliv na redukci
hmotnosti. Napftiklad v jedné ze studii byla zkoumana reakce téla na viini hotké
¢okolady, jejimz vysledkem byl pokles chuti k jidlu z divodu pocitu nasyceni

(Montagna et al., 2019).

S vlivem na vahu souvisi piredevsim polyfenoly, které maji antioxidacni a
energeticky vydej a termogenezi, snizuji oxidacni stres a zanét a zaroven podporuji

fizeni hubnuti (Halib et al., 2020).

Je tedy zndmo, Ze konzumace mirného mnozstvi hotké ¢okolady mize mit
pfinos pro lidské zdravi. Musi vSak byt kombinovana s dostate¢nou fyzickou
aktivitou a omezenim piijmu kalorii z jinych potravin obsahujicich tuky (Latif,

2013).

3.5 Psychologické aspekty

Cokoldda interaguje s riznymi neurotransmitery, jako je dopamin,
endorfiny a serotonin. Stimuluje produkci serotoninu, ktery je uklidiiujicim
neurotransmiterem (Latif, 2013) a ma vliv na spanek, naladu a chut’ k jidlu (Parker
et al., 2006). Tim, Ze ¢okolada serotonin stimuluje, miize mit vliv na ovlivnéni
hladiny stresu. To mulZze potvrdit Svycarskd studie, pii které¢ Slo o konzumaci
¢okolady po dobu 14 dni u dospélych jedinch se znamkami velké uzkosti. Vysledky
ukdzaly, Zze po dokonceni studie méli jedinci vyrazn€ niz$i znamky stresu

srovnatelné s jedinci s nizkym stresem (Latif, 2013).
Jsou vSak znamé 1 negativni vlivy ¢okolady na psychiku ¢lovéka, kdy mize

byt nepfimo spojena s formou deprese zvanou hysteroidni dysforie, pti které

dochdzi k castym depresivnim epizoddm v reakci na odmitnuti. Tyto epizody
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mohou vyvrcholit bulimickymi zachvaty spojenymi praveé s pottebou ¢okolady. To
se da vysvétlit tim, Ze konzumace ¢okolady je spojena se zvySenim serotoninu a
jeho pifitomnost mize vysvétlit touhu po ¢okolddé béhem zachvati (Montagna et

al., 2019).

4 Historie kavy

Oproti bohaté historii cokolady je historie kavy ponckud kratsi. Mezi prvni
zminky o kéavé v minulosti se fadi ndrod Oromové, ktery se vyskytuje v Etiopii.
Oromové kavu zpracovavali do tvaru kulicek a konzumovali je pfi vale¢nych
tazenich z divodu poskytnuti energie a povzbuzujicich t¢inkd. Dale kavu vyuzivali
pti nabozZenskych ritudlech. O kavé se toho vice dozviddme po tom, co se dostala
do muslimského svéta. Byla napiiklad vyuzivdna u stfijskych pfislusnikt jako
povzbuzeni pti dlouhych no¢nich modlitbach, a to kolem 15. stoleti. Dtlezitou roli
v historii kdvy hraje Jemen, ktery byl hlavnim piedstavitelem produkce a vyvozu
kavy do rtiznych koutli svéta, 1 do Evropy. Pozd¢ji vSak zajem o jemenskou kavu
poklesl, protoZe jiné zemé si uz zaé¢inaly kavu péstovat samy (Cerny, 2020; Halek

etal., 2021).

5 Kavovnik

Kavovnik je rostlina z rodu Coffea, ktera pochazi z Afriky. Tento rod zahrnuje
vice nez 100 riznych druhti kavy (McCook, 2019). Nicméné¢, mezi nejvice
komer¢né a ekonomicky vyuzivané druhy patii kava Arabika a Kava Robusta (AL-
Asmari et al., 2020). Kavovnik patfi do podtiSe rostlin zvanych Angiosperm, coz

vysvétluje, Ze se rozmnozuje pomoci semen (Farah, 2019).

5.1 Kavovnik Arabika

Kévovnik arabsky je drevity ket, ktery se poprvé objevil v Etiopii a na
hranicich Keni a Jizniho Stdénu. Jedna se o stalezeleny keft, ktery mtze dortistat

do vysky az 12 metrii. Vyrabi se z n&j kava Arabika, ktera byla az do 20. stoleti
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jedinym druhem kavy uréenym pro konzumaci lidmi (Morris, 2019). Pro sviij riist
potiebuje dostatek slunce a vhodnou teplotu, ktera se pohybuje v rozmezi 15 °C az
24 °C (Brzonova, 2017). Nicmén¢€, nevyhodou tohoto druhu je, ze se nedokdze
branit proti Skiidcim a je nachylny k chorobam, coz se potvrdilo po propuknuti

epidemie houbového onemocnéni rostlin zvaného kdvova rez (McCook, 2019).

5.2 Kavovnik Robusta

Po tom, co v 19. stoleti vypukla epidemie ve formé¢ listové rzi, kterd znicila
veskerou produkci kavy v Asii, se lidé snazili najit jiné vyuzitelné druhy kavy.
Nakonec objevili druh Coffea canephora, zvany Robusta. Vyhodou tohoto druhu je
pfedevsim to, Ze je odolny proti rzi a také vydrzi ve vysSich teplotach nez Arabica.
Nevyhodou vsak je, ze se z n¢j vyrabi méné kvalitni kdva a mé vice kofeinu nez

Arabika (Morris, 2019; Brzonova 2017).

5.3 Zpracovani kavy

Z kévovniku se sklizi semena, kterd se postupné vyvijeji do peckovice a
uzravaji béhem 30 az 35 tydnl, maji tmav€ Cervenou barvu, proto jsou také
nazyvany kavovymi tieSnémi (Morris, 2019). Zralost plodl je klicova k vyrobé
kvalitni kdvy, protoZe v pfipad€ nezralych nebo naopak ptezralych plod se sklizeji
zrna malé velikosti a nizké kvality. Sklizen se mulZe provadét ru¢né nebo
mechanicky. V ptipadé ruc¢ni sklizn€ se zrna trhaji jednotlivé anebo se muizou
odfezavat jednotlivé vétve. Pfi mechanické sklizni se vyuziva setfasani stromti nebo

odiezavani vétvi pomoci specialnich stroji (Preedy, 2015).

Po sklizni se zrna zpracuji a tim dojde k odstranéni ochranné vrstvy, kdy se
nejprve zacina odstranénim klize a diené. Pro pfirozené zpracovani se vyuZziva
»sucha®“ metoda, ktera spociva v rozprostieni kdvovych tfeSni na slunce a jejich
prabézném otaceni, plody postupné vysychaji a rozkladaji se. Tato metoda je
vhodné pro mista, kde je nedostatek vody. Druhym zptsobem je mokré zpracovani,
kdy se kavové tfesné daji do nadrze a zralé plody klesnou ke dnu, zatimco nezralé

plody ziistanou plavat na hladin€ spole¢né s ostatnimi odpady, jako listy. Mokré
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zpracovani je vyhodnéjsi z divodu produkce jemnéjsi kavy s lepsi kyselosti.
Nasledné je kava pfipravena k mleti, které slouzi k odstranéni zbylych castic

pokryvajicich zrna (Morris, 2019).

5.4 Vyroba kavy

Abychom mohli pfipravit kavu jako oblibeny chutny napoj, musi si kavova
zrna projit nékolika kroky vyroby. Patfi mezi n¢ prazeni, mleti a vafeni (Preedy,

2015).

Kéva se nejprve micha a pfipravi se rizné smési, které jsou nasledné
pfipravené k praZeni. PraZzeni probiha pii teplotach 200 °C az 250 °C. Je vSak
dalezité veédet, jak se kava bude ptipravovat, protoze kazdy druh kdvy ma své
vlastni postupy zpracovani a prazit se mize riznymi zpusoby. Pfi prazeni dochazi
u kavovych zrn k odstranéni vlhkosti a k uvolnéni aromatickych oleji (Brzotiova,

2017).

Kava se podava jako zrnkové nebo se pted balenim miize namlit. Diive se
k tomu vyuzivaly hmozdife, ale v sou¢asné dob¢ se v ramci primyslové vyroby
vyuzivaji mlyny s chlazenymi valci, jelikoz aby se kdva namlela spravné, nemuize

byt ohtata (Brzotiové, 2017).

6 U¢inky kavy na lidsky organismus

Kéva je jednim z nejkonzumovangjSich napoji po celém svété. Jelikoz
obsahuje kofein, je povazovana za stimulant a mé spoustu pfiznivych G¢inkli na
lidské zdravi (Szopa et al., 2021). Mezi ty patii napiiklad niz§i vyskyt onemocnéni
diabetes mellitus 2. typu, ledvinovych kamentl, dny, jaterni cirh6zy, rakoviny jater
a chronickych onemocnéni jater (Kolb et al., 2020). Dal§im z G¢inkd konzumace
kofeinu je snizené riziko rozvoje neurodegenerativnich onemocnéni, jako je
Parkinsonova nebo Alzheimerova choroba (Gokcen & Sanlier, 2017). Kéva ma

také pozitivni vliv na stimulaci mozkové Cinnosti a to tak, ze zvySuje fyzickou
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vykonnost, snizuje unavu a zlepsuje naladu (dePaula & Farah, 2019; Halek et al.,

2021).

Zkoumany byly také nepiiznivé ucinky pfi nadmérné konzumaci kavy, kdy
se prokdzalo, ze mize zpusobit uzkost, nervozitu, nespavost nebo az
psychomotoricky neklid. Vice negativnich w¢inkd maji vSak jiné napoje

obsahujici kofein, jako naptiklad energetické napoje (van Dam et al., 2020).

6.1 Rakovina

Mezinidrodni agentura pro vyzkum rakoviny oznadila kdvu jako
nekarcinogenni a pfi dalSich studii byla jedna ze slou€enin nalezend v kavé
oznadena jako chemoprevence rakoviny (Gokcen & Sanlier, 2017).
Chemopreventivni a chemoterapeutické U¢inky kavy jsou spojovany s jejimi
slouceninami, které maji vliv na sniZzeni oxida¢niho stresu a jinych stresort, dale
povazovat za jeden z faktor v prevenci rakoviny (Safe et al., 2023). Konzumace
kavy ma pozitivni vliv na sniZeni rizika rozvoje melanomu, rakoviny klize, prsu a

prostaty (van Dam et al., 2020).

Metaanalyza z roku 2020 ptezkoumala 28 studii zabyvajicich se spojitosti
mezi kédvou a rakovinou. Autofi nakonec dosli k zavéru, Ze 1 kdyz je kdva
v literatufe spojovdna s niz§im rizikem vyskytu rGznych typt nadorovych
onemocnéni, dikazy o validit¢ téchto informaci mohou potvrdit jen vyzkumy
provedené v oblasti rakoviny jater a endometria (Zhao et al., 2020; van Dam et al.,

2020). Zbylé typy rakoviny vyzaduji do budoucna vice studii (Zhao et al., 2020).

