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Motto:

Vsechny vrchy, pohofi, vSechny louky a lesy jsou ptirozené 1ékarny - Paracelsus

Na kazdou nemoc vyrostla bylina - lidova moudrost

Brzy spat, asné vstat, tot’ cesta ke zdravi, moudrosti a $tésti - Benjamin Franklin

Spanek hycka vSechno zivé. - Indické ptislovi
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1 UVOD

Jednou ze stézejnich myslenek vétsSiny knih mého oblibeného spisovatele Paulo Coelha
je presvédceni, ze ,.Clovek mé vzdycky podminky k tomu, aby ud¢lal to, o cem
sni.“ Problém ovSem nastava v okamziku, kdy ¢lovék nemtize spat a tedy ani snit. Jak
maji byt vyuzity podminky, pfilezitosti a odhodlani, kdyz nejsou podpoteny fyzickou
silou pramenici z odpocatého a pozitivné naladéného cloveka? Jak muze lidské télo
a mysl fungovat, pokud se fadné nevyspi? Odpovéd’ na tyto otdzky je nasnadé —
nevyspaly ¢lovék naplno fungovat nemuze. Dlouhodobé nevyspaly ¢loveék piestava
fungovat jako celek, podléhd depresim, nemocim a jeho Zivotni elan se vytraci, coz
mnohdy vede ke sniZzeni Zivotni urovné a v krajnich ptipadech ke ztrat¢ Zivota jako

takového.

Dalsi z poselstvi zminovaného autora je vyzva k ndvratu k pfirodé. Spojeni pfirody
a spavalo v oteviené ptirod¢ a stejné tak se na lidské neduhy — nespavost nevyjimaje -
uzivalo ptirodnich 1¢ékt. Jesté babicky nasich babicek zcela bézné vatily ¢aj z meduiky,
kozliku, chmele ¢i hefmanku a upijely jej pfed spanim, aby rychle usnuly a probudily se

do nasledujiciho dne ¢ilé a odpocaté.

V dnesni moderni uspéchané dobé neni na nic ¢as. Clovék &asto nestiha pracovni
a rodinné povinnosti, jist, odpocivat ani spat. A protoZze ani v okamzicich klidu
a relaxace, nedokédze vétSina lidi ,,vypnout,” je jejich usindni zdlouhavé a spanek
nekvalitni. Z alibistického pohledu se jako nejjednodussi feseni jevi spolknuti prasku
na spani. Z konstruktivniho hlediska je ale toto feSeni velmi kratkozraké a nevhodné.
Mnohem tucelnéjSim feSenim je zmeéna Zivotniho stylu, postoje k sobé samému
a respektovani svého téla a jeho potieb. Vzduch, potraviny i voda jsou dnes bohuzel
plné chemikalii, kterym se neni mozné vyhnout. Tak pro¢ si do téla piidavat dalsi
chemické latky v podobé& 1€kli na spani, kdyZ stejnym, a lidskému organismu mnohem
snaze zpracovatelnym, zplsobem funguji mnohé bylinky? Lécba bylinkami a jinymi
rostlinami se nazyva fytoterapie a jednou z jejich slozek je 1 aromaterapie, ktera je

Vv 1€¢be€ nespavosti a oblasti zlepSovani kvality spanku velmi u€inna.



Ve své bakalaiské praci se zaméfuji na popsani fyziologie spanku, jeho poruchy
a zpusoby, jak se lze =zbavit nespavosti a zlepSit kvalitu spanku. Jako
»alternativni® zptisob, zde predkladam moznost vyuziti aromaterapie, kterou z osobni

zkusenosti své 1 svého okoli povazuji za velmi vhodnou a uc¢innou.

Doufam, ze napsani této prace povede alespon k malé osvété v oblasti vyuziti bylinek

pro lepsi spanek a k jejich CastéjSimu vyuziti.



2 TEORETICKA CAST

2.1 Spanek

Béhem ctyfiadvaceti hodin se pravideln¢ stiidaji dva zakladni funk¢ni stavy mozku — spanek
a bdéni. V jejich pribéhu je mozné sledovat urCité faze a proméeny, které se netykaji pouze
mozkovych funkci, ale také fady metabolickych, bunéénych, tkanovych a orgdnovych funkci
(Orel, 2009). Spanek je jednou ze zakladnich zivotnich potfeb a jeho smyslem je fyzicka
a psychickd obnova, regenerace mozkovych funkci, konsolidace paméti, doplnéni energie
mozkovym buiikdm a jejich procisténi od metabolickych zplodin (Kukacka, 2010). Prasko
(2004) ve své publikaci Nespavost uvadi, Ze zasadni vyznam spanku je i v regeneraci tkani
a jejich obnove, zdravém vyvoji organizmu a regulaci imunitniho systému. Plhakova (2013)
neplytvani energii a zajisténi bezpe¢i v neproduktivni Casti dne — tedy v dob¢, kdy se neda

shanét potrava a ptipadna aktivita jedince je ohrozujici.

2.1.1 Mikrospdanek

ICSD 2 Kklasifikuje mikrospanek jako kratkou epizodu spanku trvajici od péar desetin vtetiny az
po ptl minuty. Po tuto dobu cloveék zasazeny mikrospankem nevnima zadné zvuky, vizudlni
vjemy ani jiné vnéj$i podnéty. Mikrospanku vétSinou piedchazi snizena pozornost, zhorSené

vnimani, ospalost a unava.

2.1.2 Stadia spanku

2.1.2.1 Bdélost

Bdélost je charakterizovana aktivaci mozkového kiry, rychlymi sledovacimi pohyby o¢i nebo
setrvalym sledovanim jednoho bodu (NevSimalova, 1997). Béhem bdéni ¢loveék proziva ,,bézny
den.” Tato cast celého cyklu je zasadni z pohledu pfijimani potravy, vylucovani, fyzickych
i psychickych aktivit a mimo jiné i vytvareni podminek pro kvalitni spanek. V dobé bdélosti se
uvolnuje z axonli v mozku serotonin, ktery organizmus pfipravuje na spanek (NevSimalova,

1997).



2.1.2.2 Ospalost

Ospalost je pfirozeny stav predchdzejici spanku, béhem né¢hoz ma clovek zpomalené reflexy
a reakce, kolisavou pozornost a hiife vnima. Pokud se ospaly ¢lovek ulozi ke spanku, béhem
kratké chvile usne (Plhakova, 2013). V ptipade veliké tinavy je cloveék schopny usnout i v sede,

ve stoje, v extrémnich ptipadech i za chize.

Ospalost dle Plhakové (2013) nastupuje zhruba 90 min pfed béznou dobou ulehnuti

a s postupujicim casem nabyva na intenzité. Jednim z ukazateli ospalosti je zivani.

To se projevuje velkym otevienim ust a hlubokym nadechem, po kterém nastupuje dlouhé
pozvolné vydechnuti. Nékdy je zivani doprovazeno neartikulovanymi zvuky ¢i protaZzenim téla.
Zivani je nepodminéna reakce organizmu, kterou se télo snazi ziskat vetsi mnozstvi kysliku
a tim 1 zvysit svou mentalni a ¢astecné i fyzickou aktivitu. Vecerni zivani je dilezité proto, aby

byl ¢lovek pted usnutim schopen dokoncit své aktivity (Plhakova, 2013).

2.1.2.3 Usinani

Jedna se o pfechod z bdélosti do spanku. Byva provazeno riznymi ritualy a jeho délka je vazana
na mnozstvi podminek — aktualni miru ospalosti, denni hodinu, zdravotni a psychicky stav.
Doba potiebna k pfechodu od plné bdélosti k usnuti (prvnimu stddiu spanku) se oznacuje

terminem ,,latence usnuti* (Plhakova, 2013).

2.1.2.4 Spanek
Béhem spankového cyklu se pravidelné stiidaji cca 90 minut trvajici NON-REM a cca 20 minut

trvajici REM faze. NON-REM féze byva také oznaCovana za fazi pomalého, hluboké, delta
spanku. REM faze za snovy, rychly, aktivni spanek (Kiinzel, 1990) (Obr. ¢. 1).

2.1.2.5 NON-REM faze

Béhem NON-REM féze se postupné utlumuje metabolicka ¢innost mozkové kiry, klesa svalovy

tonus a prohlubuje se svalova relaxace.
Tato faze tvoii priblizné 75 % celkového no¢niho spanku (Orel, 2009).

NON-REM faze se déli do Ctyf stadii. Prvni minuty usinani s typickym EEG zaznamem
ukazujicim zpomalujici se aktivni mozkové viny, jsou oznacovany za 1. stadium, které tvoii cca
5% délky spanku. Béhem druhého stadia (5-10 % prospaného ¢asu) se tyto viny jesté zpomali
a prejdou do tfetiho stadia. Treti stadium vypliuje zhruba 10-15 % celkového spanku a je
ptiznacné prohlubovanim spanku a stiidanim rychlych a pomalych mozkovych vin. Poslednim —
étvrtym — stadiem je velmi hluboky spanek, s absenci o¢nich pohybi a svalové aktivity. Ctvrté

stadium zabira zbylych 20-25 % spanku (Kukacka, 2010).



2.1.2.6 REM faze

REM féze je ,,snovad* faze spanku — zdaji se béhem ni sny. Zaznam EEG ukazuje na rychlé
aktivni mozkové viny blizici se aktivit¢ v bd€lém stavu. Spanek je hlubsi nez ve 2. stadiu NON-
REM faze (Prasko, 2004). Béhem této faze spanku dochazi k rychlym pohybim oéi pod
zavienymi vicky, télo je - vyjma hrudniku - hypotonické s obcasnymi svalovymi zaskuby
koncetin, trupu a celisti, u muzi muze dochazet k erekci (Nevs§imalova, 1997). Svalova
hypotoniec ma dle Spurra (2007) ochranou funkci, pfed ublizenim si spiciho clovéka
prozivajiciho sen. Frekvence dechu je nevyrovnana, mize dojit az k dechovym apnoym -

kratkodobym zastavam dechu (Trojan, 1994).

2.1.2.7 Probouzeni

Probouzeni je pfechodné a mnohdy opakované zvyseni bdélosti béhem spanku, po kterém muiize
spanek znovu nastoupit a které si probouzejici se clovek z pravidla ani neuvédomuje (Plhakova,

2013). Je to prechodny proces mezi spankem a bd¢losti.

2.1.2.8 Probuzeni

Probuzeni lze definovat jako definitivni pferuseni spanku, kdy se organizmus znovu aktivuje do

stavu bdélého prozivani.

Délka probouzeni je zavisld na kvalit¢ a délce predchdzejiciho spanku, casu buzeni
a spankovém biorytmu clovéka, stejné jako na jeho aktudlnim fyzickém a psychickém
rozpolozeni. Optimisticky naladény, zdravy clovék vecerniho typu svézesti, ktery se probudil po
devaté hodiné rano a vyspal se svych obvyklych osm hodin, se bude po probuzeni citit velmi
dobie a nejpozdéji ho hodiny se bude schopny plné vénovat svym aktivitam. Naproti tomu,

bude-li muset tento ¢lovék vstavat jiz v Sest hodin rano a bude-li ktomu napiiklad jesté

N4

Probuzeni je, stejn€ jako usindni, doprovazeno zivanim. Jeho ,,probouzeci funkci je zvySeni
jasnosti védomi (Plhakova, 2013) a jakési obrazné nabrani sily a odhodlani se k vykro¢eni do

dalsiho dne.

2.1.3 Spankové biorytmy

V odbornych literaturach se uvadi, ze dospély €lovék by mél primémé spat okolo 7,5 hodin

denné.



Kiinzel (1990) vsak zminuje dva typy lidi, délici se dle potfebné délky spanku, na typ dlouhého
a typ kratkého spanku. Typ ,,dlouhého spanku‘ podle n¢j vyzaduje spat vice nez devét hodin

denné. Kdezto ¢lovéku s , kratkym spankem® staci primérné Sest hodin.

Kastnerova (2011) poukazuje na ranni, veCerni a smiSeny typ duSevni svézesti, ktery se lisi

rozdilnym Casem nejvyssi psychické aktivity.

Clovék s rannim typem dusevni svéZesti byva oznacovan jako ,skiivan.” ,,Skfivani se budi
kolem S$esté hodiny rano, do 40ti minut od probuzeni jsou plné€ probuzeni, soustfedéni, schopni
vysokych intelektualnich vykond. V podveéer — kolem 19. hodiny — u nich dochazi

K psychogennimu Gtlumu a spat chodivaji mezi 21. a 22. hodinou.

Lidé s veCernim typem duSevni ¢innosti se oznacuji jako ,,sovy.“ Ti se pfirozené budi kolem

pil osmé, soustiedit se jsou schopni cca od 9. hodiny rano. Fyzicky, ale pfedné¢ mentalné, jsou

vvvvvv

Osoba se smiSenym typem duSevni ¢innosti je mentalné nejaktivnéjsi kolem poledne,
nevyhledava dlouhé ponocovani a nerada brzy vstava. Dalo by se fici, ze z hlediska
standardniho pribéhu bé€zného pracovniho dne, je to nejoptimalngjsi ,,nastaveni spankového

biorytmu.

2.1.4 Kvalita spanku

Kvalita spanku neni vzdy odvisla od délky spanku. A je méfitelna pouze ze subjektivniho
hlediska. Kukacka (2010) v odkazu na Praska (2009) zminuje, Ze o kvalitnim spanku se da

mluvit tehdy, je-li ¢lovék rano po probuzeni odpocaty a plny energie.

2.1.5 Potieba spanku v zavislosti na véku

Béhem lidského Zivota se potfebné mnozstvi spanku nékolikrat zméni a obméni se i jeho

rozlozeni béhem dne (Plhakova, 2013).

2.1.5.1 Novorozenci
Novorozenata spi ve dvou az ctyfhodinovych cyklech zhruba 17 hodin denné. Jejich spanek

zatim neni strukturovany REM a NON-REM fazemi. Nevnimaji stfidani dne a noci, ale spi
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krat$imi spanky vedenymi biologickymi rytmy s kratsi periodou nez 24 hodin. Jedna se o cykly

o délce nékolika minut az nékolik hodin.

Po tietim mésici zivota jiz miminka reaguji na stfidani dne a noci. Stale spi Castéji pies den, ale
jejich nejdelsi spanek, trvajici i pét hodin, se soustfedi pravé na dobu po piilnoci. Béhem dne
jsou tito kojenci vice bdéli a zpravidla projevuji vétsi zajem o své okoli nez v noci  (Plhakova,
2013).