6.1.1 Kolorektalni karcinom

Za zminku urcité stoji 1 vztah mezi konzumaci kavy a kolorektalnim
karcinomem. Jedna se o tieti nejcastéjSi nddorové onemocnéni na svéte a stale je
jednou z hlavnich pfi¢in umrti. Bylo dok4zano, ze kdva ma ve vztahu k tomuto

onemocnéni protektivni faktory, jelikoz obsahuje protinddorové slouceniny.
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Ptikladem protinadorového pusobeni kavy je fakt, ze potlacuje vstiebavani zeleza,
které je jednim z rizikovych faktorti tohoto onemocnéni. Mimo to mé kava vliv na
zvyseni motility tlustého stieva a diky obsahu kofeinu potlacuje rist nadorovych
bunék tlustého stieva (Gokcen & Sanllier, 2017). Existuje v§ak mnoho studii na toto
téma, které tyto fakta vyvraci nebo udéavaji, ze kdva nema na nadorova onemocnéni

zadny vliv (Safe et al., 2023).

6.2 Neurodegenerativni onemocnéni

Jak jsem jiz zminila, kdva ma dle piedchozich vyzkumt vliv na
neurodegenerativni onemocnéni, a to v pozitivnim vyznamu. Kromé Parkinsonovy
a Alzheimerovy choroby ma zvySend konzumace kavy pozitivni vliv také na
snizené riziko rozvoje demence a mrtvice. Studie zroku 2021 uvedla, Ze
konzumace moka kavy u starSich lidi ma pozitivni vliv na zlepSeni kognitivnich

funkei (Safe et al., 2023).

Dle ptedchozich vyzkumt se ptredpoklada, ze pravidelnd konzumace
kofeinu je spojena se sniZenym rizikem rozvoje Parkinsonovy choroby nebo
s oddalenim jejiho nastupu tim, Ze zmirfluje dopaminergni neurodegeneraci
neuronil ve sttednim mozku, ktera je pro toto onemocnéni charakteristickd. Kofein
je charakteristicky tim, Ze stimuluje centralni nervovy systém a ma neuroprotektivni
ucinky, které spocivaji v tom, ze je schopny inhibovat adenosinové A2 receptory

mozku bohaté na dopamin (Gokcen & Sanller, 2017).

Studie z USA, Asie a Evropy zjistily, Ze riziko Parkinsonovy choroby klesa
az 0 25 % u konzumentt kavy ve srovnani s osobami, které ji nekonzumuji. Celkové
riziko klesa o 24 az 32 % pti konzumaci tfi $alkli kavy denné s 300 mg kofeinu,
tedy jeden Salek se 100 mg kofeinu. Nicméné, o né€co vyssi sniZeni rizika (aZ o 80
%) je spojeno s konzumaci az ¢tyf $alkl kofeinové kavy denné, kavy bez kofeinu
se tyto studie netykaly (dePaula & Farah, 2019). V jiné studii se uvadi, ze pro
sniZeni rizika rozvoje tohoto onemocnéni jsou vhodné 2 az 3 $alky kavy denné

(Gokcen & Sanller, 2017).
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6.3 Kardiovaskularni onemocnéni

I pfes to, ze mad kdva pozitivni GCinky na lidské zdravi, nadmérna
konzumace mize zpusobit fadu problémt. Jednim znich je zvySené riziko
kardiovaskularnich onemocnéni z divodu pfitomnosti latek, které zvySuji
cholesterol (Gokcen & Sanlier, 2017). Podle piedchozich studii je vSak zvysené
riziko vzniku téchto onemocnéni pouze v ptipadé, ze dochazi ke konzumaci vice
nez péti Salka kavy denné, coz Cini piiblizné 2500 mg kofeinu za den (dePaula &
Farah, 2019). Se snizenym rizikem vzniku kardiovaskuldrnich onemocnéni je

spojovana konzumace 3 az 5 $alkli za den (van Dam et al., 2020; Borghi, 2022).

Konzumace kavy je spojovéana se zvySenim krevniho tlaku, tachykardiemi
a arytmiemi. Arytmie po konzumaci kdvy vznikaji ztoho divodu, ze kofein
vyvolava stimulaci tkané myokardu, a tim dochazi ke zvyseni srde¢ni frekvence a
sily kontrakce (dePaula & Farah, 2019; Socata et al., 2021). Krevni tlak zvySuje po
jednordzovém uziti pouze na kratkou dobu, pokud ale ¢lovék konzumuje kavu
pribézné, vytvoii si télo toleranci a tyto U€inky vykazuje minimalng. Toleranci si
télo vytvoii priblizné za tyden, ale u nékoho mize byt netplna (Halek et al., 2021;

Borghi, 2022).

Metaanalyza z roku 2023 provedla rozbor riznych studii zabyvajicich se
souvislosti mezi kavou a kardiovaskularnimi chorobami a dosla k zavéru, ze
zvySena konzumace kévy je spojena se zvySenym, snizenym, ale 1 s neurdlnim
efektem na kardiovaskularni onemocnéni. Stejnd metaanalyza také uvedla, ze vyssi
konzumace kavy mize byt spojena s vétsim rizikem rozvoje ischemické choroby
srdecni u muzl, naopak u zen je riziko na zékladé¢ konzumace nizsi (Safe et al.,

2023).

6.4 Jaterni onemocnéni

Mrwe

Onemocnéni jater jsou 12. nejcastéjsi pric¢inou umrti po celém svéte€ a jejich
rozvoj je spojovan s nezdravym zivotnim stylem. Novéjsi studie prokézala, ze

konzumace kavy a bylinkového ¢aje mize mit na tato onemocnéni pozitivni vliv a
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v budoucnu by mohla byt dobrou prevenci pied jejich rozvojem hlavné z toho
diavodu, ze jsou oblibené a také Siroce dostupné. Konzumace kavy ve vztahu
s jaternimi onemocnénimi je spojovana napiiklad s niz§im rizikem rozvoje jaterni
fibrozy. Na zaklad¢ téchto informaci provedla hepatolozka Sarwa Darwish Murad
studii, ve které chtéla zjistit, zda ma konzumace kavy a bylinkovych ¢aji podobny
efekt na tuhost jater i u jedinct, ktefi netrpi chronickym onemocnénim jater.
Vysledky byly takové, ze castéjSi konzumace kavy i bylinkovych caji méla

pozitivni vliv na snizené riziko tuhosti jater (Alferink et al., 2017).

6.5 Diabetes mellitus 2. typu

Kéva a jeji konzumace je mimo jiné spojovéna i se snizenym rizikem vzniku
onemocnéni diabetes mellitus 2. typu a se zlepSenim glukozové tolerance (Gokcen

& Sanlier, 2017).

Najdou se vSak odlisné ndzory v rdmci rozdilnosti téchto Gc¢inkd u kavy
s kofeinem a bez kofeinu. Jedna studie zkoumala ucinky kavy s kofeinem a bez
kofeinu na potkanech a dosla k zavéru, ze kofein mize naruSovat ptiznivé ucinky
kavy bez kofeinu a zaroven existuji ditkazy o tom, Ze kofein sniZuje citlivost na
inzulin a negativné ovliviiuje metabolismus glukoézy. Jiné studie vSak tvrdi, Ze
priznivé Ucinky maji oba napoje (dePaula & Farah, 2019). Dalsi studie také tvrdi,
ze kofein neni spojen se sniZenim rizika rozvoje diabetu mellitu 2. typu, protoze

takové vysledky mély i vyzkumy provadéné s kavou bez kofeinu (Kolb et al.,
2020).

6.6 Obezita

Ptechozi studie naznacily, Ze kofein miize mit vliv na redukci hmotnosti,
protoze svou funkci zlepSuje energetickou rovnovahu sniZzenim chuti k jidlu a
zvySenim bazalniho metabolismu. Konzumace 600 mg kofeinu béhem celého dne
vedla k nartstu 24hodinového energetického vydeje o 5 %. Pokud ovSem
nehovotime o kéave, ale o napojich s vysokym obsahem kalorii a kofeinu, jako

energetické napoje, coca cola nebo nealkoholické népoje s cukrem, musime pocitat
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s tim, Ze tyto typy ndpoji budou mit na vdhu spiSe negativni vlivy a povedou

k nadmérnému ptirtistku hmotnosti (van Dam et al., 2020; Centofanti et al., 2018).

7 Vliv sménného provozu na lidsky organismus

Sménny provoz zahrnuje $kalu riiznych rozvrht jako nocni a vikendové
smény, nepravidelné nebo rotujici smény a pracovni pohotovost. Prace ve sménném
provozu byla také zafazena do skupiny pracovnich rizik (Zhang et al., 2020).
Ptiblizné 16 az 20 % populace po celém svété pracuje ve sménném provozu. Jedné
se o netradi¢ni pracovni dobu, kterd mize vést ke zhorSovani zdravi, jelikoz ma za
disledek neoptimalni stravovaci navyky a mize zvySovat pravdépodobnost rozvoje
chronickych onemocnéni. Negativni dopady sménného provozu na zdravi zahrnuji
naptiklad poruchy spanku, Unavu, rozvoj kardiovaskularnich onemocnéni nebo
zvySeni télesné hmotnosti az obezitu (Gifkins et al., 2018). Nadvaha a obezita se
poji stim, Ze sestry pracujici ve sménném provozu maji sklon k nezdravym
stravovacim ndvyklm, protoZe maji vétsi dostupnost nezdravych potravin (Helvaci

et al., 2020).

Nicménég, prace na smény ma mimo tyto zdravotni dopady také vliv na
socialni aspekty zivota, jako omezeni spolecenského Zivota, konflikty v rodiné,
rozvoj nespokojenosti v zaméstnani nebo emocni vycerpanost (Tahghighi et al.,
2019). U sesterského povolani je vSak prace na smény nevyhnutelna (Lin et al.,
2022). Ocekava se od nich ale adaptace na tyto podminky a schopnost zvladnout
vSechny aspekty, které sménny provoz pfinasi, aby mohly poskytovat kvalitni péci

a zaroven si udrzet své vlastni zdravi (Gifkins et al., 2018).

7.1 Stravovaci navyky sester ve sménném provozu

Sménny provoz miZze mit na lidské t€lo rGzné negativni dopady. V ramci
sesterského povolani se jedna predevsim o poruchy spanku a nalady, zvysSené riziko
rozvoje kardiovaskuldrnich onemocnéni anebo vétSi néachylnost k nadvaze ci

obezité. Castd unava a naruseni spankového rezimu ve sménném provozu vede
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sestry k odchyleni od zdravych stravovacich navyku (Gifkins et al., 2018). Prace ve
sménném provozu muze napiiklad ptispivat k nedobrému rozlozenim jidel béhem
dne, ke Spatnému rozlozeni spotieby energie a ke konzumaci nekvalitni stravy

(Peplonska et al., 2019).

Autofi Clanku zroku 2017 gzjistili, ze na stravovaci navyky sester
v pracovnim prostiedi maji vliv organizatni a socidlni faktory, prostfedi a
individualni osobni charakteristiky sester. VétSina sester uvedla, Ze v udrzeni
zdravé stravy jim brani pfedevsim nepfizniva pracovni doba, ze které vyplyva velka
unava a nezbyva napiiklad ¢as na ptipravu Cerstvych zdravych jidel. Autofi také
vidéli problém v tom, ze nezdravé potraviny jsou v pracovnim prostiedi ¢astcji vice
dostupné a levnéjsi nez ty zdravé. Stejny €lanek shrnul prekazky a faktory, které
ovliviuji sestry v riznych zemich v jejich zdravém stravovani. Sestry uvadély, ze
na pracovisti jsou Casto dostupné rtizné susSenky, dorty a Cokolady, které jsou
vétSinou darem od pacienti nebo od spolupracovnikd. Tyto potraviny sestry
konzumovaly ze stresu a hladu, ale zminovaly také, Ze si daji i jen z principu toho,

ze jsou na odd¢leni dostupné (Nicholls et al., 2017).

Je znamo, Ze jednim z nejcastéjSich feSeni Uinavy u sester je konzumace
kofeinu. Predchozi studie zjistily, ze konzumace kofeinu je u sester vyssi
v pracovnim prostfedi neZ mimo préci, a to vyhradné ve dnech, kdy citi nedostatek
spanku a tnavu z piechoziho dne. Dale je dokazano, Ze sestry pracujici ve sménném
provozu zkonzumuji vice kavy nez sestry pracujici v jednosménném provozu. O
ucinkéach kavy jsem se zmilovala v ptechozich kapitolach, doplnila bych vsak, ze
u sester miize nadmérnd konzumace kofeinu zplsobit tfes, napéti a problémy se

spankem (Centofanti et al., 2018).

Jedna ze studii, kterd probihala mezi sestrami ve sménném provozu od fijna
roku 2015 do biezna roku 2016 se zabyvala jejich spankovym reZimem, ale také
konzumaci kofeinu. Vysledkem bylo, Ze kofein je mezi sestrami konzumovan

nejcastéji ve forme kavy, Caje nebo energetickych napoji (Centofanti et al., 2018).
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V ramci konzumace kéavy s kofeinem bych také rada zminila, Ze dle ¢lanku
z roku 2015 je denni pfijem na osobu v Evropé 100 az 400 mg kofeinu a davka az
400 mg nezpusobuje u zdravé populace zavazné problémy. Davka 400 mg kofeinu

je tedy povazovana za bezpecnou (Calda, 2015; Petrikova & Patocka, 2006).

7.2 Vliv sménného provozu na nadvahu a obezitu

N¢kolik predchozich studii uz naznacilo, ze pravé sménny provoz ma vliv
na rozvoj obezity. To potvrdila metaanalyza z roku 2018, kterd prezkoumala 26
studii na toto téma a dosla k zavéru, ze pracovnici ve sménném provozu maji veétsi
riziko nadvédhy nebo obezity. Dal§i metaanalyza ze stejného roku jesté¢ doplnila
informaci, Ze riziko je vy$$i u zaméstnanctl, ktefi maji pfevahu no¢nich smén
(Zhang et al., 2020). Béhem prace v no¢nich sménach dochazi k vys§imu piijmu
energie, predevs§im ze sacharidd a tukd a ndsledkem inavy u sester je odchyleni od
zdravé stravy (Lin et al., 2022; Gifkins et al., 2018). Nasledkem tnavy je dale také
nedostatek fyzické aktivity, coz se odrdzi i na spanku, protoze pro zdravy spanek je
pravidelny pohyb klicovy. Bylo také dokazano, ze u sester pracujicich ve sménném
provozu je zvySeny piijem sladkych jidel, coz by mohlo byt spojeno s nadvahou a

obezitou (Gitkins et al., 2018).

Nedéavna studie zkoumala sestry ve véku 20 az 67 let, které rozd¢lila na 2
skupiny. Prvni skupina zahrnovala sestry s tfiletou praxi a druhd skupina byly
zkuSené sestry s praxi 3 az 47 let. Tento vyzkum byl zprosttedkovan pomoci
rozhovori s otevienymi otdzkami zaméfenymi na praci ve sménném provozu a na
to, jaky ma vliv na jejich Zivot a celkové zdravi. Ob¢ skupiny potvrdily, Ze se jim
po nastupu do prace zmeénil vztah k jidlu. Naptiklad zvySend konzumace stravy na
no¢nich sméndch, kterd se tykala spiSe nezdravych typl jidel. ZkuSené sestry
zdliraznily 1 vynechavani jidel z divodu zvySené pracovni zatéze. Déle se obé
skupiny shodly na zvySené konzumaci kévy, kterou oditvodnily jako pomocnika pti
nocnich sménach a poskytnuti energie, jelikoz kofein pilisobi jako stimulant a

zvysuje fyzickou i duSevni vykonnost (Gifkins et al., 2018).
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Studie z roku 2015 se zaméfila na sestry pracujici v Norsku ve sménném
provozu a zkoumala jejich vztah ke koufeni, konzumaci alkoholu a kofeinu,
pohybové aktivité a k jejich BMI hodnotam. Vysledky byly, Ze existuje souvislost
mezi sestrami ve sménném provozu s prevahou no¢nich smén a to takova, ze mély
vyssi hodnoty BMI a poukézaly na to, Ze sestry s velkou nocni pracovni zatézi si
zaslouZzi vét§i pozornost v ramci zvysSeného rizika neptiznivych G¢inkl na zdravi.
V ramci vztahu ke konzumaci kofeinu nasli spojitost mezi po¢tem odpracovanych
nocnich smén za minuly rok a denni spotiebou kéavy, z ¢eho usoudili, ze kava
s kofeinem je pii no¢nich sménach vyuzivana jako stimulant (Buchvold et al.,

2015).

8 Sménny vs jednosménny provoz

Je znamo, ze zdravy spanek a vhodné stravovaci navyky jsou rozhodujici
pro kvalitni poskytovani oSetfovatelské péce. Tureckd studie z roku 2020 se na
zaklad¢ toho rozhodla zjistit, zda existuji rozdily v téchto odvétvich mezi sestrami
pracujicimi ve sménném a jednosménném provozu. Studie se Ucastnilo 107 sester
pracujicich ve sménném provozu a 191 sester v jednosménném provozu.
Vysledkem bylo, Ze sestry ve sménném provozu mély vyrazné€ vyssi hodnoty BMI
nez sestry v jednosménném provozu. Také byla potvrzena horsi kvalita spanku u

sester pracujicich ve sménném provozu (Helvaci et al., 2020).

Dalsi studie zroku 2019 se rozhodla zaméfit na vztah mezi poruchami
spanku, kvalitou Zivota, pracovni spokojenosti a praktikovanim zdravého Zivotniho
stylu u sester ve sménném a jednosménném provozu. Vyzkum byl zhotoven na
zaklad¢ dotaznikli. Vysledky ukdzaly, Ze poruchy spanku jsou vyS$i u sester
pracujicich ve sménném provozu. Nicméné, jednalo se pouze o nepatrny rozdil,
ktery nebyl nijak vyznamny. Pracovni spokojenost a praktikovani zdravého
zivotniho stylu byla niZsi u sester pracujicich ve sménném provozu. Na zédkladé¢
vysledk této studie autofi navrhuji nemocnicim, jak vylepsit podminky a benefity

pro své zamestnance pracujici ve sménném provozu (Kim & Vasuki, 2019).
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Existuji vyzkumy zabyvajici se prevalenci obezity u sester. Neékolik studii
poukézalo na to, ze k nadvaze a obezit¢ jsou nachylnéjsi sestry pracujici ve
sménném provozu. Korejska studie z roku 2013 zkoumala souvislost mezi sestrami
pracujici ve sménném provozu a jejich BMI hodnotami. Vysledkem bylo, Ze sestry,
které pracuji ve sménném provozu dlouhodobé, maji vyssi riziko rozvoje nadvahy
a obezity (Kim et al., 2013). Dalsi studie z roku 2019 se zaméfila na prevalenci
nadvahy a obezity u sester na zaklad¢ jejich pracovnich rezimt, kdy rozdé¢lila sestry
na 2 skupiny, a to na sménny a nesmeénny provoz. DoSla k zavéru, ze prevalence
nadvéhy a obezity byla ve zkoumané nemocnici pomérné vysoka, ale rozdily ve
sménném a nesménném provozu nehraly vyznamnou roli (Muthuvadivelu et al.,

2019).
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Vyzkumna c¢ast
1 Cile vyzkumného Setieni

Hlavnim cilem této bakalafské prace je zjistit, zda sestry pracujici ve
sménném a jednosménném provozu maji zvysSenou konzumaci kavy a ¢okolady

oproti konzumaci v domacim prostredi.

Dalsim cilem této prace je zjistit, zda sestry pracujici ve sménném provozu
maji vyssi konzumaci kavy a cokolddy nez sestry pracujici v jednosménném

provozu.
Dalsim cilem této prace je zjistit, zda je zvySend konzumace kavy a

cokolady ve sménném a jednosménném provozu spojena s prevalenci nadvahy a

obezity ve sledovaném vyzkumném souboru.

2 Vyzkumné otazky

Na zéklad¢ stanovenych cill prace byly sestaveny nasledujici vyzkumné otazky:

Maji sestry pracujici ve sménném a jednosménném provozu zvysSenou

konzumaci kdvy a cokolady oproti konzumaci v domécim prostiedi?

Maji sestry pracujici ve sménném provozu vyssi konzumaci kavy a

cokolady v porovnani se sestrami pracujicimi v jednosménném provozu?

Je zvySena konzumace kavy a ¢okolady sester pracujicich ve sménném a

jednosménném provozu spojena s prevalenci nadvahy a obezity?
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3 Metodika prace

Tato bakalarska prace se svym charakterem fadi mezi kvantitativni studie,

jedna se o dotaznikové Setieni.

Svou bakaléiskou praci jsem rozdélila na dvé ¢asti, prvni je ¢ast teoreticka,
na kterou navazuje ¢ast vyzkumna. Teoretickd cast byla vypracovana na zaklad¢
veskerych dostupnych zdroji, a to ¢eskych i zahrani¢nich. Odborna literatura byla
vyhleddvana na zéklad¢ klicovych slov v databazich Google Scholar, Pubmed,
Medvik a Elsevier. VSechna pouzitd literatura byla citovana dle platné citacni

normy CSN ISO 690.

3.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Pro realizaci vyzkumného Setfeni této bakalaiské prace byly sledovany dva

vyzkumné soubory.

Do obou vyzkumnych soubor byly zafazeny dospélé zeny i muzi bez
stanovené horni vékové hranice. VSechny respondentky a respondenti jsou
zaméstnani jako sestry v Ustfedni vojenské nemocnici v Praze. Pro zafazeni do
vyzkumného souboru A byla stanovena podminka prace ve sménném provozu, pro
zafazeni do vyzkumného souboru B byla stanovena podminka préace
v jednosménném provozu. Jako kritérium pro zatazeni do obou souborti byla
stanovena délka praxe v oboru minimaln€ 1 rok. Sestry, které toto kritérium

nesplnily, byly z vyzkumu vytazeny.