2.1.5.2 Batolata a piedskolaci

Pted dovrSenim prvniho roku Zivota se dité pfeorientuje na bifazicky spankovy rezim citajici asi
tfinact az ¢trnact hodin spanku denné. To znamena, ze dit¢ spi zhruba desetihodinovym
spankem v noci a pfiblizné tithodinovym spankem po obédé. Jak dité roste, klesa u n¢j potieba
poobédové siesty, ktera kolem patého roku véku upln€ zmizi. V batolecim véku se u déti jiz

objevuji standardni REM a NON-REM faze spanku (Plhakova, 2013).

2.1.5.3 Mladsi $kolni vék

Do obdobi mladsiho $kolniho véku spada obdobi mezi Sestym a desatym rokem véku cloveka.
Dité je jiz pln¢ adaptované na cirkadianni rytmus, béhem dne je maximaln¢ bd¢lé a aktivni
a vnoci spi plnohodnotnym primémeé jedenactihodinovym kvalitnim spankem (Plhakova,
2013).

2.1.5.4 Starsi Skolni vék a adolescence
Toto obdobi zahrnuje vék deset az devatenact let véku ¢loveka. Zhruba po dobu povinné skolni

dochazky se naroky na potfebné mnozstvi spanku nijak nelisi. Zlom pfichazi kolem Sestnactého
roku, kdy se potieba spanku zkracuje na zhruba osm hodin za noc. V adolescentnim véku se
spankové zvyklosti Casto méni v navaznosti na momentalni potieby dospivajiciho (nepravidelna
doba ulehnuti, emocionalni a fyziologické vykyvy, experimentovani s koufenim, alkoholem
a jinymi drogami). Adolescenti také ¢asto nespi dostatecné dlouho a proto sviij spankovy dluh

dohani dlouhym vyspavanim o vikendech a dnech volna (Plhakova, 2013).

2.1.5.5 Dospélost

Plhakova (2013) uvadi, ze se spankovy rezim ustaluje po dvacatém roce veéku, kdy zpravidla
pln¢ odpovida spanku dospélych lidi. Stalost rezimu spanku pfipisuje nastupu do zaméstnani.
Lze se tedy domnivat, Ze vyjimku tvofi vysokoskolaci, ktefi po dobu studia - zejména ve
zkouSkovém obdobi - maji stale nepravidelny spankovy rezim jako adolescenti. V jejich piipadé
tedy k ustaleni normativniho dospélého spankového rezimu dochazi kolem pétadvacatého roku,

po ukonceni studii.



2.1.5.6 Starnuti
Zhruba od Sedesati let véku ¢loveéka se kvalita i délka spanku méni. A to jak v souvislosti

S ptirozenym vyvojem spanku (zmény v REM i NONREM fazi), tak v nadvaznosti na fyzické
obtize a onemocnéni. S postupujicim veékem se prodluzuje latence usinani a snizuje se efektivita
spanku, tedy pomeér ¢asu straveného v posteli a délky spanku. Seniofi se béhem noci také Castéji
budi a po té dlouze usinaji. Velmi vyraznou zménou ve stari je také probuzeni v Casnych
rannich hodinach. Toto vSechno vede k tomu, Ze mohou byt starsi lidé pfes den Casto unaveni
a ospali. Aby alespon ¢ast chyb¢jiciho no¢niho spanku nahradili, dopfavaji si seniofi pfes den

kratka zdiimnuti (Plhakova, 2013).

2.1.6 Aspekty ovlivitujici spanek

2.1.6.1 Prostredi

Nevhodné prostiedi loznice mlize byt velmi zdsadnim aspektem ovliviiujicim kvalitni spanek.
Preplnéna, Spatné vétrana, pietopend mistnost, plna prachu a nadbytec¢nych véci, s nepohodlnym
ldzkem, rozhodné neni vhodnym prostfedim pro spanek. Také nadmira hluku a svétla i barev

jednoznacéné prodluzuje dobu usinani a snizuje kvalitu nasledného spanku.

2.1.6.2 Cas
Jak je popséano vyse, spanek ovlivituje lidsky spankovy biorytmus — typ dusevni ¢innosti. Kazdy
¢lovek by mél znat svlij biorytmus a podle n¢j se i fidit. Naptiklad jsme-li sovy, bude se nam

ve 21 hodin usinat velmi téZko.

2.1.6.3 Unava

Clovék musi byt dostate¢né unaveny. A to po fyzické nebo psychické strance nebo kombinaci

obojiho.

2.1.6.4 Fyzicka aktivita

Kvalitu spanku a rychlost usinani ovliviiuje mira unavy nastfadana za cely den. Ale i fyzicka
aktivita tésné pred spanim. Zrychleny srdecni rytmus a namahavé dychani, napt. po béhu
chvilku pred ulehnutim, maji na usinani negativni dopad. Stejn¢ jako nadmérnd unava mize

narusit délku usinani a kvalitu spanku.

2.1.6.5 Psychicka aktivita a duSevni rozpoloZeni
Usinajiciho a spiciho ¢loveéka by nemély rusit zadné silnéjsi smyslové vjemy ani emocni vypéti
(Prasko, 2004). Pokud je ¢lovek dusevné vyrovnany, nic ho netrapi nebo je alespoit schopny

o problémech pied spanim nepiemyslet, ma dobry ptedpoklad rychlého usnuti a kvalitniho
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spanku. Naopak clovék v dusevnim vypéti, ktery i po ulehnuti neustale premysli a neni se
schopen mentalné a dusevné zklidnit, bude usinat velmi dlouho a ze spanku se bude s vysokou

pravdépodobnosti budit a kvalita takového spanku nebude pfili§ vysoka.

2.1.6.6 Zdravotni stav

Zdravotni stav je bezesporu jednim z nejvyraznéjSich aspektd ovliviujicich kvalitu spanku.
Clovék se zdravotnimi obtizemi, ktery bude trpét bolestmi, bude se ¢asto budit kv. astému
moceni ¢i nutkani na stolici, s horeCkou nebo nutnosti vzit si v dobé spanku léky, bude mit

neoddiskutovatelné zhorSenou kvalitu spanku, nez ¢lovek bez obtizi.

2.1.6.7 Strava

Celkové stravovani ¢lovéka by meélo byt slozeno z vyzivného jidla v dostatecném ale ne
nadbyte¢ném mnozstvi, doplnéné dostatkem vhodnych tekutin. Jidlo a piti pfed spanim ma
veliky vliv na délku usinani a kvalitu spanku. Organizmus je po jejich poziti nabuzeny

a nemuze tak usnout.

2.1.6.8 Ritualy

Absence rituali miZze navozovat pocit nepohody, pramenici ze sniZzeného pocitu bezpedi.
Jsou-li usinaci navyky nepravidelné, rozvrzeni postele a prostiedi loznice nestalé¢, mize to mit

neblahy vliv na délku usinani a celkovou kvalitu spanku.

2.2 Nespavost a poruchy spanku

2.2.1 Nespavost

Termin ,,Nespavost® je dle Frankla nesmysIny, nebot’ clovek, ktery si na nespavost stézuje, vzdy
alespofi n€kolik hodin denné spi, pfestoze si je po probuzeni jisty, Ze nespal. Organizmus si totiz

bezpodmineéné nutnou davku spanku opatii v kazdém piipadé (Frankl, 1998).

Nicméné se bézn¢ pod pojmem ,,nespavost* rozumi piechodny stav, kdy ¢lovék neni schopny

spat (Kolektiv pracovniku Lingea, 2011).

Podle doktora Sonky (Neviimalova, 1997) je nespavost (Insomnie) definovéana jako subjektivni
pocit nekvalitniho a neosvézujiciho spanku, ktery zahrnuje obtizné a zdlouhavé usinani, béhem

noci prerusovany spanek i ptedCasné ranni probuzeni.



2.2.1.1 Klasifikace nespavosti dle miry zavaznosti
Sonka s Nev§imalovou (1997) rozdéluji nespavost dle jeji miry na:

Mirnou nespavost — témet kazdodenni pocit nevyspani a neodpocinuti si béhem spanku, bez

vyznamnéjsiho vlivu na pracovni vykony a bézné aktivity ¢loveka.

Stiedni nespavost — kazdodenni pocit nevyspani a neodpocinuti si béhem spanku. V tomto
stupni nespavosti se jiz objevuje mirné az stfedné t€zké zhorSeni pracovnich vykont a béznych

aktivit cloveka, ktery je Casto podrazdény, tzkostlivy a unaveny.

Tézka nespavost — kazdodenni pocit nevyspani a neodpoCinuti si béhem spanku. T&zka
nespavost je vzdy provazena podrazdénosti, precitlivélosti, Uzkostlivosti a silnou unavou.

Pracovni vykony jsou, stejné jako ostatni bézné denni aktivity, velmi slabé az nulové.

2.2.1.2 Klasifikace nespavosti dle délky trvani

Mezinarodni klasifikace poruch spanku a bdéni uvadi tyto tfi typy nespavosti:
Akutni — trva do 1 mésice
Subchronickou — trvani 1-6 mésict

Chronickou — trvani vice jak 6 mésict (NevS§imalova, 1997)
2.2.2 Poruchy spanku

2.2.2.1 T¥i druhy poruchy spanku podle Kiinzela (1990)
1. Piilezitostna porucha — ta se objevuje nahodile z osobnich pfi¢in nebo diky vlivu

okoli. Jedna se o podnéty zamezujici usnuti nebo naruSujici spanek jako napt. hluk,
kava pied spanim, psychické rozruSeni ¢i fyzické nepohodli (hlad, piejedeni,

nepohodIné lizko...).

Odstranénim rusivého podnétu porucha vymizi a vraci se zpét obvykly spankovy

rezim.

Nekonecny (1997) k tomuto ptidava ,,naruseni spankového stereotypu.” CoZ chape
jako vyboceni z bézného rezimu napt. no¢ni sluzbou v zaméstnani, no¢ni zabavou ¢i

dovolenou.

2. Tézka porucha spanku — jedna se o dlouhodobé problémy s usinanim a casté

probouzeni se. Pfi¢inou byvaji nemoci nebo dlouhotrvajici konflikty.
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Tuto poruchu spanku je vhodné feSit relaxacnimi technikami pied usnutim,

aromaterapii, psychoterapii pfipadn¢ medikamentozné.

3. Zdanliva nespavost — timto je oznaCovan subjektivni dojem absence spanku, a to
i pfestoze postizeny spi. V tomto pfipadé se jedna o zhorSenou kvalitu spanku, ne jeho

nedostatek.

K odstranéni tohoto problému je nejprve nutné postizeného presvedCit, ze ve
skutecnosti opravdu spi. Spanek a usindni tohoto klienta mizeme podpofit meditaci

nebo aromaterapii.

2.2.2.2 Mezinarodni klasifikace poruch spanku
V 70. letech minulého stoleti doslo k velkému rozmachu vyzkumu poruch spanku a bylo tedy

zapotiebi vytvorit jednotny klasifikacni systém poruch spanku. V roce 1979 vznikl prvni
klasifika¢ni dokument Diagnosticka klasifikace poruch spanku a probouzeni. Tato klasifikace se
postupem casu ukézala jako nedostacujici, a proto v roce 1990 vesla v platnost nova klasifikace:
Mezinarodni klasifikace poruch spanku (International Classification of Sleep Disorders — ICSD)
délici tyto poruchy na dyssomnie a parasomnie (NevSimalova, 1997). Tato klasifikace prosla v
roce 2005 novelizaci, plati dodnes a je oznacovana jako Mezinarodni klasifikace poruch spanku
a bdéni (ICSD 2 — International Classification of Sleep Disorders). Nové poruchy spanku
rozd€luje na insomnie, poruchy dychani ve spanku, hypersomnie centralniho ptivodu, poruchy
cirkadialniho rytmu, parasomnie, abnormni pohyby vazané na spanek, izolované symptomy,

odchylky od normalu, nevyiesené problémy a ostatni poruchy spanku.

1. Insomnie — Nespavost — nekvalitni, neosvéZujici spanek.

2. Poruchy dychani souvisejici se spankem — centralni spankova apnoe (zastava dechu
na urovni CNS), obstrukéni spankova apnoe (zastava dechu zplisobena Spatnou
prachodnosti dychacich cest), hypoventilaéni/hypoxemické syndromy souvisejici se
spankem.

3. Hypersomnie centralniho ptavodu — narkolepsie s kataplexii (nadmérnd spavost
s nahlymi kolapsy z diivodu ochabnuti svalstva), narkolepsie bez kataplexie (nadmérna
spavost bez kolapsi), rekurentni hypersomnie (opakujici se nadmérna potieba spanku),
idiopatickd hypersomnie s dlouhou dobou spanku (nadmérna spavost bez znamé
ptic¢iny, kdy pacient spi dlouho vkuse), idiopatickd hypersomnie bez dlouhé doby
spanku (nadmérna spavost bez znamé pficiny, kdy je spanek pacienta pferuSovan stavy
bd¢losti).

4. Poruchy cirkadianniho rytmu (poruchy prirozeného stfidini spanku a bdéni) —

syndrom ptredsunuté spankové faze (¢asné usindni a s tim souvisejici brzké probouzeni),
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8.

syndrom posunuté spankové faze, nepravidelny rytmus spanku a bdéni, jet-lag syndrom,
onemocnéni ze sménného rezimu

Parasomnie — nepfirozené stavy provazejici spanek

A) parasomnie z NREM spanku — nameésicnost, no¢ni désy, spankova opilost (stav, kdy

je ¢loveék nedostatecné a rychle probuzen)

B) parasomnie obvykle spojené s REM spankem — behavioralni porucha v REM

spanku, rekurentni izolovana spankova obrna, no¢ni muiry

C) dalsi parasomnie — disociativni poruchy souvisejici se spankem, enuréza (nocni
pomocovani), kataternie (Gpéni, nafikani, sténani ze spani), halucinace souvisejici se

spankem atd.

Abnormalni pohyby souvisejici se spankem - syndrom neklidnych koncetin,
periodické pohyby koncetinami, bruxizmus (=skiipani zuby)

Izolované symptomy, odchylky od normalu, nevyfesené problémy — Long Sleeper,
Short Sleeper, chrapani, mluveni ze spani, hypnické zaskuby, benigni détsky
myoklonus (nezhoubné détska svalova kiec)

Ostatni poruchy spanku

2.2.2.3 Poruchy spanku pfi jinych onemocnénich
Cela tada chronickych onemocnéni miize byt doprovazena poruchou spanku.

Jedna se predevs§im o tyto skupiny nemoci (Zavésicka, Prasko, 2010):

1.

Neurologickd onemocnéni — Parkinsinova nemoc, demence, cerebrovaskularni
onemocnéni, epilepsie, bolesti hlavy, fatalni familiarni insomnie

Psychiatrickd onemocnéni — schizofrenie, bipolarni poruchy, depresivni poruchy,
alkoholismus, abusus drog

Respira¢ni onemocnéni — astma bronchiale, chronicka obstrukéni plicni nemoc
Kardiovaskularni onemocnéni — srde¢ni arytmie, srde¢ni selhani, ischemicka choroba
dolnich koncetin (klidové klaudikacni bolesti), chronicka zilni insuficience
Onemocnéni zaZivaciho traktu — gastroesofagealni reflex, dyspepsie, viedova choroba
gastroduodenalni

Revmatické choroby — artritidy, artralgie, fiboromyalgie

Endokrinologické choroby — onemocnéni §titné zlazy (hyperthyreosa, hypothyreosa),
diabetes mellitus (a jeho komplikace)

Kozni choroby — pruritu, ekzémy

Jiné somatické problémy — chronicka bolest, pooperacni stavy
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10. Vedlejsi ucinky farmak — reserpin, alfa-methyldopa, clonidin, levodopa, opiaty,
barbituraty, thyroidalni derivaty, steroidy, SSRI, tricyklickd antidepresiva,

anticholinergni léky a jiné

2.2.3 VysSetieni poruch spanku

VysSetfeni poruch spanku se provaddi ve spankovych laboratofich ¢i na neurologickych

pracovistich a to na zakladé doporuceni praktického 1ékate, neurologa nebo lékare ORL.

2.2.3.1 Anamnéza
Anamnéza tvoti zdsadni ¢ast diagnostiky. Podrobné se zde zjistuje pfitomny i minuly zdravotni
stav pacienta, chronickd onemocnéni. Diiraz se klade na udaje o spanku béhem noci, latenci

usinani, pocity po probuzeni, pocit inavy a potiebu spanku béhem dne.

2.2.3.2 Skalovani

Skalovani je metoda zapisovani subjektivniho vniméani spavosti béhem sledovaného obdobi
pomoci presné definovanych skal (naptiklad Epworthské ¢i Stanfordské skaly) (NevSimalova,

1997).

2.2.3.3 Spankovy denik

Spankovy denik je diaf ¢i kalendaf, do kterého pacient peclivé zaznamendva nejriznéjsi, ale
jasné definované ukazatele kvality svého spanku — Cas ulehnuti, ¢as usnuti, ¢as ranniho
probuzeni, poCet a Casy no¢niho probuzeni, délka nasledného usnuti, chrdpani, mluveni ze
spani, pritomnost sni a jejich charakter. Do spankového deniku je také vhodné zapisovat
uzivané léky a Cas jejich uziti, naro¢nost predchoziho dne, pocet a délku zdiimnuti béhem dne.
Pro dobrou vypovédni hodnotu je nutné takovy dennik vést po dobu tficeti az Sedesati dni
(Plhakova, 2013). Spankovy denik zpravidla ordinuje a vyhodnocuje 1ékat. Ale je mozné jej
vést 1 bez lékarského doporuceni a na zéklad¢ jeho analyzy si uvédomit napiiklad chybné

stereotypy, opravit je a zlepsit tak vlastni spanek.

2.2.3.4 Aktigrafie

Aktigrafie byva oznafovana téZz jako aktografie a jedna se o laboratorni metodu sledovani
pohybu pacienta béhem spanku. Toto sledovani probiha pomoci specialniho zatizeni podobného
naramkovym hodinkam, které se umisti pacientovi na zapésti a zaznamenava pohybové

a klidové epizody sledovaného (Nevsimalova, 1997).
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2.2.3.5 No¢ni polysomnografie

Jednd se o vySetfeni provadéné ve spankové laboratofi, které spociva ve snimani
elektroencefalogramu (EEG), elektromyografu (EMG) svalil na bradé¢ a elektrookulogramu
(EOG). Kdy EEG snima mozkovou c¢innost béhem spanku. EMG zaznamenava svalovou
aktivitu v oblasti brady. A EOG sleduje pohyby oci v horizontalnim i vertikalnim sméru

(Nevsimalova, 1997).

2.2.3.6 Test mnohocetné latence usnuti (MSLT)
Toto vysetfeni ma zasadni vyznam pii prokazovani narkolepsie (nadmérné denni spavosti).

Probiha v tmavé, zvukotésné mistnosti spankové laboratote, kam je sledovany pacient uvadén
n¢kolikrat béhem dne. Velmi Casto to byva v 9, 11, 13, 15 a v 17 hodin. Pacient je vyzvan
k ulehnuti na 10zko a nebranéni se spanku. Pokud pacient usne, test trva dalSich 15 minut.
Pokud pacient neusne do 20 minut, je test pferusen. Smyslem tohoto testu je sledovani latence

usnuti a stadia spanku (Nevsimalova, 1997).

2.2.3.7 Zaznam dychani béhem spanku

Touto metodou se zjist'uji poruchy dechu béhem spanku. Provadi se specialni tepelnou sondou
zavedenou do nosu, ktera snima zménu tlaku vlivem vydechti a nadechd. Tato sonda byva
doplnéna oxymetrem umisténym na prst€¢ ruky, ktery méfi mnozstvi kysliku v krvi, které
vypovida o ucinnosti dychani. Toto vySetfeni je zasadni pii potvrzeni ¢i vyvraceni syndromu

spankové apnoe (zastavy dechu ve spanku).

2.2.4 MozZnosti lécby poruch spanku

2.2.4.1 Zména denniho rezimu
Vypozorovani ,,spankového biorytmu* a ptizptisobeni si doby ulehnuti, je nejjednodussi formou

napravy problematického spanku.

2.2.4.2 Uprava prostiedi

Pro spanek je vhodné klidné, znamé — pokud mozno vzdy stejné, dobfe vyvétrané, spise
chladnéjsi, Cisté prostiedi, s ne/dostatkem svétla (n€kteti lidé radi spi v naprosté tmé, jini
pottebuji urcité osvétleni mistnosti), kde spiciho ¢lovéka nikdo a nic nerusi. Loznice by méla

byt vymalovana klidnymi tlumenymi barvami a neméla by byt pfeplnéna nadbytkem a dopliiky.
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2.2.4.3 Dietni opatieni

Kastnerova (2012) ve své publikaci Poradce zdravého zivotniho stylu uvadi, ze vecete by méla
byt slozena dle chuti a racionality, konzumovana max. 2 hodiny pfed ulehnutim, bez Casové

tisné a v pfijemném prostiedi.

Konzumace alkoholu, napoji s vysokym obsahem cukru nebo kofeinu pfed spanim se také

nedoporucuje (Prasko 2004).

2.2.4.4 Ritualy

Ritudly poméhaji k poklidnému usindni a kvalitnimu spanku. At uZz se jedna o teplou koupel
a hygienu, pfevlékdni do pyzama, stejné rozlozeni véci v posteli (pol§tat na stejném miste,
oblibend hracka na stejném misté, kniha u postele...), oblibenou polohu pfed usnutim nebo stale
stejnou dobu ulehnuti, hladinu hluku ¢i svétla. Toto vSechno a mnohé jiné, z ¢ehoz ma ¢lovek
utvoreny svilj ,,usinaci ritual vede k rychlému a klidnému usnuti a je zakladem pro vydatny

spanek.

2.2.4.5 Fyzicka aktivita

Dostatecny pohyb, ktery ¢loveéka béhem dne nalezité unavi, zaruci zlepSeni spanku a rychlejsi
usnuti. Pokud neni ¢lovék dostatecné fyzicky unaveny, mize mu k usnuti dopomoct kratka

prochéazka, cviceni jogy nebo pilates pred ulehnutim.

2.2.4.6 Relaxace

Prasko (2001) v souvislosti s usinanim a zkvalitnénim spanku poukazuje na to, Ze uvolnéni
svalového tonu vede kuvolnéni psychického napéti a zklidnéni Cinnosti v mozkové kure.
Takové uvolnéni je definovano jako relaxace. Relaxaci napomahaji nejriiznéjsi dechova cviceni
provadéna samostatné nebo v kombinaci s nékterou dalsi relaxa¢ni technikou, napf. cviceni
jogovych asan, relaxacni masaz, klidnd hudba, tepld koupel, meditace v tichém klidném
prostiedi, béhem které se Cloveék naladi na dany okamzik a dovoli si ho pIn¢ prozit (Evans,
2001). Relaxa¢nimi cvi¢enimi lze zpomalit srde¢ni Cinnost, zklidnit dechovou frekvenci a tim
uklidnit mysl — jedna se tedy o psychofyzické uvolnéni (Zatkova, 2000). Relaxace je vrozenou
schopnosti organizmu, kterou se G¢inné brani proti stresu a unave. Jde tedy jen o to, naucit se
spravné relaxovat (Barsky, 2007). Barsky (2007) dale uvadi, ze zakladnim kamenem relaxace
jsou dva faktory. Prvnim je uméni zaméfeni pozornosti na konkrétni slovo, vjem, pohyb.
Druhym potom nevnimani ruSivych podnéti a myslenek. Pozornost jako takova ovliviuje

¢lovéka mnohem vice, nez si ¢lovék povétsinou uvédomuje (Chopra, 1993).

Zména mysleni: Negativni véci, na které Clovék mysli, jej deprimuji a rozrusuji, negativné

ovliviluji 1 to, co si Clovek preje a o¢ usiluje. Naopak pozitivni mySleni ma blahodarny uc¢inek
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na celkové rozpolozeni ¢lovéka a to jak v psychické a spiritudlni, tak 1 ve fyzické roviné

(Ktivohlavy, 2004).
Druhy relaxaénich technik dle Zackové (2000):

Psychofyzickd relaxace — zahrnuje relaxacni cviceni zaloZzené na navozeni pocitu tepla, tihy,

sledovani srde¢niho tepu a dechu. S psychofyzickou relaxaci ¢asto pracuje joga ¢i tai-tchi a je

vhodna jako relaxa¢ni technika béhem aplikace aromaterapie.

Fyziologicka relaxace — pracuje se svalovym napétim a uvolnénim.

Aktivni — jedna se o relaxacni cviCeni, na némz se aktivné podili sam relaxujici.

Pasivni — toto jsou relaxace k nimz je potieba druhé osoby, ktera bude relaxaci téla navozovat.
Pasivni fyziologicka relaxace je zaloZena na uvolnéni svalovych skupin pomoci protfepavani,
protiasani nebo promackavani. Pravé toto protfepavani apod. provadi zminéna druhéd osoba.

MV wrw

Nejbéznéjsim typem takové relaxace je uvoliujici relaxa¢ni masaz.

2.2.4.7 Fytoterapie

Fytoterapie je pradavna terapie konzumovani léc¢ivych rostlin. Jedna se nejcasteji o bylinné caje.

Jednou z forem fytoterapie je i aromaterapie.

2.2.4.8 Aromaterapie

Pfi nespavosti mize byt aromaterapie velkym pomocnikem. Existuje fada esencialnich oleji,
které dovedou navodit spanek bezpetné a piirozené, bez vedlejsich t€inki (Davis, 2005). Jedna
se o aromaterapeutické masaze, koupele, aromalampy nebo aplikaci par kapek vonnych olejii na

polstar. Aplikace aromaterapie velmi izce souvisi s relaxaci.

2.2.4.9 Psychoterapie
Castym dtivod poruch spanku je psychicka nepohoda. Pokud se ¢lovék dostane do stadia, kdy

ho psychické potize nenechaji vyspat, je na misté¢ vyhledat psychologickou pomoc. Kukacka
(2010) pise, ze psycholog nejprve zmapuje mozné piiciny psychickych potizi a po té nastavi
psychoterapii tak, aby tyto potize minimalizovala. Nejcast&ji jde o kognitivné-behavioralni
terapii, ktera zahrnuje spravnou psychohygienu a prvky autogenniho tréninku — relaxaci

a koncentraci (Novak, 2004).

2.2.4.10 Farmakologicka lécba

Léky navozujici spanek se odborné nazyvaji hypnotika. Krom uspévaciho efektu i vétSinou
tlumi uzkost a uvolnuji svaly. Lécba poruch spanku léky by méla byt aplikovana pouze po

konzultaci s 1ékafem. Bohuzel se k ni uchyluje stale vétsi mnozstvi lidi a to i bez piedchozi
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1ékatské konzultace. Tento jev je pomérné nebezpecny, nebot’ na lécich navozujicich spanek

mize vzniknout zavislost a jejich uzivani s asem ztraci na ucinnosti.

Hypnotika se déli do tfi generaci. Prvni generace je co do ucinku sice nejsilngjsi, ale také
nejméné Setrna, proto se v soucasnosti t€éméf nepouziva. Druha generace hypnotik je o néco
Setrn&j§i, lidskému organizmu piirozendj$i, momentalnd nejuzivangjsi. Radi se sem léky ze
skupiny benzodiazepind (napf. Lexaurin, Diazepam, Xanax, Neurol, Midazolan, Oxazepam...).
Nejucinnéjsi a s nejmensim mnozstvim vedlejSich Gc¢inku je tfeti generace hypnotik. Patii sem

léky jako Hypnogen, Apo-Zolpidem, Adoran, Sonata, Zopitin, Zolpinox a jiné.

Dalsi farmakologickou moznosti zlepSeni kvality spanku je uzivani Melatoninu. Melatonin je
hormon epifyzy, majici na starost vnimani organizmu a jeho reakci na stfidani svétla a tmy.

Nejvyssi produkce melatoninu je v noci. ZvySend hladina tohoto hormonu ma uspavaci vliv na

organizmus. Melatonin se da uZivat jako doplnék stravy.

2.2.4.11 Spankova laborator

Spankova laboratoft je l1ékaiské pracoviste zabyvajici se spankovou medicinou, jeji diagnostikou
a 1é¢bou. Resi se zde zdlouhavé usinani, ¢asté noéni buzeni, nekvalitni spanek, spankové apnoe,
narkolepsie nebo abnormni jednani ve spanku. K navstévé spankové laboratofe je tieba

doporuceni praktického l1ékate, neurologa nebo 1ékare ORL.