3.2 Metody ziskavani dat

V ramci této bakalaiské prace bylo provedeno dotaznikové Setfeni mezi
dvéma vyzkumnymi soubory, které tvotily praktické a vSeobecné sestry pracujici

ve sménném a jednosménném provozu.
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Pro ziskani dat do vyzkumu byl pouzita metoda dotazniku. Forma tohoto
dotazniku byla pouze online a dotaznik byl vytvofen prostiednictvim platformy
Google Forms. Dotaznik byl nasledné rozeslan na interni a chirurgicka odd¢leni,
oddéleni psychiatrie a odd&leni centralnich opera¢nich salu v Ustfedni vojenské

nemocnici v Praze.

Dotaznik obsahoval celkem 19 otazek, z toho 15 otazek bylo uzavienych a

4 byly oteviené. VSechny odpovédi respondenti odesilali anonymné.

3.3 Analyza dat

Vsechna data ziskand z dotaznikl byla pro pfehlednost zaznamenana do
tabulek v aplikaci Microsoft Excel. Tato aplikace byla nadale vyuzita pro grafické
zpracovani vysledkl vyzkumu do tabulek a grafi. Zaroven byl Microsoft Excel
vyuzit pro vypocitani zékladnich hodnot jako aritmetické priméry véetné
smérodatnych odchylek, minima, maxima, mediany, BMI a procentualni

zastoupeni jednotlivych hodnot.
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4 Vysledky

V této kapitole jsou uvedeny a nasledné rozebrany vysledky vyzkumného
Setfeni v rdmci této prace. Zpracovani téchto dat bylo pro ptehlednost provedeno
ve form¢ tabulek a grafti, které jsou nasledn¢ popsany a dale rozebrany

v navazujicim textu.

4.1 Charakteristika ucastniki vyzkumu

Vyzkumné Setieni probihalo pomoci dotazniku, ktery vyplnilo celkem 125
respondentl. Pro zafazeni do vyzkumného souboru byla stanovena podminka prace
v oboru po dobu minimdlné jednoho roku. Z toho divodu bylo vyfazeno 9
respondentl, ktefi pfi dotazu na délku prace v oboru zvolili odpovéd ,,1-11

mésicu‘.

Respondenti byli nasledné rozdéleni do dvou vyzkumnych skupin, které
budou pro potieby této prace oznacovany jako ,,vyzkumna skupina A“ a ,,vyzkumna
skupina B*. Do vyzkumné skupiny A byly zafazeny sestry pracujici ve sménném
provozu a do vyzkumné skupiny B byly zatazeny sestry pracujici v jednosménném

provozu.

Kazdy z ucastniki vyzkumu v rdmci dotazniku nejdfive uvedl sviyj vek,
vySku a vahu. Na zéklad¢ téchto informaci byla pro kazdého z respondentl
doplnéna hodnota Body Mass Index (ddle BMI). Dale vSichni respondenti uvedli
své pohlavi, délku praxe v oboru a pocet smeén v mesici. Veskera tato data slouzi
k celkové charakteristice vyzkumnych soubori a jsou piehledné¢ uvedena

v nésledujicich tabulkach a grafech.
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Tabulka ¢. 1: Charakteristika ucastnikit vyzkumu — vyzkumna skupina A (sménny

provoz)
n=>57
Primér SD Min Median Max
VEk [rok] 36,88 11,50 21,00 35,00 64,00
Vyska [cm] 167,70 6,28 153,00 168,00 180,00
Vaha [kg] 78,31 16,54 51,00 76,00 121,00
BMI 27,88 5,93 18,65 27,04 47,86

Legenda k tabulce ¢. 1: n — pocet respondentli; SD — smérodatna odchylka; min — minimum,;

max — maximum; BMI — Body Mass Index

Graf ¢ 1: Rozlozeni souboru dle pohlavi — vyzkumna skupina A (smenny provoz)

RozloZeni vyzkumného souboru dle pohlavi (n =
57)

muz

9%

zena
91%

= 7ena ® muz

Legenda ke grafu €. 1: n — pocet respondentl

Z uvedenych dat Ize vycist, ze vyzkumna skupina A, skladajici se ze sester
pracujicich ve sménném provozu po dobu minimaln€ jednoho roku, byla slozena
z celkem 57 respondentli. Primérny vék respondentl v této skupiné byl 36,88 let.
Primérnd vySka byla stanovena na 167,70 cm a primérna vaha na 78,31 kg,
pricemz primérné BMI bylo stanoveno na 27,88, coz na stupnici hodnot BMI

odpovida nadvaze (Dolecek et al., 2013). Z hodnot smérodatné odchylky miizeme
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mezi 21 lety a 64 lety a vaha se pohybovala mezi 51 kg a 121 kg. Déle miizeme

vidét, ze 91 % ucastnikll v této skupiné bylo sloZeno z Zen a pouze zbylych 9 %

byli muzi, jak je znazornéno v grafu €. 1.

Graf ¢ 2: Délka praxe v oboru — vyzkumna skupina A (sménny provoz)

Délka praxe (n=57)

1-2 roky

=
>

5-10 let
25%

= [-2roky =3-5let =5-10let =10 leta vice

10 let a vice
42%
3-5 let
17%

Legenda ke grafu €. 2: n — pocet respondenti



Graf ¢ 3: Pocet smen v mésici — vyzkumna skupina A (sménny provoz)

Pocet smén v mésici (n = 57)

5-10 smén
17%

16-20 smén
32%

11-15 smén
51%

=5-10smén = 11-15smén = 16-20 smén

Legenda ke grafu ¢. 3: n — pocet respondent

Grafy €. 2 a 3 nam piiblizuji tuto vyzkumnou skupinu v kontextu praxe.
MiuZzeme vidét, Ze 42 % respondenti z této skupiny ma za sebou praxi delsi nez 10
let. Druhou nejpocetnéjsi skupinou jsou sestry s praxi 5 az 10 let, této skupiné
pfipadd 25 % respondentli vyzkumné skupiny A. DalSich 17 % respondenti
odpovédélo praxi 3 az 5 let a zbylych 16 % odpovida praxi 1 az 2 roky. Dale byli
ucastnici dotazéni na pocet smén v mésici, kde vice nez polovina z nich, konkrétné
51 %, odpovédela 11 az 15 smén za mésic. 32 % respondentli ma 16 az 20 smén
vmesici a 17 % ma 5 az 10 smén. Toto nam indikuje, Ze vice nez tfi Ctvrtiny
respondentli v této skupiné pracuji na hlavni pracovni pomér a pouze 17 % z nich

pracuje na zkraceny uvazek.
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Tabulka ¢. 2: Charakteristika ucastnikii vyzkumu — vyzkumna skupina B

(Jednosmeénny provoz)
n=>59
Pramér SD Min Median Max
Vek [rok] 37,08 10,06 21,00 37,00 60,00
Vyska [cm] 173,59 9,58 158,00 174,00 201,00
Vaha [kg] 74,92 12,66 50,00 74,00 112,00
BMI 24,89 4,07 18,37 24,68 41,64

Legenda k tabulce ¢. 2: n — pocet respondentli; SD — smérodatna odchylka; min — minimum,;

max — maximum; BMI — Body Mass Index

Graf ¢ 4: RozlozZeni souboru dle pohlavi — vyzkumnd skupina B (jednosménny

provoz)

RozloZeni vyzkumného souboru dle pohlavi (n =

59)

=7ena = muz

Legenda ke grafu €. 4: n — pocet respondenti

85%

Z vySe uvedené tabulky vidime, Zze ve vyzkumné skupiné B, kterd se

skladala ze sester pracujicich v jednosménném provozu po dobu minimalné

jednoho roku, odpovédelo na dotaznik 59 respondentii. Primérny vék respondentti

v této skupin€ byl 37,08 let. Primérnd vyska v této skupiné byla 173,59 cm a
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pramérnd vaha byla 74,92 kg. Prumémé BMI bylo vypocitano na 24,89, coz na
stupnici hodnot BMI odpovid4 normalni hmotnosti (Dolecek et al., 2013). Stejné

-----

dotazu na vék a na vahu. Vék se v této skupin€ pohyboval mezi 21 lety a 60 lety a
vaha se pohybovala mezi 50 kg a 112 kg. V této skupiné bylo 85 % respondentti
zen a zbylych 15 % byli muzi.

Graf & 5: Délka praxe v oboru — vyzkumnd skupina B (jednosménny provoz)

Délka praxe (n = 59)

1-2 roky
19%

10 let a vice
34%

3-5 let
22%

5-10 let
25%

= 1-2roky =3-5let =5-10let =10 leta vice

Legenda ke grafu ¢. 5: n — pocet respondentt
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Graf ¢ 6. Pocet smen v mésici — vyzkumna skupina B (jednosménny provoz)

Pocet smén v mésici (n = 59)

5-10 smén
12%

11-15 smén
15%

16-20 smén
73%

=5-10smén = 11-15smén = 16-20 smén

Legenda ke grafu ¢. 6: n — pocet respondentd

V dalSich grafech mizeme vidét, Ze 1 v této skuping tvoii nejveEtsi ¢ast sestry
s praxi delsi nez 10 let, a to konkrétné 34 % respondentd. Druhou skupinou jsou
sestry pracujici 5 az 10 let, zde se jedna o 25 %. Dalsich 22 % respondentii ma praxi
3 az 5 let a zbylych 19 % pracuje 1 az 2 roky. VétSina sester v tomto vyzkumném
souboru také pracuje na hlavni pracovni pomér, konkrétné je to 73 % sester, které
maji 16 az 20 smén v mé&sici. Zbyli respondenti z této skupiny pracuji na zkraceny
uvazek, konkrétné 11 az 15 smén pro 15 % respondentti a 5 az 10 smén pro 12 %

respondenttl.

Oba vyzkumné soubory jsou v podobném rozmezi, co se tyce veéku, kdy
vyzkumny soubor A ma primérny vék 36,88 let a vyzkumny soubor B ma 37,08
let. Zaroven 1 rozloZeni pohlavi v souboru je podobné. Rozdil v této skupiné je
v hodnotach BMI, kdy vyzkumna skupina A, sestry ve sménném provozu, se svou
pramérnou hodnotou fadi do kategorie nadvéahy, zatimco primérnd hodnota BMI
vyzkumné skupiny B se pohybuje stale v rozmezi normalni hmotnosti. Pomér sester
pracujicich na hlavni pracovni pomér a sester se zkracenym uvazkem je v obou

skupinach také podobny, ve vyzkumné skupiné A je to konkrétné 83 % respondentli
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a ve vyzkumné skupiné¢ B je to 73 %. Rozdilem mezi obéma soubory je také
rozlozeni sledované skupiny v kontextu praxe. kde u vyzkumné skupiny A
jednoznaéné prevazuji sestry s letitou praxi, zatimco ve vyzkumné skupiné B je

rozlozeni mnohem vice vyrovnané.

4.2 Povédomi o doporucené denni davce kofeinu

Dalsi otazkou v dotazniku bylo, zda respondenti znaji doporu¢enou denni
davku kofeinu, a pokud byla odpovéd’ kladna, museli nasledné vyplnit, kolik tedy
denni doporucena davka je. Odpovédi respondentli z obou vyzkumnych soubor

jsou znazornény v nasledujicich grafech.

Graf & 7: Znalost DDD kofeinu — vyzkumna skupina A (sménny provoz)

Znalost DDD kofeinu (n= 57)

Ano
18%

Ne
82%

= Ano = Ne

Legenda ke grafu ¢. 7: n — pocet respondentd; DDD — doporucena denni davka
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Graf ¢ 8: Znalost DDD kofeinu — vyzkumna skupina B (jednosménny provoz)

Znalost DDD kofeinu (n = 59)

Ano
12%

88%
= Ano = Ne

Legenda ke grafu ¢. 8: n — pocet respondenti; DDD — doporuc¢ena denni davka

Jak vidime zgrafu ¢. 7 a ¢. 8, vétSina respondentii v obou skupinach
doporucenou denni davku kofeinu nezna. Konkrétné je to 82 % respondentl pro
vyzkumnou skupinu A a 88 % respondentti pro vyzkumnou skupinu B. Jak bylo
zminéno jiz v teoretické ¢asti prace, doporuc¢ena denni davka kofeinu je do 400 mg
u net¢hotné populace (Calda, 2015). Ve specidlnich ptipadech, jako je naptiklad
pravé tehotenstvi, jsou doporuceni jind, pro Ucely této otazky byla ale akceptovana

odpovéd’ 400 mg denng.

Na dotaz, zda znaji doporuc¢enou denni davku kofeinu, ve vyzkumné
skupiné A odpovédélo kladn€ celkem 10 respondenti a vyzkumné skupiné¢ B
celkem 7 respondentti. Z téchto skupin ve vyzkumné skupiné A spravné odpovedéli
nakonec pouze 4 respondenti a ve vyzkumné skupiné B pouze 2 respondenti.
Doporuc¢enou denni davku kofeinu tedy vysledné ve vyzkumné skupiné A znalo

pouze 7 % respondentl a vyzkumné skupiné B pouze 3,4 % respondent.

39



4.3 Mnozstvi zkonzumované kavy

Aby bylo mozné odpovédét na vyzkumné otazky této prace, bylo potieba
zjistit, kolik kavy respondenti bézné konzumuji v praci i mimo pracovisté. Pro
zjednoduseni odpovédi pro respondenty byly odpovédi zvoleny ve formé poctu
salkt kavy za jeden den. Vysledky jsou znovu znazornény pro obé& vyzkumné

skupiny v nasledujicich grafech.

Graf ¢. 9: Mnozstvi zkonzumované kavy — vyzkumnda skupina A (sménny provoz)
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Legenda ke grafu ¢. 9: n — pocet respondentti

Z grafu pro vyzkumnou skupinu A muizeme vidét, ze pocet respondentt,
ktefi ké&vu v mimopracovnim prostiedi nekonzumuji, je vEtSi nez pocet
respondentll, kteti kdvu nekonzumuji ani v praci. To znamena, ze v této skupiné
jsou i respondenti, ktefi si za normalnich okolnosti kdvu nedaji, ale v praci ji
konzumuji. Vyssi pocet §alkl za den, konkrétné 3 az 4 nebo 4 az 5 §alka, je také

Cast¢jsi na pracovisti. V celé vyzkumné skupiné A neni ani jeden respondent, ktery

by v praci konzumoval méné kévy neZ mimo pracovisté. Ve vSech pfipadech je
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konzumace v pracovnim a mimopracovnim prostiedi totozna anebo véEtSi na

pracovisti.

Graf ¢. 10: Mnozstvi zkonzumované kavy — vyzkumna skupina B (jednosménny
provoz)

Mnozstvi zkonzumované kavy (n = 59)
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Legenda ke grafu ¢. 10: n — pocet respondentti

Z grafu pro vyzkumnou skupinu B vidime, Ze i zde jsou respondenti, ktefi
mimo pracovisté kavu nekonzumuji, ale v praci si 1 ¢i 2 Salky kavy daji. Stejné tak
je u vyssiho poctu salkli za den ¢astéjsi konzumace v praci a mimo pracovisté se
konzumace v témét vSech ptipadech snizuje anebo zlistava totozna. V této skupiné
byl pouze jeden respondent, ktery uvedl konzumaci v mimopracovnim prostiedi

vys$si nez béhem prace.
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4.4 Mnozstvi zkonzumované ¢okolady

Podobné jako u kavy, i v pfipadé¢ ¢okolady bylo potieba zjistit mnozstvi
zkonzumované v praci a mimo pracovni prostiedi. Pro zjednoduseni hodnoceni
vysledki byly sjednoceny odpovédi do formy mnozstvi zkonzumované tabulky ¢i

tabulek cokolady ¢i bonboniéry. Vysledky jsou znazornény v néasledujicich grafech.

Graf ¢ 11: Mnozstvi zkonzumované cokolady — vyzkumna skupina A (sménny
provoz)
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Legenda ke grafu ¢. 11: n — pocet respondentti

Ve vyzkumné skupiné A vidime relativné velky pocet respondenti,
konkrétn¢ 9, coz odpovidd necelym 16 % respondentti, ktefi mimo pracovisté
cokoladu nekonzumuji vibec, ale v praci ano. V této vyzkumné skupiné se
nenachdzi ani jeden respondent, ktery by mimo pracovni prostfedi konzumoval
¢okolady vice nez v praci. U kazdého z respondentli je konzumace v praci bud’

vys$$i nebo stejna nez v mimopracovnim prostiedi.
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Graf ¢ 12: Mnozstvi zkonzumované cokolady — vyzkumnda skupina B
(jednosmeénny provoz)
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Legenda ke grafu ¢. 12: n — pocet respondentti

Z grafu pro vyzkumnou skupinu B vidime dalSich 7 respondentli, coz
odpovida necelym 12 %, ktefi mimo pracovisté cokoladu nekonzumuji, ale v praci
ano. Dale mizeme vidét, ze vyssi konzumace Cokolady je Castéjsi v pracovnim
prostiedi. V této skupiné se nachazeli celkem 2 respondenti, kteti mimo praci uvedli
vétsi konzumaci neZ v pracovnim prostiedi. Jeden ztéchto respondentli takto
odpovédél 1 u dotazu na konzumaci kavy. S vyjimkou téchto dvou respondentti
vSichni konzumuji v praci C¢okolady vice nebo stejné mnozstvi jako

v mimopracovnim prostiedi.

4.5 Porovnani konzumace v pracovhnim a mimopracovnim
prostredi

V dals§i c¢asti dotazniku byli ucastnici vyzkumu dotdzani na jejich
subjektivni pohled na rozdily v konzumaci kévy a cokolady ve vztahu k prostiedi.

Respondenti méli dle svého ndzoru ohodnotit, zda konzumuji vice kavy a cokolady
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v praci, mimo praci anebo jestli mezi t€émito prostiedimi nevidi rozdil. Vysledky

jsou znazornény v nasledujicich grafech.

Graf & 13: ZvySend konzumace ve vztahu k prostiedi — vyzkumna skupina A
(sménny provoz)
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Legenda ke grafu ¢. 13: n — pocet respondentl

Z grafu ¢. 13 mizeme vidét, Ze ve vyzkumné skupiné A se hodnoty kavy a
cokolady pohybuji zhruba stejné. Vétsina respondentii vnima konzumaci kévy a
¢okolady v pracovnim prostiedi jako zvysenou, konkrétné 32 respondentti u kavy a
30 u ¢okolady, to odpovida zhruba 56 % pro kavu a 52 % pro ¢okoladu. Dalsi vétsi
skupinu tvofi respondenti, kteti v konzumaci v zavislosti na prosttedi nevidi rozdil.
Konkrétné 19 respondentt pro kdvu a 21 pro cokoladu, to odpovida zhruba 33 %
pro kavu a 37 % pro cokoladu. ZvySenou konzumaci v mimopracovnim prostiedni

zaznamenalo celkem 6 respondentt pro kavu i cokoladu, coz tvoii zhruba 10 %.
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Graf ¢ 14: Zvysena konzumace ve vztahu k prostredi — vyzkumna skupina B
(Jednosmeénny provoz)
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Legenda ke grafu ¢. 14: n — pocet respondentti

Stejné€ jako v predchozim grafu, i1 v této skupin€ se hodnoty pro kdvu a
¢okoladu vyraznéji nelisi. Ve vyzkumné skupiné B vnima 30 respondentd
konzumaci kavy jako zvysSenou a 28 respondentli vnima zvySenou konzumaci
¢okolady. To odpovida zhruba 51 % pro kavu a 47 % pro cCokoladu. Dale 23
respondentl pro kdvu a 24 respondentd pro ¢okoladu nevidi rozdil v konzumaci
v zavislosti na prostredi, coz odpovida zhruba 39 % pro kavu a 40 % pro ¢okoladu.
Mimo praci svou konzumaci hodnoti jako zvySenou celkem 6 respondentti pro kavu

a 7 pro ¢okolddu, coz ptedstavuje zhruba 10 % pro kdvu a 12 % pro ¢okoladu.

4.6 Vliv prace na mnoZzstvi zkonzumované kavy a ¢okolady

V dotazniku bylo dale zjiStovéano, jak respondenti subjektivné vnimaji
zmény v konzumaci kdvy a cokolady po nastupu do prace. Vysledky jsou

zaznamenany v nasledujicich tabulkach.
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Tabulka ¢. 3: Zmeny v konzumaci po nastupu do prdce — vyzkumna skupina A

(smeénny provoz)
n=1>57
Kava Cokolada
< Zastoupeni y Zastoupeni
Pocet %] Pocet %]

Zvyseni 30 52,63 25 43,86

konzumace

Snizeni 2 3,51 3 5,26

konzumace

Nepozoruji zménu 25 43,86 29 50,88
Legenda k tabulce €. 3: n — pocet respondenttl
Tabulka ¢. 4: Zmeny v konzumaci po nastupu do prdce — vyzkumna skupina B
(jednosmeénny provoz)

n=>59
Kava Cokolada
Podet Zas‘F;l]pem Potet Zast[f;l]pem
0 (1]

Zvyseni 33 55,93 26 44,07

konzumace

Snizeni 1 1,70 4 6,78

konzumace

Nepozoruji zménu 25 42,37 29 49,15

Legenda k tabulce €. 4: n — pocCet respondentil

Z tabulek mizeme vidét, ze v obou skupinach doslo po néstupu do prace ke

zvySeni konzumace kavy u vice nez poloviny respondentd, konkrétné¢ 52,63 % ve

vyzkumné skupiné A a 55,93 % ve vyzkumné skupiné B. U cokolady odpovédi tak

jednoznaéné nebyly, zvySeni konzumace pozorovalo celkem 43,86 % respondentl

z vyzkumné skupiny A a 44,07 % z vyzkumné skupiny B. Rozdil nevidi u

konzumace kavy témét vSichni zbyli respondenti v obou skupinach, snizeni

konzumace oznacili pouze 2 respondenti ve vyzkumné skupiné A a 1 respondent ve

vyzkumné skupiné B. U cokolddy vice nez polovina respondentli vyzkumné

skupiny A hodnoti svou konzumaci jako nezménénou, konkrétné¢ 50,88 %. Ve

vyzkumné skupiné B tuto odpoveéd’ oznacila téméf polovina respondenti, konkrétné
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49,15 %. Zmény v konzumaci ve smyslu snizeni vidi opét pouze minimum

respondenttl, konkrétné 3 ve vyzkumné skupiné A a 4 ve vyzkumné skupiné B.