2.3 Sny, no¢ni mury a nocni désy

2.3.1 Sny

Ke spanku neodmyslitelné patfi i sny. Sny se objevuji zejména béhem REM faze a ¢loveku se

zdaji, i kdyz si je rano nepamatuje.

Jejich presna funkce je stale otdzkou védeckych Setfeni. Na ¢em se ale védci shoduji, je teorie,
ze hlavni vyznam snd je v udrzovani optimalniho dusevniho rozpolozeni a klidu. Ve snu se
¢lovék mlize vyporadavat s prozitymi traumaty, ¢elit svym strachiim a zpracovavat své prozitky
(Plhakova, 2013). Zajimavé na snech je, ze si snici ¢lovék mnohdy i uvédomuje, Ze se pohybuje
ve snu a svilj sen ob¢as byva schopny i1 do uréité miry tidit, coz jen potvrzuje vy$e zminénou

teorii o snaze podvédomi zpracovavat a reagovat na védomé prozivani.
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Z laického pohledu jsou sny rozdélovany na ,hezké“ a ,o8klivé.“ Jako hezky sen byva
oznacovan sen odehravajici se v milém obcas i fantasknim prostiedi, s dobrym koncem, ve
kterém se clovek citi dobfe a bezpecné. Za oSklivé sny jsou potom povazovany takové sny,
beéhem kterych se clovek vice ¢i méné boji a neciti se v nich dobie. Do této kategorie sni byvaji
vSeobecné zafazovany i no¢ni miry a nocni désy. Z laboratornich vySetteni vsak vyplyva, ze se

nejedna o sny, ale o psychogenni parasomnie.

2.3.2 Nocni miury

Prestoze se no¢ni miry objevuji v REM fazi spanku, ma se za to, ze to nejsou sny v pravém
slova smyslu, ale oznacuji se za snové zkusenosti. Nocni mury se zpravidla vyskytuji v druhé
schopny je do detailu popsat. V no¢ni mufe Cloveék pocituje vetSinou strach a tzkost. Jsou
charakteristické¢ pocitem ohrozeni zivota a bezpecnosti (Stfadalova, 2015). Spurrova (2007)
piSe, ze se no¢ni miry objevuji ve chvilich, kdy se lidské nevédomi nemiize vyrovnat se svym
emocionalnim neklidem. Pokud ¢lovék trpi na no¢ni miry nebo se z né€jaké pravé probudil, je

nasledujici usnuti velmi obtizné a vétSinou zdlouhavé.

2.3.3 Nocni désy

Noc¢ni désy se na rozdil od sni objevuji v NON-REM f4zi a to velmi brzy po usnuti. Nejvice
jimi trpi déti, a to jiz od rané¢ho véku. Z no¢niho désu se ¢lovek zpravidla prudce vzbudi - i kdyz
ne do plné bdélosti — trpi dezorientaci, zmatenosti a celkovou paralyzou pocitem hrtzy, ktera po
probuzeni pfetrvava. Nocni désy Casto provazi kiik, plac, lapavé dychani nebo poceni. O ¢em
»sen byl, si Clovek zpravidla nepamatuje, dominantnim rysem je hrtiza jako takova. Po

odeznéni strachu uklidnény clovek vétsinou rychle usne (Handlovsky, 2010).

2.4 Fytoterapie

Fytoterapie patii mezi nejstarS$i a nejvice rozSitené¢ druhy alternativni mediciny. Jednad se
o pfirodni terapii rostlinnymi [é¢ivymi latkami.
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Do fytoterapie spada napiiklad aromaterapie, homeopatie nebo gemmoterapie.

2.4.1 Zpracovani rostlin ve fytoterapii

1. SuSenim:
- Vyluhy —ususené drogy se zaliji vodou pokojové teploty a nechaji se louhovat v zakryté

nadob¢ dveé az nékolik hodin.
- Odvary — susena droga se par minut povaii ve vodé o teploté¢ 90-100°C.

- Nalevy — které se pripravi zalitim drogy vielou vodou a nechaji se pét az patnact minut

louhovat v zakryté nadob¢ (Kocourkova, 2015).
2. Mokrou cestou:
- Extrakt — je zahus$tény, koncentrovany vytazek z 1é¢ivych rostlin.
- Tinktura — je oznacovan vyluh z 1é¢ivych rostlin rozpustény v 30-60% lihu.
- Sirup —je tekuty, husty 1ék povétsinou sladké chuti s vysokym podilem sacharozy.

- Peroralni kapky — jsou roztoky, emulze nebo suspenze, které se aplikuji v malych

objemech ve formé kapek (Kocourkova, 2015).

2.5 Aromaterapie

2.5.1 Co je aromaterapie

Prvni zminky o uziti aromaterapie pochazi jiz z Mezopotamie (asi 4000 let pf. n. 1), starého
Egypta (3 000 let pt. n. 1.) a ¢lanky o 1é¢ivych rostlinach nalezneme i ve spisech Hippokrata
(5.stoleti pt. n. 1.) ¢i Galéna (2. stoleti pf. n. 1.). O uchovani téchto znalosti se postarala cirkev,

ktera ptevzala a zdokonalovala toto uceni.

Aromaterapie se pouziva jako podptlirna 1écebna metoda.
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Aromaterapii lze definovat jako cilené pouzivani vonnych vytazkli z nejriznéjsich druhi rostlin
k podpote a zlepSeni fyzické kondice, k harmonizaci emocnich a psychicky stavii a navozeni

pocitu pohody (Zrubecka, 2008).

Esencialni oleje pronikaji do organismu ptes pokozku a sliznice do krevniho obéhu, v ptipadé
inhalace velmi rychle ovliviiuji limbicky systém a centralni nervovou soustavu. V téle zlstavaji
a plsobi vrozmezi desitek minut az nékolika hodin. Organizmus esencialni oleje postupné

metabolizuje az dojde k jejich uplnému vylouceni.

Aromatické rostliny jsou dle Kocourkové (2015) definovany jako specidlni uzitkové rostliny,
které se pouzivaji pro obsah aromatickych latek, coz jsou zpravidla silice a pryskyftice a dalsi
latky, které specificky pisobi na organizmus lidi. Pusobeni mize byt rtizné, naptiklad:

uklidnujici, euforizujici, narkotické, nékdy az s toxickym ucinkem.

2.5.2 Holisticky piistup

Aromaterapie je principialné holistickou metodou — vnima clovéka jako celek a snazi se

o soucasné léceni téla, mysli i duse ¢lovéka.

Gill Farrer-Hallsova (2007) vnima piiznaky nepohody nebo nemoci jako nerovnovahu energii.
Lécba esencialnimi oleji dle jejiho nazoru funguje v souladu s celym télem, které se snazi samo

uzdravit.

V ptipadé 1é¢by nespavosti veli holisticky pfistup probrat s klientem jeho sou¢asné psychické
rozpolozeni — zda nema problémy v praci, v roding, jestli jej néco netrapi; zdravotni problémy;
stravovaci zvyky — zde se hlida, jestli klient neji nevhodna jidla kratce pied spanim, zda nepije
pied spanim kavu, alkohol apod.; ale i situovani a zafizeni loznice — vhodnost vymalby stén,

spravna umisténi postele v prostoru, vhodna matrace...

Vse zjisténé pak vezme terapeut v potaz a s klientem upravuje nevhodné navyky a postoje a tyto

zmény podporuje vhodnou aromaterapeutickou kurou.

Holisticky pristup Vv poskytovani zdravotni péce tedy znamend, pouzivani vsech 1écebnych

i doplnujicich postupti kdykoliv je to vhodné.
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2.5.3 Esencidlni oleje

Esencialni oleje vznikaji chemickou reakci béhem destilace aromatickych rostlin. Rostlinné
vonné esence jsou vysledkem fotosyntézy a jejich primarni funkci je vabit hmyz k opyleni,

proto jsou tak vonné a libivé.

Ziskavaji se prakticky ze vSech Casti rostliny — kotentl, stonkd, listt, kvétl, pryskyfice, plodu,

jehlici atd.
Esencialni (éterické) oleje jsou vysoce tékave, vonné, koncentrované latky (Noe, 2014).

Terminem esencidlni olej Se a v aromaterapii popisuji vSechny aromatické oleje, a to i tehdy,
jedné-li se o extrakty (napf. jasminovy esencialni olej) ¢i o rostlinné esence (napf. lisované

z oplodi citrusovych slupek).

Obcas se lze setkat se syntetickymi tekutinami nebo smésmi piirodnich a syntetickych latek,
které jsou oznaceny jako esencidlni olej. Tyto vSak maji jen mizivy nebo zadny terapeuticky

ucinek.

2.5.4 Absolue

Absolue se pouzivaji piedné do parfémi a k inhalaci, nebo se mizou pfidat do masazni smési.
Jedna se o vysledek piimé extrakce z rostlin pomoci rozpoustédel. Absolue tak mizou

obsahovat zbytky rozpoustédel a proto nejsou vhodné k vnitinimu uziti.

2.5.5 Bezpecnost uZiti esencidlnich olejii

Pii bézném aromaterapeutickém uzivani se esencialni oleje fedi v rostlinnych olejich, pro
koupelové ucely v mléce, smetané ¢i medu. Je tomu tak proto, Ze esencialni oleje jsou ve svém
nefedéném stavu velmi koncentrované chemické latky (byt pfirodniho ptivodu) a mohou tak
popalit pokozku nebo poleptat sliznice. Kazdy esencidlni olej, ma jiné sloZzeni a proto se musi
dbat na presné fedéni. Teprve pak je pouziti esencialnich oleji bezpecné a aromaterapie mize

byt ispésna.
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Oralni uziti esencidlnich olejii je mozné, ale pouze pod dozorem zkuSené¢ho aromaterapeuta.

Pouziti esencidlnich oleji do oci a usi neni mozné! V piipadé potieby se d4 nafedény esencialni
olej natfit za ucho. Pokud se pfeci jen dostane Cisty esencidlni olej do o¢i ¢i usi, musi se co
nejrychleji odstranit napt. vatovym tamponkem navlhéenym rostlinnym olejem a poté

vyplachnout ¢istou vodu.

Z vySe zminéného se musi esencialni oleje ukladat mimo dosah déti, skladovat na temném

suchém misté a nepouzivat po uplynuti expiracni lhity.

Aromaterapie by se mela vzdy aplikovat po konzultaci se zkuSenym aromaterapeutem, s nimz

by mély byt konzultovany veskeré zamyslené zmény v aplikaci aromaterapie.

2.5.6 Aplikace esencidlnich olejii

2.5.6.1 Aplikace pres pokozku

Aplikace aromaterapie na pokozku zahrnuje dvoji uziti aromaterapie — a to jak kozni aplikaci,
tak inhalaci, nebot’ ¢loveék natfeny Ci nastfikany aromaterapeutickym produktem i vdechuje

vonné silice pouzitého esencialniho oleje a jejich Gcinek na organizmus se tak nasobi.

Kozni aplikace aromaterapie je vhodna diky rozpustnosti éterickych olejii v tucich. Protoze je
ktize z casti tvofena podkoznim tukem, pronikaji éterické oleje touto vrstvou az do krevniho

obéhu a krvi se dostanou k centralni nervové soustave, riznym organiim a télnim soustavam.

Kozni aplikaci jsou chapany naptiklad masaze a koupele, které jsou nejcastéji praktikovanymi

metodami aromaterapie. Ale i obklady, masti, parfémy nebo vaginalni ¢i analni ¢ipky.

Masaz

Béhem aromaterapeutické masaze se klientovi dostava hned nékolika tipti oSetieni.

Pracuje se se svalovym systémem, ktery se cilené vedenymi pohyby uvoliiuje a aktivuje.
Masaznim olejem se aplikuji esencialni oleje a slou¢enim obou prvki masaze dochazi

k celkovému zrelaxovani a harmonizaci téla i psychiky.

Aromterapeutickd masaz je jednou z nejvice vyuzivanych a nejlépe pisobicich prostfedki

v aromaterapii.
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Koupel

Druhou nejucinnéjsi a nejpfijemngj$i aplikaci aromaterapie jsou koupele s ptfidanim

esencialnich oleja.

Podle druhu esencidlniho oleje mize byt koupel uklidiujici (napf. s levanduli tzkolistou —
Lavanda angustifolia), stimulacni (napf. s esencidlnimi oleji z oplodi citrusit) nebo osveézujici

(citrusy).

Aromaterapeutickda koupel se pfipravuje tak, Ze se na lzici koupelové emulze, smetany,
neodtucnéného mléka, medu nebo motské soli, které ptisobi jako emulgatory, nakape par kapek

vonné esence a tato smes se rozpusti ve vodé prijemné koupelové teploty.

2.5.6.2 Aplikace inhalaci
Jedna se o nejjednodussi a nejrychlejsi aplikaci aromaterapie. Jak je jiz uvedeno vyse, ¢ichovym
ustrojim se dostanou aktivni vonné latky k nervovym vlaknim v mozku a odtud ovliviiuji cely

lidsky organizmus.

K inhalovani éterickych oleji se nejcastéji pouzivaji aromalampy (Obr. ¢. 2), difuzéry
(Obr. ¢. 3, 4), vonné polstaiky, latkové vacky naplnéné suSenymi bylinami (Obr. ¢&. 5), ale Ize
vyuzit i oby¢ejnou keramickou misku s vodou, do které se nakape ptislusna silice ¢i mix silic,
a miska se umisti pobliz radidtoru ¢i k jinému zdroji tepla. Také je mozné silice nakapat piimo
na obleceni, povleCeni apod. Stejn¢ tak se daji ponechat vonné byliny cerstvé €i suSené

v interiéru (Obr. ¢. 6) a nechat pusobit jejich viini na organizmus.

Zamérnym odpafovanim éterickych oleju se uziva jak k navozeni zadouci nalady, k dezinfekci

vzduchu v uzavienych prostorach, tak odpuzovani hmyzu.