4.7 Vliv zkonzumované kavy a ¢okolady na vahu

Posledni otdzkou v dotazniku byla otdzka na vliv konzumace kavy a
¢okolady na vahu respondentt. Kazdy z ucastniku mél subjektivné zhodnotit, zda
konzumace kavy a ¢okolady ma u nich pozitivni ¢i negativni vliv na vdhu nebo zda

nema vliv zadny.

Graf & 15: Viiv konzumace kavy a cokolady na vahu — vyzkumna skupina A
(smenny provoz)

Vliv konzumace kavy a ¢okolady na vahu (n = 57)
Pozitivni
2%

Nema vliv
49% Negativni

49%

= Pozitivni = Negativni = Nema vliv
Legenda ke grafu €. 15: n — pocet respondentti
Ve vyzkumné skupiné A vidime, ze celkem 49 % respondentii vnima
konzumaci kavy a cokolady negativné ve vztahu ke své véaze. Stejny pocet

respondenttl, tedy také 49 %, nevnimd zadny vliv konzumace na véhu. Nejmensi

skupina, pouze 2 % respondenti, vinima tento vliv jako pozitivni.
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Graf ¢ 16: VIiv konzumace kavy a ¢okolady na vahu — vyzkumna skupina B
(Jednosmeénny provoz)

Vliv konzumace kavy a cokolddy na vdhu (n = 59)
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Legenda ke grafu ¢. 16: n — pocet respondentti

Z grafu ¢. 16 mizeme vidét, Ze ve vyzkumné skupin€ B jsou hodnoty velmi
podobné jako ve skupiné predchozi. V této skupiné celkem 47 % respondentii
vnima vliv své konzumace kavy a ¢okoladdy na vahu jako negativni. Podobny pocet
respondentll, konkrétné€ 46 %, nevnima vliv Zadny. A pouze 7 % respondentli vnima

tento vliv jako pozitivni.
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5 Diskuze

V mé praci jsem zkoumala problematiku konzumace kavy a cokolady ve
sménném provozu. Hlavnim cilem tohoto vyzkumu bylo zjistit, zda sestry pracujici
ve sménném a jednosménném provozu maji zvysenou konzumaci kavy a ¢okolady
oproti konzumaci v mimopracovnim prostfedi. Dal§imi cili bylo zjistit, zda sestry
pracujici ve sménném provozu maji vyssi konzumaci kavy a ¢okolady nez sestry
pracujici v jednosménném provozu a zda je zvySena konzumace kavy a ¢okolady
ve sménném a jednosmeénném provozu spojena s prevalenci nadvahy a obezity ve

sledovaném vyzkumném souboru.

Pro vystup vyzkumu jsem si vyty¢€ila 3 vyzkumné otazky, které nésledné
rozeberu v diskuzi a zhodnotim jejich vysledky s porovnanim ptechozich vyzkumi

od raznych autort, ktefi se zabyvali touto tématikou.

Vyzkumu prostiednictvim dotazniku se celkové ucastnilo 125 respondentil,
ztoho bylo vyfazeno 9 respondentii, ktefi pfi dotazu na délku prace v oboru
odpovédéli ,,1-11 mésict“. Pro lepsi porovnavani sménného a jednosménného
provozu jsem rozdélila sestry do dvou vyzkumnych skupin jako ,,A*“ a ,,B“ a
zjistovala jsem u nich vek, vysku a véhu, ze kterych jsem pak vypocitala hodnoty

BMI z diivodu porovnani téchto hodnot v rdmci zkoumani nadvéahy a obezity.

Vyzkumna skupina A sloZend ze sester pracujicich ve sménném provozu
mela 57 respondentl s primérnym vékem 36,88 let, vyskou 167,70 cm, vahou

78,31 kg a BMI 27,88.

Vyzkumna skupina B sloZzend ze sester pracujicich v jednosménném
provozu méla 59 respondentli s primérnym veékem 37,08 let, vyskou 173,59 cm,

vahou 74,92 kg a BMI 24,89.
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5.1 Diskuze k vyzkumné otazce €. 1

., Maji sestry pracujici ve sménném a jednosménném provozu zvysenou konzumaci

kavy a cokolady oproti konzumaci v mimopracovnim prostredi? *

Prostfednictvim této otazky jsem se rozhodla zjistit, zda sestry pracujici ve
sménném a jednosménném provozu maji zvysSenou konzumaci kavy a ¢okolady
oproti konzumaci v mimopracovnim prostfedi. K této vyzkumné otazce se

vztahovaly otazky mého dotazniku ¢islo 11 az 16.

Predpokladala jsem, ze primérné mnozstvi zkonzumované kavy a ¢okolady
u praktickych a vSeobecnych sester pracujicich ve sménném provozu bude vyssi
nez v domdcim prostiedi. Vystupem bylo, Ze konzumace kavy ve sménném
provozu je vyssi v pracovnim prostiedi. Objevili se 1 respondenti, kteti mimo praci
kavu nepiji, ale v praci si daji, coz mtize byt spolené s tvrzenim, ze kavu sestry
konzumuji z divodu zvySeni fyzické i duSevni vykonnosti jako zdroj energie
(Gifkins et al., 2018). Vyssi pocet Salka zistal ve vétSin€ piipadii také castéjsi
v pracovnim prostfedi anebo totozny s konzumaci mimo praci. Neobjevil se ani

jeden respondent, ktery by mimo praci konzumoval vice kavy nez v praci.

Vystup ohledné konzumace ¢okolady ve sménném provozu byl takovy, ze
konzumace ¢okolady je u vSech respondentil z této skupiny v pracovnim prostiedi
bud’ vyssi nebo stejna jako v prostiedi mimopracovnim. V této skupiné byl i1
relativné velky pocet respondenti, konkrétné 16 %, kteti ¢okoladu mimo praci

nekonzumuji viibec, ale v préci ano.

Déle jsem ptedpokladala, ze primérné mnozstvi zkonzumované kavy a
¢okolady u praktickych a vSeobecnych sester pracujicich v jednosménném provozu
bude vyssi nez v domécim prostfedi. Vystup byl podobny jako u sménného
provozu. Nasli se také respondenti, kteti mimo praci kdvu nekonzumuji, ale v praci
si 1 az 2 salky daji a vysSi pocet Salkii byl cCastéj$i v praci nebo totozny

s mimopracovnim prostiedim.
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Vystup ohledné konzumace ¢okolady v jednosménném provozu byl takovy,
ze celkové byla konzumace ¢okolady vyssi v pracovnim prostiedi s vyjimkou 2
respondentt, kteti uvedli, Ze vice okolady zkonzumuji mimo praci. I v této skupiné
byli respondenti, konkrétn¢ 12 %, ktefi mimo praci ¢okoladu nekonzumuji viibec,

ale v praci ano.

Studie z roku 2018 zminila, Ze konzumace kofeinu je u sester vyssi spise
v pracovnim prostiedi neZ mimo praci (Centofanti et al., 2018). S tim souhlasi 1 m1j
vyzkum, ve kterém byla konzumace kofeinu v pracovnim prosttedi v obou
provozech o néco vyssi nebo totoznd nez mimo praci. V ramci zkoumani
konzumace kavy a cokolady ve vztahu k prostiedi jsem dle odpovédi dosla
k zavéru, Ze vétSina respondentll obou provozil subjektivné vniméd konzumaci
téchto dvou surovin za vyssi v pracovnim prostiedi. Nicméné vysledné pocty se
tolik nelisi od respondentd, ktefi oznacili, ze v zavislosti na prostfedi nevidi rozdil.
Naslo se 1 par respondentll, ktefi subjektivné vnimaji zvySenou konzumaci kéavy i
¢okolady v mimopracovnim prostredi, pfevahuje vSak konzumace v préci. Existuji
vyzkumy a ¢lanky ohledné stravovacich navyki sester. Naptiklad autofi ¢lanku
z roku 2019 zminili, Ze sménny provoz muliZze mit vliv na nepfiznivé rozloZeni jidel
a spotieby energie béhem dne, ale také pfispiva ke konzumaci nekvalitni stravy
(Peplonska et al., 2019), coZ by mohlo byt diivodem, pro¢ je konzumace kavy i
cokolady dle mych vysledkli vysSi v pracovnim prostiedi. Doposud vzniklé
vyzkumy a €lanky na toto téma se zabyvaly piredev§im sménnym provozem, rada

bych si v budoucnu piecetla vice o jednosménném provozu.

5.2 Diskuze k vyzkumné otazce €. 2

,» Maji sestry pracujici ve sménném provozu vyssi konzumaci kavy a cokolady

v porovndni se sestrami pracujicimi v jednosmeénném provozu? “

Prostfednictvim této otazky jsem se rozhodla zjistit, zda sestry ve sménném

provozu zkonzumuji vice kavy, cokolady a cokolddovych vyrobkl nez sestry
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pracujici v jednosménném provozu. K této vyzkumné otazce se vztahovaly otazky

mého dotazniku ¢islo 11 az 16.

Ptredpokladala jsem, Ze konzumace kévy u praktickych a v§eobecnych sester
pracujicich ve sménném provozu bude vys$$i nez v jednosménného provozu.
Ptredchozi studie se timto zabyvaly a zjistily, Ze sestry pracujici ve sménném
provozu zkonzumuji vice kavy neZ sestry pracujici v provozu jednosménném
(Centofanti et al., 2018). Po porovnani vysledkii konzumace kavy ve sménném a
jednosménném provozu jsem pfisla na to, Ze pocet zkonzumovanych $alkti béhem
jednoho dne na osobu u sester ve sménném provozu je 2,11 a u sester
v jednosménném provozu 2,14. Jednd se pouze o nepatrny rozdil, ale vysledkem
tedy je, ze predpoklad se nepotvrdil a konzumace kavy ve sménném provozu je

v

nepatrné nizsi nez v jednosménném provozu. Pocet respondenti v mé praci byl ale

podstatné niz$i nez ve zminéné studii, pro vice vypovidajici vysledky by bylo

vhodné tento vyzkum zopakovat na vétsi skupin€ probandii.

Vystupem tedy je, ze konzumace kavy ve sménném provozu je nepatrné

niz8i neZ v provozu jednosménném.