Aromalampa
Aromalampa (Obr. €. 2) je zpravidla ozdobna nadoba, v jejiz spodni ¢asti je prostor na

¢ajovou svicku, nad kterou je umisténa misticka na vodu ¢i vosk. Odparovaci misticka
by neméla byt umisténa pfilis blizko plamene svicky, aby se voda nedostala do varu,
¢imz by znicila pfirodni vonné silice. DalSim parametrem, ktery by spravna aromalampa
méla spliovat, je dostateCna velikost odparovaci Casti. Ta by méla byt tak velka, aby
pojala dostate¢né mnozstvi vody k odpafovani. Pokud se totiz voda odpaii diive, nez

dohoti svicka (doba hoteni cajové svicky je cca 4-5 h), pripali se zbytky éterickych silic,
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¢imz je aromaterapeuticky efekt znehodnocen. Také se tim ni¢i sama aromalampa.
Aromalampy byvaji vyrobeny nejcastéji z keramiky, porcelanu, skla nebo kombinaci

téchto materialt s pridanim kovovych ¢i dievénych prvki.

Dévkovani silic do aromalampy vychézi z velikosti prostoru, kde je aromalampa umisténa.

1-2 kapky vonné silice odpovidaji cca 5 m? a od prvniho nadavkovani se jiz neptidavaji.

Samoziejmosti pouziti aromalampy je jeji bezpecné umisténi, dozor nad otevienym ohném
a peclivé umyti po dohofeni svicky a vychladnuti aromalampy (Ceska aromaterapeuticka

spolecnost).

Difuzér
Difuzér je nadobka, ve které je umisténa kapalina s pfidanou vonnou esenci, ktera se postupné

odpatuje a tim i do vzduchu uvoliiuje vonné esencialni latky.

Difuzéry jsou v podobé¢ elektricko-ultrazvukové (Obr. €. 3), kdy je odpafovani mechanicky

fizeno a podporovano nebo neelektrické (Obr. €. 4), kdy se odpatovani tidi pokojovou teplotou.

Vonné polsStarky a vonné bylinné pytlicky

Jedna se o pytlicky z textilii z ptirodnich materidli (nejcastéji baviny) do kterych jsou umistény
aromatické byliny ¢i smési vonnych bylin (Obr. €. 6). Tyto pytlicky se pak vkladaji mezi polstar
a povlak polstate nebo se nechavaji volné polozené v posteli ¢i prostoru, kde vlivem pokojové

teploty uvoliuji svou vilni.

2.6 Vybér a charakteristika vybranych bylin vhodnych pro

aromaterapeutické zlepSovani kvality spanku

Jiz od nepaméti se k ovliviiovani kvality spanku a celkového zklidnéni organizmu pouZzivaji

nasledujici byliny a rostliny, které maji prokazatelné terapeutické ti€inky.
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2.6.1 Medunka lekaiska

(Melissa officinalis)

Medurika 1ékaiska (Obr. €. 7) je vytrvala bylina, z niz se v aromaterapii pouziva nat’ i s kvéty,

a to jak v Cerstvém tak suseném stavu, a $t'ava z Cerstvé bylinky.

Medunka pozitivné plisobi na centrdlni nervovou soustavu, kterou celkové zklidituje a tim
zmirfiuje, az zcela 1é¢i nespavost, pocity uzkosti, pocity deprese, stres, hysterii, podrdzdénost,

bolesti hlavy, poruchy traveni zptisobené psychickou nepohodou a jiné.

Aplikace silice meduiiky lékaiské na pokozku neni vhodnd pro osoby s citlivou pokozkou

a u déti mladsich dvou let (Zrubecka, 2008; Noe, 2014).

2.6.2 Kozlik lékaisky

(Valeriana officinalis)

Kozlik 1ékaisky (Obr. ¢. 8) je vytrvala bylina, ze které se uZivaji Cerstvé i susené oddenky

a kofeny.

Kozlik piisobi pfi stavech tuzkosti, nespavosti, poruchach spanku, nervozité, pocitu strachu ale

i pii zaludecénich kolikach ¢i nadymani.

Kozlik 1ékaisky se nesmi pouZzivat s jinymi antidepresivnimi 1éky, nebot’ jeho predavkovani
muze vyvolat bolesti hlavy, nevolnost, tizkost, skleslost i poruchy srde¢niho rytmu (Zrubecka,
2008; Noe, 2014).

2.6.3 Levandule lékaiska

(Levandula officinalis)

Levandule 1ékaiska (Obr. €. 9) je vytrvaly polokef, ze kterého aromaterapie pouziva vsechny

¢asti vyjma kotene. Jak Cerstvé, tak susené.
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Levandule ma skvélé uklidiujici, osvézujici, celkové posilujici, detoxikacni, antiseptické ¢i
deodorantni u¢inky. Proto se velmi dobie hodi k 1é¢bé nespavosti a poruch spanku. Mimo jiné

odpuzuje komary a moly.

Kontraindikaci k uzivani silic z levandule 1ékatfské jsou léky obsahujici jod nebo Zelezo,

chemoterapie, epilepsie a nizky krevni tlak (Zrubecka, 2008; Noe, 2014).

2.6.4 Neroli pomerancové kvéty

(Citrus auraantium)

V aromaterapii je Neroli (Obr. ¢. 10) oznaéeni pro kvéty pomeran¢ovniku hotkého. Vyuzivaji se

Cerstvé i susené kvéty.

Z mnoha kladnych ucinkl kvétd pomerancovniku hotkého je nutné vyzdvihnout jeho vliv na

zmirnéni napéti a tinavy, nespavost, emoc¢ni vypjatost ¢i zmirnéni stresu.

Kontraindikace nejsou znamé (Zrubecka, 2008).

2.6.5 Chmel otacivy

(Humulus lupulus)

Chmel otac¢ivy (Obr. €. 11) je trvalka, ze které aromaterapeuty zajimaji Cerstvé i suSené samici

Sistice.

Chmel ma uklidiujici, a lehce uspavaci vlastnosti. Pouziva se pii podrazdénosti, jako sedativum

nebo diuretikum (Zrubecka, 2008).
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2.6.6 Majoranka zahradni

(Majorana hortensis)

Majoranka zahradni (Obr. ¢. 12) je jednoleta bylinka. Péstuje se pro kvetouci horni ¢ast rostliny

a nat’. Jako u vétSiny ostatnich rostlin se i majoranka pouziva cerstva nebo susSena.

Uziti majoranky se doporucuje v piipad€ nespavosti, podrdzdénosti, nervové slabosti, infekty

dychacich cest, kiecich, travicich obtizich nebo na problematickou plet’.

V bézném aromaterapeutickém uzivani se jedna o bezpecny olej (Zrubecka, 2008).

2.6.7 Mandarinka obecna

(Citrus reticulata)

Mandarinka obecna (Obr. ¢. 13) je strom, z né¢hoz se v aromaterapii uziva oplodi — tedy slupka
plodu.

Vytazky z mandarinky kladné piisobi na zlepSeni nalady, zklidnéni, pii mirnéni projevi détské
hyperaktivity, Gzkostnych stavech, vyCerpanosti, jsou antidepresivni, antiseptické, zmirnuji
nespavost a mirni poruchy spanku, zlepsuji chut’ k jidlu. Esence z mandarinky jsou jako jedny

z mala velmi bezpecné i pro kojence a déti (Zrubecka, 2008).

2.6.8 Jalovec obecny

(Juniperus communis)

Jalovec obecny (Obr. €. 14) je ket nebo strom, ktery je z aromaterapeutického hlediska zajimavy

pro své plody, z nichz se da ptipravit nalev, odvar, étericky olej nebo olejovy extrakt.

Silice jalovce se pouzivaji pro zklidiiujici a uspavajici u€inky, stejné jako pro stimulaci chuti

K jidlu, tonizujici ¢i protivirové ucinky.
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Pro svou vlastnost vysoce stimulovat funkci ledvin, by se jalovec nemél pouzivat v raném

tehotenstvi (Zrubecka, 2008).

2.6.9 Rebiicek obecny

(Achillea millefolium)

Rebiicek obecny (Obr. &. 15) je vytrvala bylina, ktera se pro aromatrapeutické uZiti zpracovava

Vv Cerstvém i suSeném stavu celd vyjma kotene.

pfi nespavosti a depresich.

Rebii¢ek neni vhodny v téhotenstvi, pro epileptiky a jeho nanaseni se nedoporucuje pii citlivé

pokoZzce (Zrubecka, 2008).

2.6.10 Ylang ylang

(Cananga odorata)

Ylang ylang (Obr. €. 16) je oznaceni pro kvéty tropického stromu kanangy vonné. Pro

aromaterapeuty maji vyznam cerstvé i susené kvety.

Utinky ylang ylang jsou antidepresivni, uklidiiujici, protistresové, sedativni, afrodiziakalni,

dobte pisobi pti kolikach, snizuje krevni tlak.

Vysoka koncentrace silice ylang ylang mize vyvolat nevolnost nebo bolest hlavy (Zrubecka,
2008).
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2.6.11 Heimanek pravy

(Matricaria chamomilla)

Hetmanek pravy (Obr. €. 17) je jednoleta bylina péstovana pro Cerstvy ¢i suSeny kveét.

Jeho uziti se indikuje pfi poruchach spanku, nespavosti, podrazdénosti, neurdzach, depresich,

bolestech hlavy, premenstrua¢nim syndromu a dalSich obtizich.

Eterické oleje z hefmanku se nesmi pouzivat v téhotenstvi (Farree -Hallsova, 2007).

2.6.12 Tiezalka teckovana

(Hypericum perforatum L.)

Ttezalka teCkovana (Obr. €. 18) je vytrvala bylina, ocefiovana pro nat’ a kvét.

Pouziva se pro své sedativni, hojivé, regeneracni a protizanétlivé u¢inky. Ma pozitivni vliv na

vylucovani Zluce, zlepseni krevniho ob&hu a latkovou vyménu (Korbelat, 1974).

Ttezalka teCkovana je vyrazné fotosenzibilizujici a neni vhodna pro t€hotné zeny.
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3 PRAKTICKA CAST

3.1 Cile a ukoly bakalarské prace

3.1.1 Cile prace

Cilem praktické ¢asti mé bakalaiské prace bylo zjistit, jak lidé hodnoti kvalitu svého
spanku, zda trpi poruchami spanku, jestli maji povédomi o aromaterapii a pokud ano,

zda ji aplikuji ke zlepSeni kvality svého spanku.

3.1.2. Ukoly prdce

Ke stanoveni vyse zminénych cilli jsem si stanovila tyto ukoly:

1) Sestavit univerzalni dotaznik tykajici se kvality spanku, poruch spanku
a aplikovani aromaterapie v souvislosti se spankem.

2) Provést dotaznikové Setfeni.

3) Vyhodnotit a interpretovat vyplnéné dotazniky.

4) Diskuse.

5) Stanovit zavéry.

6) Vyjadtit doporuceni pro praxi.

3.1.3 Vyzkumné piedpoklady

Vyzkumné predpoklady jsem stanovila na zaklad¢ vlastnich zkuSenosti a odhadi takto:

1) Nejcastéjsi poruchou spanku je dlouha latence usinani.
2) Vétsina lidi uvadi jako pticinu zhorSené kvality spanku stres.

3) VétSina lidi jako prvni feSeni zhorSené kvality spanku voli 1éky.
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4) Vétsi tendenci ke zkouSeni alternativnich metod feSeni zhorSené kvality spanku

maji Zeny.
5) Lidé védi, co je aromaterapie a pouzivaji ji ke zlepSeni kvality spanku.

6) Pti zlepSovani kvality spanku aromaterapii se jako prvni pouziva levandule

1ékarska.
7) Vétsina lidi vnimé aromaterapii jako u¢innou.

8) Zlepseni kvality spanku vede ke spokojenéjsimu zivotu.

3.2 Metodika

3.2.1 Charakteristika zkoumaného souboru

Pro svilij vyzkum jsem oslovila Zeny i muze starsi 15 let.
Jednalo se o uzivatele socialnich siti.

Protoze se jednd o kvantitativni vyzkum, posbirala jsem celkem 155 vyplnénych

dotazniku.

3.2.2 Organizace vyzkumného Setieni

Vyzkum probihal v listopadu az prosinci 2016.

Interpretovana data byla ziskdna pomoci elektronickych dotaznikl vlastni konstrukce,

které byly distribuovany pomoci socialni sité, elektronické posty a osobnim jednanim.
Dotazniky jsem vytvofila pomoci programu spole¢nosti Click4survey.cz.

V tivodu dotazniku bylo uvedeno, Ze se jedna o anonymni dotaznikové Setfeni k ticelu
zpracovani bakalafské prace na Pedagogické fakultd Jihodeské univerzity v Ceskych

Budéjovicich.

31



3.2.3 PouZité metody

- Metoda prostého ndhodného vybéru

- Dotaznik vlastni konstrukce

3.2.3.1 Metoda prostého nahodného vybéru
Tato metoda se zaklada na principu neselektovaného vybéru respondentii vyzkumu.

3.2.3.2 Dotaznik vlastni konstrukce
Tento polostrukturovany dotaznik je sestaven tak, aby jeho prvni ¢ast zodpovédéla

vyzkumné predpoklady tykajici se kvality a poruch spanku respondentd a jeho druha
¢ast potvrdila ¢i vyvratila mé predpoklady tykajici se uzivani a vlivu aromaterapie na
zvySovani kvality spanku. Posledni dvé otdzky jsou zaméfeny na zjisténi vztahu mezi

kvalitou spanku a kvalitou Zivota.

Vysledky z tohoto Setfeni jsem piehledné shrnula do grafii, které obsahuji procentudlni

1 absolutni hodnoty.
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3.3 Vysledky dotaznikového Setieni

3.3.1 Otazka ¢. 1 — Uved’te, prosim, své pohlavi.

Graf ¢.1: Pohlavi respondenti

Hodnota Procent  Odpovedi
Jsem zena . 2% M8
Jsem muz 25.8% 40
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpoved.

Do mého vyzkumu se zapojilo 115 Zen (74,2 %) a 40 muzu (25,8 %), celkem tedy 155

respondentul.
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3.3.2 Otazka ¢&. 2 — Uved’te, prosim, sviij vék.

Graf ¢. 2: Vékové rozpéti respondentu

Hodnota Procent  Odpovédi
15 - 20 | 3.2% 5
21-30 24.5% 38
31-40 52.9% 82
41-50 14,2% 22
51-60 | 1.9% 3
61-70 | 1.9% 3
71 avice | 1.3% 2
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpoved.

Minimélni pozadovany vék respondentii byl 15 let, maximalni vék respondentli nebyl

nijak omezen.

Do vyzkumu se nejcastéji zapojili lidé ve véku 31-40 let (celkem 82 respondenti, coz
odpovida 52,9 %). Druhé nejvyssi zastoupeni zaznamenala vékova skupina 21-30 let
(celkem 38 respondentll, coZ odpovida 24,5 %). Treti nejpocetngjsi vékova skupina je
vék 41-50 (celkem 22 respondentl, tedy 14,2 %). Respondenti ve véku 15-20 let
predstavuji 3,2 % vSech dotazovanych (tedy 5 osob). 1,9 % jsou zastoupeny vékové
kategorie 51-60 a 61-70 let, kde odpovidali vzdy 3 respondenti. Posledni vékova

kategorie 71 let a vice ¢ita 2 respondenty, tedy 1,3 % z celku.
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3.3.3 Otazka ¢ 3 — Jak hodnotite kvalitu svého spanku

Graf €. 3: Hodnoceni kvality spanku

Hodnota Procent  Odpovédi

Velmi kyalitni [ 16,8% 26

Spise kvalitni 60.6% 94

Spize nekvalitni 20,6% 32

Velmi nekvalitni 1.9% 3
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

V reakci na ohodnoceni kvality svého spanku, odpovédélo 26 respondenti (16,8 %), ze
maji spanek velmi kvalitni. Vyrazné vice lidi 94 ze 155 (tedy 60,6 %) hodnoti svij
spanek jako spiSe kvalitni. Proti tomu 32 respondentd (20,6 %) uvadi, ze spi spise
nekvalitné. A zbyli 3 ucastnici vyzkumu (1,9 %) vnimaji svlj spanek jako velmi

nekvalitni.
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3.3.4 Otazka ¢ 4 — Kolik hodin denné priimérné spite?

Graf €. 4: Denni primérné mnoZstvi spanku

Hodnota Procent  Odpovédi

4- 5 hodin [ | 9.7% 15

6 - 7 hodin 72.3% 112

8 hodin a vice 18.1% 28
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

Nejvice dotazovanych (112 respondentt, tedy 72,3 %) uvadi, Ze spi pramérné
6-7 hodin denn¢. 28 respondentt (18,1 %) oznacilo za platnou odpovéd’ 8 hodin a vice.

Zbylych 9,7 % (15 dotazovanych) uvadi, ze spi primérn¢ 4-5 hodin denn¢.
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3.3.5 Otazka ¢. 5 — Jak dlouho od ulehnuti Vam zpravidla trva, neZ usnete?

Graf ¢é. 5: Latence usnuti

Hodnota Procent  Odpovédi
0 - § minut [ 22.6% 35

6 - 10 minut 36,8% 57

11 - 15 minut 20,0% 31

16 - 20 minut 7.7% 12

21 - 30 minut [ | 7.1% 11

31 minut [ | 5.8% 9
Komentar-

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpoved.

Nejkratsi latenci usnuti (dobu od ulehnuti po wusnuti) do 5 minut uvadi
35 respondentii (22,6 %). 57 dotazovanym (36,8 %) trva usnuti 6-10 minut. Béhem
11-15 minut od ulehnuti usina 31 tGcastnikd vyzkumu, coZ tvoii rovnych 20 %.
Odpoveéd’ 16-20 minut oznaéilo 12 respondentu (7,7 %), 21-30 minut 11 dotazovanych
(7,1 %) a posledni moznost 31 minut a vice 9 lidi (5,8 %).
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3.3.6 Otazka ¢ 6 — Odpovézte, prosim na toto prohldseni: ,,JV NOCI SE

CASTO BUDIM.“

Graf ¢. 6: Noc¢ni buzeni

Hodnota

Ano -

Spige ano
Spige ne

MNe

Komentar:

Procent

13.5%

16.8%

41.9%

27, 7%

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

Odpovadi
21
26
65

43

K potvrzeni no¢niho buzeni (odpovéd’ ano) se piihlasilo 21 lidi (13,5 %). Odpoved

spiSe ano zvolilo 26 dotazovanych (16,8 %). 65 respondentt (41,9 %) uvadi, ze se

V noci spiSe nebudi. A 43 dotazovanych (27,7 %) tvrdi, ze se jich no¢ni buzeni netyka,

oznacili odpovéd’ ne.
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3.3.7 Otazka ¢ 7 — Odpovézte, prosim na toto prohldseni: ,,JV NOCI SE
CASTO VZBUDIM A PAK NEMUZU USNOUT. “

Graf €. 7: Noéni buzeni s nemoznosti nasledného usnuti

Hodnota Procent  Odpovédi

Ano [ | 4.5% 7

Spige ano 8.4% 13

Spie ne 44 5% 69

MNe 42.6% 66
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpoved.

Prohléseni ,,V noci se ¢asto vzbudim a pak nemizu usnout* odpoveédélo 7 respondentti
(4,5 %) ano, 13 respondentt (8,4 %) spiSe ano, 69 dotazovanych (44,5 %) oznacilo
odpovéd’ spiSe ne a zbylych 66 respondentd (42,6 %) uvedlo, Ze se v noci nebudi

a délku nasledného usinani tak nefesi.
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3.3.8 Otazka ¢. 8 — Odpovézte, prosim na toto prohldseni: ,,V NOCI SE
MI CASTO ZDAJI NEPRIJEMNE SNY.“

Graf ¢. 8: Vyskyt nepiijemnych sni

Hodnota Procent  Odpovédi

Ano | 1,9% 3

Spige ano 9,1% 14

Spise ne 51,3% 73

Me 37.7% 58
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpoved.

Casty vyskyt nepiijemnych snt potvrdili 3 dotazovani (1,9 %). 14 respondentt (9,1 %)
potom uvadi, ze se jim Spatné sny spiSe zdaji. Nejvice, tedy 79 odpovédi (51,3 %),
ziskala odpovéd’ spiSe ne — nepfijemné sny se mi Casto spiSe nezdaji. Zbylych
58 respondentti (37,3 %) oznacilo za platnou moznost ne - nepiijemné sny se mi ¢asto

nezdaji.
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3.3.9 Otazka ¢ 9 — Co si myslite, Ze zhorSuje kvalitu VaSeho spdanku?

Graf €. 9: Duvod zhorSené kvality spanku

Hodnota Procent  OdpovEdi

Zdravotni stav [ 21.3% 33

Stres - ani po ulehnuti nemiZu prestat myslet na

. ! . . 60.6% 94
sve starosti a povinnosti
MNepfimétend Gnava (mald Gnava/pfilig velka 32 99 51
unava tzv. "pretaZencost”) =
Wnéj5i ruchy (napf.: hluk z ulice, chrapajici 38 1% 59
partner, svétlo, nepfijemna teplota v mistnosti._.) S
Jiné - prosim, uvedte co: - 20,0% 31
MNemyslim si, Ze by néco zhordovalo kvalitu -

9.7% 19

mého spanku

Komentar:
U této otazky bylo mozné oznacit jednu az v§echny odpovédi.

Jako dtivod zhorsené kvality spanku byla 33x (21,3 % ze 155 odpovidajicich) oznacena
moznost zdravotni stav, 94x (60,6 % ze 155 odpovidajicich) moznost stres,
51 respondentt (32,9 % ze 155 odpovidajicich) uvadi jako jeden z divodi zhorsené
kvality spanku nepfimétenou tnavu, 59 odpovidajicich (38,1 % ze 155 odpovidajicich)
si mysli, Ze jim spanek zhorSuji vnéjsi ruchy, 15 respondenti (9,7 % ze
155 odpovidajicich) si nemysli, ze by jim néco zhorSovalo kvalitu spanku. Zbylych
31 odpovidajicich (20 % ze 155 odpovidajicich) uvadi jiné¢ divody, jako nevhodna
vecete, sménny provoz, chybégjici pocit bezpeci, t€hotenstvi, a nejvice zminované malé

déti (26 odpovedi).
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3.3.10 Otazka & 10 — Jak nejcastéji své problémy se spankem (obcasné,

pravidelné, kratkodobé, dlouhodobé) resite?

Graf ¢&. 10: ReSeni problémii se spankem

Hodnota Procent  Odpovédi
Vezmu si prdZek na spani. Pokud ano, uvedte, o

prosim, jaky: . 4.5% 7
Jdu spat dfive nez obvykle 25.,8% 40
Jdu spat déle neZ obwykle 9,0% 14

PouZivam alternativni metody (napf.: relaxaci,

L T 18.1% 28
aromaterapii, piji bylinné &aje)
Nefedim své problémy se spankem _ 33.5% 52
MNemam problémy se spankem _ 271% 42

Komentar:
U této otazky bylo mozné oznacit jednu aZ vSechny odpovédi.

Problémy se spankem ftesi 7 dotazovanych (4,5 % ze 155 odpovidajicich) prasky na
spani. 40 respondentl (25,8 % ze 155 odpovidajicich) oznacilo jako odpovidajici
moznost, ze jde spat diive nez obvykle. 14 dotazovanych (9 % ze 155 odpovidajicich)
naopak uléhd pfi potizich se spankem pozdéji. 28 odpovédmi (18,1 % ze 155
odpovidajicich) byla ozna¢ena moZznost alternativnich feSeni. 52 respondentti (33,5 %
ze 155 odpovidajicich) pak uvadi, Ze své problémy se spankem nefesi a ostatnich 42
dotazovanych (27,1 % ze 155 odpovidajicich) si mysli, Ze nema se spankem zadné

problémy.
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3.3.11 Otazka ¢. 11 — Vim, co je aromaterapie

Graf €. 11: Znalost aromaterapie

Hodnota Procent  Odpovedi

Ano | 884% 137

Me 11.6% 18
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

Na tuto otazku odpoveédélo 137 respondentt (88,4 %), ano — vim, co je aromaterapie.

18 dotazovanych (11,6 %) oznacilo odpovéd ne — nevim, co je aromaterapie.
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3.3.12 Otizka ¢ 12 — UZ jsem nékdy s aromaterapii v souvislosti se

zlepSenim kvality spanku pracoval/a

Graf €. 12: Pouzivani aromaterapie na zvySeni kvality spanku

Hodnota Procent  Odpovédi

Ano [ ] 25.2% 39

Ne 74.8% 116
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

Pouziti aromaterapie na zvyseni kvality spanku potvrdilo 39 respondentt (25,2 %). Tito
respondenti pak pokracovali ve vypliiovani dotaznikovych otdzek tykajicich se pravé na
uzivani aromaterapie na zkvalitnéni spanku. Ostatnich 116 respondenti (74,8 %)
odpovédélo ne — jesté jsem s aromaterapii v souvislosti se zlepSenim kvality spanku
nepracoval a proto se otazek ¢. 13-18 zaméfenych na vliv aromaterapie na kvalitu

spanku neucastni.
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3.3.13 Otazka ¢ 13 — Pokud pouZivite aromaterapii, které rostliny pii

potiZich se spankem pouZivite?

Graf ¢. 17: Nejcastéji pouzZivané aromaterapeutické rostliny pri spankovych potiZich

Hodnota Procent  Odpovedi
Levanduli lékafskou s 66.7% 26
Kozlik [ékafsky T.7% 3
Meduriku lekafskou 56.4% 22
Hefmanek pravy 20,5% B8
Trezalku teckovanou . 5.1% 2
Jiné, prosim uvedte jaké: [ 17.9% 7

Komentar:
U této otazky bylo mozné oznacit jednu az v§echny odpovédi.

Levanduli 1ékatskou pouziva pii aplikovani aromaterapie 26 osob (66,7 % z 39
odpovidajicich). Kozlik 1ékaisky pouzivaji 3 dotazovani (7,7 % z 39 odpovidajicich).
Meduriku l1ékafskou oznacilo 22 respondentt (56,4 % z 39 odpovidajicich), hefmanek
pravy 8 dotazovanych (20,5 % z 39 dotazovanych), tiezalku teckovanou 2 lidé (5 %
z 39 odpovidajicich) a moznost jiné oznacilo 7 respondenti (18 % z 39 odpovidajicich).
Jako nejCastéji aplikovanou jinou rostlinu dotazovani uvadéli eukalyptus (3 ze 7

odpoveédi, 43 % z 39 odpovidajicich).
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3.3.14 Otazka ¢. 14 — Pokud pouZivate aromaterapii pro zlepSeni kvality

spanku, kterou rostlinu pouZivdte jako prvni?

Graf. ¢. 14: Prvoradé pouZivana aromaterapeuticka rostlina pfi spankovych potizich

Hodnota Procent  Qdpovédi
Levanduli lékafskou s 35,9% 14
Kozlik [ekafsky 2,6% 1
Meduriku lékarskou 41.0% 16
Hefmanek pravy 2.6% 1
Tiezalku tetkovanou l 2.6% 1
Jinou, prosim uvedte jakou: - 15,4% 6

Komentar:
U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

Pii zjistovani prvoradé pouzivané rostliny pii aplikaci aromaterapie na zlepSeni kvality
spanku jsem z dotazniku ziskala nasledujici data: levanduli lékaiskou preferuje 14
respondentt (35,9 %), kozlik 1ékaisky 1 dotazovany (2,6 %), medunku lékaiskou 16
z 39 respondentt (41 %), hefmanek pravy a tfezalku teCkovanou oznacil vzdy jeden
odpovidajici (2,6 %) a moznost Jinou si vybralo 6 respondenti (15,4 %) — ztoho

3 (50 %) uvedli, ze preferuji eukalyptus.
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3.3.15 Otazka ¢. 15 — Jak aromaterapii praktikujete?

Graf ¢. 15: Praktikovani aromaterapie

Hodnota

Aromalampa nebo dyfuzér
Aromaterapeutické koupele
TElové oleje

Vonné polstarky

Bytové spreje

Wonné rostliny (Zivé €i suSené) v interiéru. Pokud
ano, prosim, uvedte jaké:

Par kapek vonné esence na lizkoviny, pfip. na
jiny texcil v loZnici

Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit jednu aZ vSechny odpovédi.

Procent

46.2%

23.1%

23.1%

17.9%

12.8%

20.5%

30.8%

Odpovedi
18

9

Aromalampu nebo difuzér k aplikovani aromaterapie pouziva 18 dotazovanych (46,2 %

z 39 odpovidajicich), aromaterapeutické koupele a télové oleje si doprava 9 a 9

respondentli (obé 23,1 % z 39 odpovidajicich), vonné polstarky pouziva 7 tazanych

(17,9 % z 39 odpovidajicich), bytové spreje aplikuje 5 odpovidajicich osob (12,8 % z 39

odpovidajicich). Vonné rostliny v interiéru ma 8 respondentd (205 % z39

odpovidajicich), z nichz 7 (87,5 % z 8 odpovidajicich) uvedlo, ze se jedna o levanduli

1ékaiskou.
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3.3.16 Otazka ¢. 16 — Jaké ucinky aromaterapie ve vitahu k spanku na

sobé pocit'ujete?