Dale jsem pifedpokladala, Ze konzumace ¢okolady a ¢okoladovych vyrobkt
u praktickych a vSeobecnych sester pracujicich ve sménném provozu bude vyssi
nez v jednosménného provozu. Po porovnani vysledki konzumace cokolady a
cokoladovych vyrobkil ve sménném a jednosménném provozu jsem pfisla na to, Ze
pocet zkonzumované Cokolady/Cokoladovych vyrobkii béhem jednoho dne na
osobu u sester ve sménném provozu je 0,21 tabulky/bonboniéry a u sester
v jednosménném provozu je to 0,25. Vystupem tedy je, Ze konzumace cokolady a
¢okoladdovych vyrobki je nepatrné vyssi u jednosménného provozu, coz vyvraci
mou vyzkumnou otazku i pies to, Ze rozdil neni nijak vyznamny. Clanek z roku
2017 shrnul, co ovliviiyje stravovaci navyky sester v riznych zemich a zminéna zde
byla i Cokolada. Nékolik sester uvedlo, zZe cokoldda je Castym darem od pacientii a
uvedly, Ze ji Casto konzumovaly jen z principu toho, Ze byla dostupna nebo

z divodu stresu (Nicholls et al., 2017).
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Na tuto vyzkumnou otdzku a jeji vysledky bych rada navazala studii z roku
2019, ktera se zabyvala riznymi rozdily mezi sestrami pracujicimi ve sménném a
jednosménném provozu. Zameéftila se predevSim na jejich zivotni styl a pracovni
spokojenost. Vysledkem bylo, ze sestry pracujici ve sménném provozu byly o néco
mén¢ spokojené v praci a zaroven nepraktikovaly zdravy zivotni styl (Kim &
Vasuki, 2019). Vysledky mého dotazniku ukazaly, ze dotdzané sestry pracujici ve
sménném provozu zkonzumovaly v piipad¢ kavy 1 ¢okolady nepatrné méné nez
sestry pracujici v jednosménném provozu. Nicméné, jelikoz rozdily mezi
dotdzanymi skupinami se pohybuji v fadu setin, nepovazuji tento rozdil za velmi
vyznamny a oznacila bych konzumaci kavy i ¢okolady v téchto provozech za skoro
totoznou. Zaroven v predchozi vyzkumné otdzce se potvrdilo, Ze v praci sestry
obou provozl konzumuji vice kédvy a cokolady nez v domacim prosttedi, coz by
mohl byt nédznak toho, Ze sestry pracujici v jakémkoliv provozu maji vétsi
nachylnost k nezdravému zivotnimu stylu. Zminény vyzkum (Kim & Vasuki, 2019)
dale navrhnul vylepseni podminek a benefitil pro své zaméstnance, kteti pracuji ve

sménném provozu, coz mi piijde jako adekvatni zplsob feseni tohoto problému.

5.3 Diskuze k vyzkumné otazce ¢. 3

,Je zvySena konzumace kavy a cokolady sester pracujicich ve sménném a

jednosmenném provozu spojena s prevalenci nadvahy a obezity? “

Prostfednictvim této otazky jsem se rozhodla zjistit, zda je konzumace kavy
a Cokolady u sester pracujicich ve sménném a jednosménném provozu spojena
s prevalenci nadvéahy a obezity. K této vyzkumné otazce se vztahovaly otazky mého

dotazniku ¢islo 17 az 19.
Predpokladala jsem, ze konzumace kavy a Cokolddy u praktickych a

vSeobecnych sester pracujicich ve sménném a jednosménném provozu bude mit

negativni vliv na prevalenci nadvahy a obezity v této populaci.
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Studie z roku 2013 se zabyvala sestrami pracujicimi ve sménném provozu a
jejich BMI hodnotami. Vysledkem bylo, ze ptfi dlouhodobé praci ve sménném
provozu vznika vyssi riziko rozvoje nadvahy a obezity (Kim et al., 2013). To dale
potvrdila metaanalyza z roku 2018, ktera po pifezkoumani studii na toto téma také
dosla k z&véru, ze pracovnici ve sménném provozu maji vyssi riziko rozvoje

nadvahy a obezity (Zhang et al., 2020).

Vétsinova skupina mych respondentli z obou vyzkumnych skupin vnimala,
ze se jejich konzumace kavy po nastupu do zaméstnani zvysila. O néco mensi
skupinu tvofili respondenti, kteti v konzumaci nepozorovali zddnou zménu po
nastupu do prace a pouze 2 respondenti ze skupiny a 1 respondent ze skupiny B
uvedli, ze se jejich konzumace snizila. ZvySena konzumace kavy byla ve studii
z roku 2015 spojovana predevsim s no¢nimi sménami, kdy jej sestry vyuzivaji jako
stimulant, coz potvrdila i studie zroku 2018, kdy sestry jmenovaly kavu jako
pomocnika rychlého poskytnuti energie pfi nocnich sménach (Buchvold et al.,

2015; Gifkins et al., 2018).

Vramci konzumace cokolddy nepozorovala zménu vétSinova Cést
respondentli z obou vyzkumnych skupin a o néco mensi cast respondentl
pozorovala zvySenou konzumaci. Nicméné bylo dokézano, Ze sménny provoz je
spojen se zvySenym piijmem sladkych jidel, coz by mohlo byt spojeno s nadvahou
a obezitou. Ve stejné studii z roku 2018 se také feSily stravovaci navyky sester a
vysledkem bylo, ze sestry zménily po nastupu do prace sviij ptistup k jidlu, a to
v negativnim smyslu jako napiiklad konzumace nezdravych jidel pfedevsim

v rdmci no¢nich smén (Gifkins et al., 2018).

Déle s tim souvisi dalsi vysledky mého vyzkumu, které ukazaly, Ze v obou
vyzkumnych skupinach zhruba polovina respondentii vnima vliv konzumace kavy
a ¢okolady na svou vahu jako negativni. Piiblizné stejny pocet respondentii v obou
skupinach ale nevniméd Zadny vliv této konzumace na jejich vadhu. Minimum
respondentll povazuje tuto konzumaci jako vliv pozitivni. V rdmci konzumace

cokolady jsem nenaSla mnoho zdrojii a vyzkumil na toto téma, existuji spiSe
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vyzkumy ohledné stravovacich navyki u sester obecné, proto bych rada doporucila
tuto problematiku na dal$i pozorovani. Co bych ale rada zminila je jeden ¢lanek
z roku 2016, kde sestry uvedly konzumaci sladkych jidel béhem smén, mezi které
zafadily i Sokoladu. Castym diivodem pro jeji konzumaci byl stres, hlad anebo jen
dostupnost ¢okolady na odd¢€leni jako dary od pacientti. Uvedly také, ze je pro né
tézké ¢okoladu odmitnout, kdyz je na oddéleni neustale dostupné (Nicholls et al.,

2017).

Studie z roku 2020 zkoumala rozdily sménného a jednosménného provozu
na zékladé vhodnych stravovacich navyki a spanku a dosla k vysledkiim, ze sestry
ve sménném provozu meély vyrazné¢ vy$si BMI hodnoty, nez sestry pracujici
v jednosménném provozu (Helvaci et al., 2020). Nicméné studie z roku 2019 se
zabyvala v rdmci tohoto tématu rozdilem préace sester ve sménném a nesménném
provozu a dosla k zavéru, ze v ramci prevalence nadvahy a obezity neni mezi témito

provozy vyznamny rozdil (Muthuvadivelu et al., 2019).

V ramci mého vyzkumu jsem se také zamétila na BMI respondenti a
vysledkem bylo, ze vyzkumna skupina A, kterd obsahovala sestry ve sménném
provozu, méla primérnou hodnotu BMI 27,88, coz na stupnici hodnot BMI
odpovida nadvaze (Dolecek et al., 2013) a vyzkumna skupina B, ktera obsahovala
sestry v jednosménném provozu, méla primérnou hodnotu BMI 24,89, coz na
stupnici hodnot BMI odpovidd normélni hmotnosti (Dolecek et al., 2013) a
potvrzuje to, ze skupina sester pracujicich ve sménném provozu ma oproti
jednosménnému provozu vétsi hodnoty BMI a tento faktor by mohl byt predmétem
pro dals$i zkoumani, zda je sménny provoz vétsim rizikem rozvoje nadvéhy a
obezity u sester néz jednosménny, jelikoZ predchozi vyzkumy jsou rozporuplné tim,

Ze naSly malou zménu nebo nevidély vyznamny rozdil.

Zjistovala jsem také povédomi sester o doporucené denni davce kofeinu.
Toho se tykaly otdzky v dotazniku ¢islo 7 a 8, které dokazaly, Ze ze vSech
respondentti znd DDD kofeinu pouze 17 respondentti, z toho 10 respondentti (7 %)

je z vyzkumné skupiny A a 7 respondentti (3,4 %) z vyzkumné skupiny B.
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5.4 Limitace vyzkumu

Béhem vypracovani mé bakalaiské prace byly identifikovany i nckteré
limitace této prace, které je nutno uvést a pro piipad dalSich vyzkumu v této oblasti

je dobr¢ tyto limitace zaznamenat a do budoucna se jich vyvarovat.

Limitace tohoto vyzkumu se tykaji piedev$im zpracovani a formulaci
v dotazniku, ktery respondenti vypliiovali. Prvnim z nich byla formulace otazky ¢.
6. Otazka znéla: ,,Jak dlouhy je Vas pracovni pomér?“. Touto otazkou jsem chtéla
zajistit, ze vyzkumu se nebude ucastnit nikdo, kdo nepracuje jako sestra po dobu
méné nez 1 rok. Bohuzel v otdzce bylo pouzito spojeni ,,pracovni pomér a tim
doslo k tomu, Ze jsem byla nucena z vyzkumu vytadit i sestry, které mohly mit praxi
delsi nez 1 rok a pouze na svém soucasném pracovisti pracuji méné nez 12 mésicii.
Ve vysledku byli touto chybou potencialné vytazeni i respondenti, které bych do

studie mohla zafadit.

Dalsi chybou byla formulace odpovédi v otdzkach €. 11 a ¢. 12. V téchto
otazkach respondenti odpovidali, kolik salkt kavy vypiji béhem jednoho dne a mezi
odpovéd'mi bylo na vybér i mezi ,3-4 Salky“ a ,,4-5 §alku“. To znamena, Ze
odpovéd’ 4 Salky se prolinala mezi dvéma odpovéd'mi, coz mohlo zkomplikovat
odpovidani samotnym respondentim a zarovenl to 1 zkomplikovalo zavérecné
vypocty pro porovnani konzumace mezi pracovnim a mimopracovnim prostiedim

a mezi sménnym a jednosménnym provozem.

Dalsi limitaci je samotny pocet respondentil. JelikoZ vysledky porovnani
konzumace mezi sménnym a jednosménnych provozem se lisi opravdu pouze o
setiny, bylo by vhodné tento vyzkum zopakovat na vyznamné vétSim mnoZstvi

probandi pro dosazeni vice vypovidajicim vysledkiim.
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Zavér

V mé praci jsem se snazila nastinit problematiku konzumace kavy a
¢okolddy mezi sestrami, a to jak ve sménném, tak v jednosménném provozu.
S konzumaci téchto dvou potravin se na riznych odd¢lenich setkdvam velmi Casto
a ptijde mi, Ze neni tak Casto sledovéana a lidé ¢asto nevi, jak mohou narusit jejich
zdravi v negativnim svétle. V teoretické ¢asti své prace zminuji ale i pozitivni

Géinky.

Myslim si, ze tato konzumace je povétSinou spojena predevsim s ¢asovou
narocnosti, s vlivem prostfedi a s nadmérnym pasobenim stresu, které toto povolani
prinasi. Velky vliv na stravovaci ndvyky maji také no¢ni smény, kdy je pro sestry
tézké udrzet si kvalitni stravu a nékdy to ani neni z hlediska narocnosti mozné. Kéva
je pro sestry zdrojem energie a pokud se konzumuje v pfiméfeném mnozstvi, neni
pro n& nijak nebezpeéna. Cokolada je dle mého nazoru pro sestry béhem smén
predevsim fesitel stresovych situaci nebo zdroj rychlého pfijmu energie, kdyz

nemaji ¢as si dat kvalitni jidlo.