Graf ¢. 16: Piisobeni aromaterapie na kvalitu spanku

Hodnota Procent  Qdpovédi
Rychleji usinam [ 26.6% 10
V noci se méné budim 17.9% T
Zdaji se mi pfijemné sny 51% 2
MNepfijemné sny se mi zdaji méné 2,6% 1
Rano se budim odpotatéjsi [ 17.9% 7
Celkové se citim lépe ] 48.7% 19
Nepocituji 2adné uginky [ ] 28.2% 11

Komentar:
U této otazky bylo mozné oznacit jednu aZ vSechny odpovédi.

V odpovéd’ na otazku, jaké uCinky aromaterapie ve vztahu k jejich spanku na sobé
respondenti pocit'uji jich 10 (25,6 % z 39 odpovidajicich) odpovédé€lo, Ze rychleji usina,
7 (17,9 % z 39 odpovidajicich) se mén¢ budi, 2 1lidé (5,1 % z 39 odpovidajicich) uvedli,
ze se jim zdaji ptijemné sny. Jednomu respondentovi (2,6 % z 39 odpovidajicich) se
zdaji méné nepiijemné sny a 7 odpovidajicich (17,9 % z 39 odpovidajicich) se rano budi
odpocatéjsi. Nejvice tedy 19 (48,7 % z 39 odpovidajicich) odpovédi zaznamenala
moznost Celkove se citim 1épe. Zbyvajicich 11 respondentt (28,2 % 39 odpovidajicich)

uvedlo, Ze na sob¢ nepocit'uji Zadné ucinky aromaterapie.
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3.3.17 Otazka ¢ 17 — Pokud jste na sobé zaznamenal/a ucinky

aromaterapie, po jak dlouhé dobé aplikovdni aromaterapie to bylo?

Graf ¢. 17: Délka nastupu ucinku aromaterapie

Hodnota Procent  Odpovédi
1-3dny [ 23.1% 9
4-7 dni 12,8% 5
8- 14 dni 7.7% 3
15 - 21 dni 0.0% 0
22 avice dni | 2,6% 1
Nepamatuji se ] 53,8% 21
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

Z celkového poctu 39 odpovédi 9 respondentii (23,1 %) uvadi nastup ucinkl
aromaterapie béhem 1-3 dnl, 5 dotazovanych (12,8 % z 39 odpovidajicich) uvadi
4-7 dni. Moznost 8-14 dni oznacili 3 tazani (7,7 % z 39 odpovidajicich). Nastup ucinkt
aromaterapie béhem 15-21 dni nepotvrdil nikdo, kdezto moZznost 22 dni a vice oznacil
jeden respondent (2,6 % z 39 odpovidajicich). Nejvice dotazovanych celkem 21 (53,8 %

z 39 odpovidajicich) uvedlo, Ze si na délku nastupu aromaterapie nepamatuje.
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3.3.18 Otazka ¢. 18 — Hodnotite aromaterapii jako ucinnou?

Graf ¢. 18: Hodnoceni ucinnosti aromaterapie

Hodnota Procent

Ano [ 33.3%

Spie ano 46,2%

Spie ne 12,8%

MNe T.7%
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpoved.

Odpovédi
13

18

Aromaterapii jako u¢innou shledava 13 respondent (33,3 % z 39 odpovidajicich). Jako

spiSe ucinnou ji vnima 18 dotazovanych (46,2 % z 39 odpovidajicich). Za spise

neucinnou oznacilo aromaterapii 5 tdzanych (12,8 % z 39 odpovidajicich) a jako

neucinnou ji hodnoti 3 lidé zapojeni do vyzkumu (7,7 % z 39 odpovidajicich).
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3.3.19. Otazka ¢. 19 — Mpyslite si, Ze ma kvalita spanku vliv na celkovou

kvalitu Zivota?

Graf €. 19: Zavislost kvality Zivota na kvalité spanku

Hodnota Procent  Odpovédi

Ano . 89.7% 139

Spise ano 9.7% 15

Spie ne 0,6% 1

Me 0.0% 0
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

K této a nasledujici otdzce se opét vyjadiovali Gpln€ vSichni respondenti v¢. téch, ktefi

neaplikuji aromaterapii ke zkvalitnéni svého spanku.

Z celkového poctu 155 odpovédi se jich 139 (89,7 %) rovna moZznosti ano, 15 odpovédi
(9,7 % ze 155 odpovidajicich) spada k moznosti spiSe ano a jedna odpoved (1 %) ¢ita
moznost spiSe ne. Nazor, Ze kvalita spanku s celkovou kvalitou Zivota nesouvisi,

nezastava zadny z dotazovanych.

51



3.3.20 Otazka ¢. 20 — Do jaké miry (vyjadieno v procentech) si myslite, Ze

spanek urcuje kvalitu Zivota?

Graf €. 20: Mira ovlivnéni kvalita Zivot

Hodnota Procent  Odpovédi

0-20% | 3.2% 5

21-40% 20.6% 32

41-80% 27.7% 43

61-80% 316% 49

81-100% [ 16.8% 26
Komentar:

U této otazky bylo mozné oznacit pouze jednu odpovéd'.

MozZnost miry ovlivnéni kvality Zivota spankem 0-20 % oznacilo 5 respondenti (3,2 %
ze 155 odpovidajicich), moznost 21-40 % si vybralo 32 odpovidajicich (20,6 % ze 155
odpovidajicich), nasledujicich rozmezi ovlivnéni zivota spankem 41-60 % zaskrtlo 43
zacastnénych (27,7 % ze 155 odpovidajicich). Nejvice respondentt, tedy 49 (31,6 %
ze 155 odpovidajicich), si mysli, ze spanek urcuje kvalitu Zivota z 61-80 % a zbylych 26
dotazovanych (16,8 % ze 155 odpovidajicich) se ptiklani k nazoru, ze je to z 81-100 %.
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3.4 Diskuze

V této kapitole se budu vénovat interpretaci vysledki svého vyzkumu o kvalité¢ spanku

a pusobeni aromaterapie na jeho kvalitu.

Cilem mé prace bylo prozkoumat kvalitu spanku ndhodné¢ vybraného vzorku
respondentl a zjistit, zda tito lidé trpi poruchami spanku, pfipadné¢ jakymi. Jestli tito
lidé maji povédomi o aromaterapii, a jakym zplisobem s ni ve snaze o lepsi kvalitu

spanku pracuji.

Na nasledujicich strankach zhodnotim, zda jsou mé vyzkumné piedpoklady platné ¢i

neplatné.

3.4.1 Vyzkumny piedpoklad ¢. 1 — Nejcastéj§i poruchou spanku je

dlouha latence usinani.

Ve svém dotazniku jsem zjiSt'ovala vyskyt tfi nejcastéjSich poruch spanku, a to insomnii
(nespavosti), konkrétn¢ dlouhé latence (doby) usinani a no¢niho buzeni s neschopnosti
znovu rychle usnout, a parasomnie (nepfirozenych stavi provazejicich spanek),
konkrétné vyskyt nepifijemnych sni. Tii poruchy jsem volila proto, aby bylo mozZné
porovnat mezi sebou Cetnost jejich vyskytu a tim potvrdit nebo vyvratit, Ze nejCastéjsi

poruchou spanku je dlouha latence usinani.

Z dotaznikového Setfeni vychazi, ze si na dlouhou latenci usinani (del$i nez 20 minut)
stézuje 20 respondentd, coz tvoii 13 % zkoumaného vzorku (viz Graf ¢. 5: Latence

usnuti).

V noci se vzbudi a po té nemize usnout 20 respondentd, tedy také 13 % odpovidajicich

(viz Graf ¢. 7: Noc¢ni buzeni s neschopnosti nasledného usnuti).

Parasomnickou poruchu v podobé castého vyskytu nepiijemnych snt ptiznalo 17 lidi ze

155, jedna se tedy o 11 % (viz Graf ¢. 8: Vyskyt nepfijemnych snl1) zkoumaného celku.
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V tnoru 2009 provedla farmaceuticka firma Lundbeck priizkum vyskytu poruch spanku
v Ceské republice u 500 respondentll starich 18 let. Vysledkem bylo zjisténi, Ze
néjakou formou poruchy spanku trpélo v poslednim roce 75 9% respondentil
(Lundbeck.com, www.dobry-spanek.cz/jak-se-spi-v-evrope/jak-se-spi-v-ceske-
republice-506). Dalsi epidemiologické studie udavaji vyskyt poruch spanku u 40 %
dospélé populace (NevSimalova 2007), piiblizné 25 % potom poruchy spanku typu

insomnie.

Porovnanim vyse zminénych vysledkii dochazim k zavéru, ze 1. vyzkumny predpoklad
nelze ani potvrdit ani vyvratit. Lze ale konstatovat, ze vice lidi trpi insomnii nez
parasomnii. Mnou zjisténé vysledky jsou Vv hlavnich rysech shodné s podobnymi

vyzkumy citovanymi vyse.

3.4.2 Vyzkumny piedpoklad ¢. 2 — VétSina lidi uvadi jako pvicinu

zhorsené kvality spanku stres

Ve vyzkumu jsem se zabyvala zmapovanim nejcastéjSich pfi¢in zhorSené kvality
spanku (viz Graf ¢. 9: Duvod zhor$ené kvality spanku) a predpokladala jsem, ze nejvice

respondentli oznaci stres jako hlavni pficinu svych spankovych potizi.
Tuto moznost uvedlo 94 respondentu tedy (61 %).

Dalsich 59 tazanych (38 %) oznacilo jako pfi¢inu zhorSené kvality spanku vnéjsi ruchy

(napft.: hluk z ulice, chrapajici partner, svétlo, nepfijemna teplota v mistnosti...).
Tteti nejvyssi pocet odpovedi 51 (33 %) zaznamenala moznost nepfiméfena unava.

Odborna literatura mezi obvyklé Cinitele zhorSujici kvalitu spanku fadi stres, Spatnou
psychickou kondici ¢i somatické bolesti, dale uzivani alkoholu a drog

a celkoveé nezdravé navyky.

Zatazeni stresu a Spatné psychické kondice odborniky do nejcastéjSich pficin poruch
spanku tak podporuje muj predpoklad a vysledek vyzkumu, Ze stres je necastejsi

pfi¢inou poruch spanku.
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3.4.3 Vyzkumny predpoklad ¢. 3 — VétSina lidi jako prvni ieSeni zhorSené

kvality spanku voli Iéky

Jako svij dalsi pfedpoklad jsem stanovila, ze vétSina lidi jako prvni feSeni zhorSené

kvality spanku voli 1éky (viz Graf &. 10: ReSeni problémil se spankem).

Léky na spani si prvoradé vezme 7 lidi (5 %). Stejného vysledku bylo dosazeno i v jiz

zminovaném vyzkumu firmy Lundbeck (Lundbeck.com, 2009).
Pro zvyseni kvality svého spanku si jde 40 tdzanych (26 %) lehnout diive nez obvykle.

A 28 respondentd (18 %) uvadi, ze pouziva alternativni metody (napf. relaxaci,
aromaterapii, piti bylinnych ¢aji). Vyzkumnikim firmy Lundbeck vyslo, Ze
aromaterapii ¢i jinymi alternativnimi zptsoby feSi spankové obtize témét 1/3 jejich
respondentti. To je zhruba 0 10 % vice lidi, nez v mém vlastnim vyzkumu.

Velmi zajimavé je, Ze 52 dotazovanych (34 %) sice pfiznava snizenou kvalitu spanku
a vyskyt nékterych problémd, ale piesto je nijak netesi.

Z popsanych vysledki vyplyva, ze vyzkumny ptfedpoklad ,,Lidé v prvni tadé fesi

zhor$enou kvalitu svého spanku 1éky* se nepotvrdil.

3.4.4 Vyzkumny predpoklad ¢ 4 — Veétsi tendenci ke zkouSeni

alternativnich metod FeSeni zhorSené kvality spanku maji Zeny

Ctvrty vyzkumny predpoklad predpoklada, Ze vétsi tendenci ke zkouseni alternativnich

metod feSeni zhorSené kvality spanku maji Zeny.

Z celkového poctu 115 zapojenych zen jich 21 (18 %) uvedlo, ze k feSeni svych

problémi se spankem uZivaji alternativni metody.

Z celkového poctu 40 zapojenych muza jich 5 (12 %) uvedlo, Ze k feSeni svych

problémi se spankem uZivaji alternativni metody.
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Porovnanim poméru muzl a Zen aplikujicich alternativni metody pfi feSeni spankovych
obtizi lze fici, Ze se 4. vyzkumny ptredpoklad v zasadé potvrdil, nicméné rozdil je mensi,

nez jsem predpokladala.

3.4.5 Vyzkumny predpoklad ¢ 5 — Lidé védi, co je aromaterapie a

pouzivaji ji ke zlepSeni kvality spanku

Nasledujici ptedpoklad zni: ,,Lidé védi, co je aromaterapie a pouzivaji ji ke zlepSeni

kvality svého spanku*.
Tento predpoklad se sklada ze dvou bodu:

1. Znalost aromaterapie, kterou potvrdilo 137 respondenti (88 %), (viz Graf
¢. 11: Znalost aromaterapie).

2. Pouzivani aromaterapie ve vztahu ke spanku (viz Graf ¢. 12 Pouzivani

aromaterapie na zvySeni kvality spanku), to ptiznalo 39 dotazovanych (25 %).

Prvni ¢ast predpokladu mtzu potvrdit, lidé opravdu védi, co je aromaterapie. Druhou
¢ast predpokladu vSak musim vyvrétit, nebot’ z vyzkumu vyplyva, Ze vétSina lidi

aromaterapii ke zlepsSeni kvality spanku nepouziva.

3.4.6 Vyzkumny predpoklad ¢ 6 — Pii zlepSovdani kvality spdanku

aromaterapii se jako prvni pouZiva levandule Iékaiska

Pfi stanovovani tohoto predpokladu jsem vychazela z vlastni zkuSenosti a pfedpokladala
jsem, ze pro zlepSeni kvality spanku aromaterapii se v prvni fadé¢ pouziva levandule
1ékatska. K tomuto predpokladu mne vedla velka zpropagovanost levandule, ktera se
nejcastéji ze zkoumanych bylin pfidava jako aroma do koupelovych a sprchovych
mycich prostfedki, osv€zovacl vzduchu, nebo se nabizi suSend ve vonnych pytli¢cich

¢1 aranzma.
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Z Grafu ¢. 14: Prvoradé pouzivana aromaterapeuticka rostlina pfi spankovych potizich

je zfejmé, Ze jako prvni voli levanduli 1ékatskou 14 zapojenych osob (36 %).
Medunku lékaiskou pak preferuje 16 respondentt (41 %).
A 6 odpovidajicich (15 %) uvedlo, ze pouziva jiné, nez nabizené rostliny.

Z tohoto porovnani tedy plyne, ze jako prvni uzivanou aromaterapeutickou rostlinou pro
zlepSeni kvality spanku je medunka lékarska. Mij predpoklad, ze to je levandule

1ékaiska, se nepotvrdil.

Bohuzel se mi nepovedlo dohledat Zadny konkrétni Zebii¢ek nejuzivanéjSich bylin na
zlepSeni spanku. Literatura jen uvadi vycet rostlin s uklidiujicimi a hypnogennimi

ucinky.

3.4.7 Vyzkumny piedpoklad ¢. 7 — VétSina lidi vnima aromaterapii jako

wve

ucinnou

Vyzkumny ptedpoklad ¢. 7 stanovuje, Ze vétSina lidi vnima aromaterapii jako ucinnou.
Jako G¢innou hodnoti aromaterapii 31 respondent (79 %). Z nichz napt.: 19 (49 %)
uvadi, ze se celkove citi 1épe, 10 (26 %) rychleji usind a 7 (18 %) se rano budi

odpocatéjsi (viz Graf ¢. 16: Plsobeni aromaterapie na kvalitu spanku).
Proti tomu jako neucinnou hodnoti aromaterapii 8 dotazovanych (21 %).

V kone¢ném vysledku Ize tedy fici, ze 7. vyzkumny ptedpoklad je platny.

3.4.8 Vyzkumny predpoklad ¢ 8 — ZlepSeni kvality spanku vede ke

spokojenéjsimu Zivotu

Jako posledni, ale ne nezajimavy, pfedpoklad jsem stanovila prohlaseni, Ze zlepSeni

kvality spanku vede ke spokojen€jSimu Zivotu.
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Vyhodnoceni vySe zminéného ptfedpokladu vychazi z Grafu €. 19: Zavislost kvality
zivota na kvalité¢ spanku, ze kterého vyplyva, Ze si 154 respondentl (99 %) mysli, Ze

kvalita spanku ma vliv na celkovou kvalitu Zivota.

Pouze 1 dotazovany (1 %) se domniva, Ze kvalitu zivota kvalita spanku spiSe

neovliviuje.

Velmi zajimavé vysledky vychazi z Grafu €. 20: Mira ovlivnéni kvality Zivota spankem.
Z tohoto grafu je patrné, ze si 49 lidi (32 %) zapojenych do vyzkumu mysli, ze spanek
uruje kvalitu Zivota z 61-80 %. DalSich 43 odpovidajicich (28 %) ptiklada vlivu
spanku na celkovou kvalitu Zivota 41-60 % a jen 5 respondentli se domniva, Ze vliv

spanku na kvalitu Zivota je minimalni, tedy 0-20 %.

Vzhledem k tomu, Ze si prakticky vSichni dotazovani mysli, ze kvalita spanku ovliviiuje
kvalitu Zivota, mlzu prohlasit pfedpoklad, Ze zlepSeni kvality spanku vede ke

spokojen¢j$imu zivotu, za potvrzeny.
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4 ZAVER

Cilem mé prace bylo prozkoumat kvalitu spanku ndhodné vybraného vzorku
respondenttl a zjistit, zda tito 1idé trpi poruchami spanku ptipadné jakymi. Jestli tito lidé
maji povédomi o aromaterapii, a jakym zptusobem s ni ve snaze o lepsi kvalitu spanku

pracuji. To se, myslim, diky dotaznikovému vyzkumu podafilo.

Teoretickd cast méla za ukol popsat ve své prvni ¢asti fyziologii spanku, poruchy
spanku a moznosti jejich 1é€by. V druhé ¢asti jsem se zabyvala popisem aromaterapie,
aplikovanim aromaterapie a uvedenim nejvhodnéjSich rostlin s uklidiujicimi
a uspavajicimi ucinky, diky kterym se hodi pro aromaterapeutické feSeni zlepSovani

kvality spanku.

Praktickd c¢ast prace spocivala ve vyzkumu kvality spanku, jeho poruch a ucinkt
aromaterapie pii zlepSovani kvality spanku neselektovaného vzorku populace. K tomuto

ucelu jsem pouzila elektronicky dotaznik vlastni konstrukce.

Prestoze vétSina respondent vnima svij spanek jako kvalitni, vyzkumem jsem zjistila,
ze tfada znich ve skutecnosti trpi uréitou formou poruchy spanku. Z vyzkumu také
vyplyva, Ze tfetina respondentil sviij problémovy spanek vibec netesi. Ti z nich, ktefi se
rozhodnou zlepsit kvalitu svého spanku pomoci aromaterapie, uvadi jeji pozitivni
ucinky. Nejcastéji je v ramci aromaterapie pro zlepSeni kvality spanku pouzivana
medurika 1ékaiska a levandule 1ékaiska a to aplikovana pomoci aromalampy nebo

esence nakapané na lizkoviny.

Ptestoze vyzkum prokazal, Ze 1idé o aromaterapii veédi, bylo by vhodné o jejich tcincich
a pouzivani vice mluvit, aby se aromaterapie dostala do Sir§iho povédomi vefejnosti.
Jedna se totiZ o Setrny ale pfesto u¢inny piirodni prostfedek vhodny k feSeni mnoha
psychickych i somatickych problému. Jedna — li se o uzivani aromaterapie ke zlepSeni
kvality spanku, nelze urcit univerzadlni slozeni aromaterapeutické esence €1 Smési
a jejich davkovani. Aromaterapie je vysoce individudlné vnimana a vyzaduje tak,
peclivy osobni pfistup, ktery zohledni vSechny preference a okolnosti 1é€ené osoby.
S nejvétsi pravdépodobnosti ale budou pouzity tyto rostliny: medunika Iékatska,

levandule 1€katska, kozlik I¢kaisky, hefmanek pravy, tiezalka teCkovana.
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PRILOHY
Obrazek €. 1: Spankovy hypnogram
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(Zdroj: Sattranova, upraveno dle http://www.soundersleep.com/study.php)

Obrazek ¢. 2: Aromalampa

(Zdroj: Bioo.cz)
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Obrazek €. 3: Difuzér ultrazvukovy elektricky Obrazek €. 4: Difuzér mechanicky

}
|-

(Zdroj: Svetbytovychvuni.cz) (zdroj: Jysk.cz)
Obrizek €. 5: Vonné bylinné pytlicky Obrazek €. 6: Levandule 1ékai'ska v interiéru

(Zdroj: Bellarose.cz) (Zdroj: Moje-dedra.cz)
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Obrazek ¢. 7: Meduiika lékaiska

(Zdroj: Aranais.co.uk)

Obrizek ¢. 8: Kozlik 1ékarisky

(zdroj: Wikipedie.cz)
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Obrazek €. 9: Levandule 1ékarska

(Zdroj: Wikipedie.cz)

Obrazek ¢. 10: Neroli pomerancové kvéty

(Zdroj: Commons.wikimedia.org)
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Obrazek €. 11: Chmel otacivy

(Zdroj: Plajzka.blog.cz)

Obrazek €. 12: Majoranka zahradni

(zdroj: Val-znanje.com)
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Obrazek ¢. 13: Mandarinka obecna

(Zdroj: Wikipedie.cz)

Obrazek ¢. 14: Jalovec obecny

(zdroj: Wikipedie.cz)
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Obrizek &. 15: Reb¥iek obecny

(Zdroj: Wikipedie.cz)

Obrazek ¢. 16: Ylang ylang

(Zdroj: En.wikipedia.org)
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Fmanek pravy

He

Obrazek ¢. 17

(Zdroj: Wikipedie.cz)

lka tekovana

reza

T

Obrazek ¢.18

(Zdroj: Botanickafotograie.cz)
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Dotaznik vlastni konstrukce

Dotaznik k bakalarské praci

Tento anonymni dotaznik k bakalarské préci zjistuje kvalitu spanku vefejnosti, nejéastéjsi poruchy
spanku, jejich feseni a vliv aromaterapie na spanek.

1) Uvedte, prosim, své pohlavi.

. C .
Jsem Zena Jsem muz
2) Uvedte, prosim, svij vék.
i i i i i i i
15-20 21-30 31-40 41-50 51-60 61-70 71a
vice
3) Jak hodnotite kvalitu svého spanku?
o Co L | SR L C . .
Velmi kvalitni Spise kvalitni Spise nekvalitni Velmi nekvalitni
4) Kolik hodin denné priimérné spite?
i i
4 -5 hodin ~ 6-7hodin ~ 8hodinavice

5) Jak dlouho od ulehnuti Vam zpravidla trva, nezZ usnete?

. . . . . O O O .
0 -5 minut 6 - 10 minut 11 - 15 min 16 - 20 min 21-30 min 31 minut

6) Odpovézte, prosim, na toto prohlaseni: "V NOCI SE CASTO BUDIM."

i (" - i ,v ("
Ano Spise ano Spise ne Ne

7) Odpovézte, prosim, na toto prohlaseni: "V NOCI SE VZBUDIM A PAK NEMUZU USNOUT."
i i i i

Ano Spise ano Spise ne Ne

8) Odpovézte, prosim, na toto prohlaseni: "V NOCI SE MI CASTO ZDAJi NEPRIJEMNE SNY."
i i i i

Ano SpisSe ano Spise ne Ne
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9) Co si myslite, Ze zhorsuje kvalitu Vaseho spanku?
Vyplnte, prosim, vSechny odpovidajici moznosti

-

Zdravotni stav

Stres - ani po ulehnuti nem(Zu prestat myslet na své starosti a povinnosti

Nepfimérfend unava

Vnéjsi ruchy (napft.: hluk z ulice, chrapajici partner, svétlo, nepfijemnd teplota v
mistnosti...)

Jiné - prosim, uvedte co:

Nemyslim si, Ze by néco zhorSovalo kvalitu mého spanku

10) Jak nejcastéji své problémy se spankem (obcasné, pravidelné, kratkodobé, dlouhodobé) resite?

Vyplnte, prosim, vSechny odpovidajici moznosti

-

Vezmu si prasek na spani. Pokud ano, uvedte, prosim, jaky:

-

Jdu spat drive nez obvykle

Jdu spdt déle nez obvykle

PouZivam alternativni metody (napf.: relaxaci, aromaterapii, piji bylinné ¢aje)

Neresim své problémy se spankem

Nemam problémy se spankem

11) Vim, co je aromaterapie.

T T
Ano Ne
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Nasledujici otazky jsou zaméreny na aromaterapii. Aromaterapie je cilené pouzivani vonnych vytazk( z
raznych druh( rostlin pro navozeni pocitu pohody a zlepseni fyzické kondice. K aplikaci aromaterapie se
nejCastéji pouzivaji aromalampy, vonné télové oleje, vonné spreje, vonna mydla/gely/pény, koupelové
soli, vonné pytlicky a polstarky, rostlinné esence nakapané na lGzkoviny ¢i textil, vonné rostliny v
interiéru (Zivé Ci susené) apod.

12) UZ jsem nékdy s aromaterapii v souvislosti se zlepsenim kvality spanku pracoval/a?

T T
Ano Ne

Pokud jste v pfedchozi otazce odpovédél/a ,,ANO”, pokracujte prosim dalsimi otazkami.
Pokud jste v pfedchozi otdzce odpovédél/a ,NE“, prejdéte prosim k otazce ¢. 19 a 20.
13) Pokud pouzivate aromaterapii, které rostliny pf¥i potizich se spankem pouzivate?
Vyplnte, prosim, vSechny odpovidajici moznosti

-

Levanduli Iékafskou u Kozlik 1ékarsky Meduriku Iékafskou

Hefmanek pravy r Trezalku teckovanou r Jiné, prosim uvedte jaké:

14) Pokud pouZivate aromaterapii pro zlepseni kvality svého spanku, kterou rostlinu pouzivate jako

prvni?

Levanduli Iékarskou Kozlik Iékarsky Medunku lékarskou

- , co y co . s

Hefmanek pravy Trezalku teckovanou Jiné, prosim uvedte jaké:
15) Jak aromaterapii praktikujete?
Vyplnte, prosim, vSechny odpovidajici moznosti

. .y o
Aromalampa nebo dyfuzér Aromaterapeutické koupele Télové oleje
Vonné polstarky Bytové spreje Par kapek vonné esence na

lGZkoviny, pFip. na jiny textil v loZnici

Vonné rostliny (Zivé Ci suSené) v interiéru. Pokud ano, prosim, uvedte

jaké: |
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16) Jaké uéinky aromaterapie ve vztahu k spanku na sobé pocitujete?

Vypliite, prosim, vSechny odpovidajici moznosti

Rychleji usinam u V noci se méné budim u Zdaji se mi pfijemné sny
Neprijemné sny se mi zdaji Rano se budim odpocatéjsi Celkové se citim Iépe
méné

Nepocituji Zadné ucinky

17) Pokud jste na sobé zaznamenal/a Gc¢inky aromaterapie, po jak dlouhé dobé aplikovani
aromaterapie to bylo?

C ) C )
1-3dny 4-7dni 8 - 14 dni
) C o C ,
15-21 dni 22 avice dni Nepamatuji se

18) Hodnotite aromaterapii jako Gc¢innou?

. - . -

Ano SpisSe ano Spise ne Ne

19) Myslite si, Ze ma kvalita spanku vliv na celkovou kvalitu Zivota?

. - . -

Ano Spise ano Spise ne Ne

20) Do jaké miry (vyjadieno v procentech) si myslite, Ze spanek urcuje kvalitu Zivota?

- - - .
0-20% 21-40% 41 - 60% 61 - 80% 81-100%

Dékuji Vam za Vas ¢as a ochotu pfi vyplfiovani tohoto dotazniku.

Anna Sattranova — studentka Vychovy ke zdravi na PF JCU
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