V praktické Casti jsem se pokusila zjistit, jaky rozdil v konzumaci je u sester
v praci a v mimopracovnim prostiedi. Také jsem zjiStovala, jaky je rozdil
v konzumaci obou potravin mezi sestrami pracujicimi ve sménném a
v jednosménném provozu. Poslednim cilem bylo zjistit, zda méa konzumace kavy a
¢okolady u sester vliv na prevalenci nadvahy a obezity. V rdmci toho jsem se
zam¢tila 1 na BMI sester, které bylo vyssi u sester pracujicich ve sménném provozu.
Konzumace kavy 1 ¢okolady vysla Castéjsi v pracovnim prostiedi a naSlo se i par
respondentll, ktefi si v mimopracovnim prostiedi ani jednu z potravin nedaji, ale
v praci ano. Nicmén¢ se objevili 1 ti respondenti, ktefi ani kdvu, ani ¢okoladu,
nekonzumuji viibec. V névaznosti na to jsem také pomoci vyzkumu zjistila, ze
respondenti z obou vyzkumnych skupin konzumaci kavy a ¢okolady povazuji za

zvySenou nebo stejnou po nastupu do prace.

Kéva 1 cokolada jsou cCasto konzumované potraviny a je dulezité si

uvédomit, jak mizou ve vE&tSim mnoZstvi ovliviiovat naSe zdravi a z pohledu
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sesterského povolani se zamyslet nad tim, jestli je konzumace ve vysokém mnozstvi
télu prospesna. Zkoumala jsem i povédomi o doporucené denni davka kofeinu,
kterou ze vSech mych respondentl znalo pouze malé mnozstvi. Konzumace téchto
potravin tu bude vzdy a nejedna se pouze o jejich negativni dopady, ale je dilezité
myslet na to, v jakém mnozstvi je potfebna. Rada bych v budoucnu vidé€la tuto
problematiku ve zdravotnickych zatfizenich vice feSenou a zkoumanou a nabidla
bych sestram zpisoby pro lepsi podminky jejich stravovani béhem pracovni doby.
Uvédomuji si, ze je to tézké, ale zarizeni vétsi dostupnosti zdravych potravin a
pokus o redukci stresové zatéze by mohl dle mého nazoru v této problematice

pomoci.
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Souhrn

Téma této prace se tyka konzumace kavy a Cokolady ve sménném a
jednosménném provozu a jejich porovnani v konzumaci v pracovnim a
mimopracovnim prostfedi. Déle se prace zabyva prevalenci nadvahy a obezity

v téchto provozech v navaznosti na konzumaci téchto potravin.

Teoretickd Cast prace je zamétfena na ptivod, historii a zpracovani kavy a
cokolady. Daéle je velka ¢ast vénovana pozitivnim a negativnim ucinktim kévy a
cokolady na lidsky organismus. Zminéna je i rozdilnost prace ve sménném a
jednosménném provozu, ktera se tyka predev§im konzumace kavy a stravovacich

navyku sester.

Vyzkumna ¢ast prace popisuje vysledky a porovnava konzumaci v obou
provozech a také rozdilnost konzumace v pracovnim a mimopracovnim prostiedi.
Vyzkum se zaméfuje i na prevalenci nadvahy a obezity v povoldni sestry a na
povédomi o doporucené denni davky kofeinu. Vysledky vyzkumu ptedavaji
informace o tom, kde je konzumace vyssi a pro¢ by to tak mohlo byt. Vyzkum

pfinasi podnét k dalSimu zkoumani ptfedev§im ohledné konzumace cokolady

v sesterském povolani a vétsi zaméteni na jednosménny provoz.
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Summary

The theme of this thesis is coffee and chocolate consumption in shift and
non shift working nurses and their comparison of consumption at work and at home.
Further the thesis deals with the prevalence of overweight and obesity in shift and

non shift work in response to chocolate and coffee consumption.

The theoretical part of this thesis is focused on the origin, history and
processing of coffee and chocolate. Further a great part is focused on positive and
negative outcomes of coffee and chocolate consumption on the human body.
Difference between shift and non shift work mostly related to coffee consumption

and eating habits of nurses is also mentioned.

The research part of this thesis describes the results and compares
consumption in both shift and non shift work and the difference between
consumption at work and at home. The research is also focused on the prevalence
of overweight and obesity and on the awareness of recommended daily dose of
caffeine between nurses. The results of this research give information about where
the consumption is higher and why is that so. Research brings the initiative for more
investigation mostly about chocolate consumption and about higher focus on non

shift working nurses.
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Ptiloha €. 1 — Schvalena zadost k souhlasu s realizaci vyzkumu —
Setfeni v UVN

Mgr. Lenka Guiovd, MBA, LL.M.

Néamistkyné feditele pro nelékaiské zdravatnické profese a Fizend kvality zdravotni péte
Ustiedni vojenskd nemocnice — Vojenskd fakulini nemocnice Praha

LI vojenské nemocnice 1200

169 02 Praha 6
Zadost k souhlasu s realizaci vyzkumu - Setieni v UVN

WVidend pani naméstkyng,

timto bych Vis chiéla poZidat o souhlas s realizaci vizkumu v Ustfedni vojenské nemoenici.
Jedni se o dotaznik v rimei mé bakalafské price na téma Konzumace kivy a éokolady ve
sménném a jednosmiénném provozn.

Diotaznik by byl uskutednén pomoci anonymniho online dotazniku prostiednictvim platformy
Google Forms mezi sestrami pracujicimi ve sménném a jednosmEnném provozu. Pistup

k datim budu mit pouze ji, jako feditelka price, Nasledn? budou data stakena do potitate
chrinéného heslem. Vislednd data budou pro potfeby price zhodnocena a zpracoving

v programu Microsoft Excel.

Mezi respondenty bych rida zafadila sestry pracujici na Inernich a Chirurgickych oddélenich
UWN a dale na Ambulanci chirurgicke kliniky.,

DMekuji za Vs fas,

S poadravem,

Michacla Blektova
Za fahradami 1419
Hostivice 253 01

Tel.: T21 927 364

YV Hostivice

D 11.1.2023

X/FMZWWJ
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Ptiloha ¢. 2 — Vzorovy dotaznik

Konzumace kavy a ¢okolady ve
sménném a jednosménném provozu

Dobry den vazené respondentky, vazeni respondenti,

jsem studentkou 3. Lékarskeé fakulty Univerzity Karlovy oboru VSeobecné oSetrovatelstvi a
rada bych Vas poprosila o nékolik minut ¢asu na vyplnéni nasledujiciho dotazniku. Tento
dotaznik slouzi pro ucely mé bakalarské prace na téma Konzumace kavy a cokolady ve
sménném a jednosménném provozu. Veskeré odpovédi jsou zcela anonymni a slouzi
vyhradné pro studijni icely a vypracovani bakalarské prace.

Mockrat Vam dékuji za vasi ochotu vyplnit tento dotaznik a doufam, Zze pro Vas bude
vypliovani alespon trochu zajimavé.

Preji hezky den,

Michaela Blektova

........

1. 1. Jakeé je VaSe pohlavi? *

Oznaéte jen jednu elipsu.

Zena

Muz

2. 2. Kolik je Vam let? *

3. 3.V jakém provozu pracujete? *

Oznacte jen jednu elipsu.

Sménny provoz

Jednosménny provoz
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4. Uvedte, prosim, Vagi vahu (kg): *

5. Uvedte, prosim, Vasi vysku (cm): *

6. Jak dlouhy je Va$ pracovni pomer? *

Oznacte jen jednu elipsu.

) 1-11 mésict
() 1-2roky

_ ) 3-5let
() 5-10 let

) 10letavice

o

7. Vite, jaka je doporucena denni davka pro konzumaci kofeinu? *

Oznacte jen jednu elipsu.

-

() Ano

) Ne

8. Jaka je doporu¢ena denni davka kofeinu?
(Pokud jste v pfedchozi otazce odpovédél/a "Ano")
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9. 9. Kolik sm&n mate pribézné za mésic? *

Oznacdte jen jednu elipsvu.

(510
C_ )1115
C )16-20

10. 10. Kolik dntl volna méte pribé&zné za mésic? *

Oznacte jen jednu elipsu.

(814
C 1519
C )20-25

11.  11. Jaké mnozstvi kavy zkonzumujete za jednu sménu? *

Oznadte jen jednu elipsu.
) 1-2 salky

() 3-48alky

() 4-58alka

() 6-7 salka

() Kavu nekonzumuii

12.  12. Jakd mnozstvi kavy zkonzumujete mimo pracovisté za jeden den? *

Oznadte jen jednu elipsu.

() 1-2 salky
() 3-48alky
() 4-5 &alki

) 67 $alka

() Kavu nekonzumuiji
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13.  13. Jaké mnoZzstvi Cokolady zkonzumujete za jednu sménu? *

Oznacte jen jednu elipsu.

(__) Do poloviny tabulky / bonboniéry

C ) Vice jako polovinu tabulky / bonboniéry
() Celou tabulku / bonboniéru

) Vice jak celou tabulku / bonboniéru

() Dvé a vice tabulek / bonboniér

() Cokoladu nekonzumuii

14. 14. Jaké mnoZstvi Cokolady a Cokoladovych vyrobkt zkonzumujete mimo
pracovisté za jeden den?

Oznacte jen jednu elipsu.

() Do poloviny tabulky / bonboniéry

) Vice jak polovinu tabulky / bonboniéry
() Celou tabulku / bonboniéru

() Vice jak celou tabulku / bonboniéru

() Dvé a vice tabulek / bonboniér

() Cokoladu nekonzumuji

15. 15. Kde si myslite, Ze zkonzumujete vice kavy? *
Oznacdte jen jednu elipsu.
() Vpréaci
) Mimo pracovisté

() Nevidim rozdil
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16. 16. Kde si myslite, Ze zkonzumujete vice Cokolady a tokoladovych vyrobka? *
Oznacte jen jednu elipsu.
() V praci
() Mimo pracovisté

() Nevidim rozdil

17. 17. Prijde Vam, Ze jste po nastupu do prace zménili pfistup ke konzumaci
kavy?

Oznacdte jen jednu elipsu.

(__ ) Ano, pfijde mi, ze se u mé konzumace kavy zvysila.
(_ ) Ano, pfijde mi, Ze se u mé konzumace kavy sniZila.

() Nic se u mé nezménilo.

18. 18. Prijde Vam, Ze jste po nastupu do prace zmenili pfistup ke konzumaci
Cokolady?

Oznacte jen jednu elipsu.
() Ano, pfijde mi, Ze se u mé konzumace &okolady zvysila.
() Ano, pfijde mi, Ze se u mé konzumace &okolady snizila.

() Nic se u mé nezménilo.

19. 19. Myslite si, Ze u Vas ma konzumace kavy a ¢okolady vliv na vahu? *
Oznacte jen jednu elipsu.

() Ano, pozitivni
() Ano, negativni

() Nema

() Nevim
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