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ABSTRAKT

Téma mé bakalaiské prace je ,,Pravdy a myty v péci o zdravi®. Prace se sklada z teoretické

a praktické Casti.

Prvni ¢ast predstavuje teoretickd vychodiska zkoumané problematiky. Objasituje pojmy
zdravi, zdravotni gramotnost, mytus a nemoc. Pfinasi ptehled rizikovych faktort ovliviuji-

cich zdravi a preventivnich opatieni v péci o zdravi.

vvvvv

zentuje vysledky dotaznikového Setieni u laické vetejnosti.

Kli¢ova slova: zdravi, nemoc, mytus, vychova ke zdravi, zivotni prostiedi, stres.

ABSTRACT

The theme of my bachelor’s work is ,, Truths and Myths in Health Care*. The work consists

of a theoretical and a practical part.

The first part introduces the theoretical basis of the investigated problems. | explain ex-
pressions of health, health literracy, myth and disease. | provide an overview of the risk

factors affecting health and preventive measures in health care.

The practical part examines whether respondents believe or do not believe in the myths of

health care. My thesis presents the results of a questionnaire survey to the general public.

Keywords: health, disease, myth, education for health behaviour, environment, stress.
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UvVOD

,,Denné delame jednu ze dvou véci, bud upeviujeme své zdravi, nebo podporujeme
nemoc. “
Adelle Davisova (1904 — 1974)

Spousta lidi pohlizi na své zdravi jako na samoziejmost. Obcas si lidé uvédomi cenu zdravi
az vptipadé, kdy ho postradaji, tedy kdyz do jejich zivota vstoupi nemoc.
Pro kazdého cloveka je dulezit¢ byt zdrav a citit se dobfe, jelikoZz jen tak miize
uskuteCnovat své osobni ¢i pracovni plany a tvofit dal$i hodnoty. Pokud se vSak stane,
ze Cloveék onemocni, jeho napldnované ¢innosti jsou pozastaveny nebo dokonce zcela
zruSeny. Jestlize se zdravotni stav zhorSuje, pfichdzi pocity skliCenosti a nepohody,
zhorSuje se nejen stav télesny, ale i duSevni a Clov€ku je znemoznéno vést i nadale

plnohodnotny zivot. Zdravi je jednim ze zdroju a cili fungovani lidské spole¢nosti.

Lidé mohou 1 pres veSkera uskali pozitivné ovlivnit své zdravi, a to tim zpiisobem,
ze v prvé fad¢é zmeéni své negativni navyky viici sob¢ i okoli. Navazovani vztahii s druhymi
lidmi, vzajemna opora, divéra a Ucta, optimistické mysleni, zvladani obtiznych situaci,
tyto vSechny privodni jevy plisobi na zdravi ¢lovéka a ovliviiuji jeho dal§i chovani
a jednani. Na zdravi ¢lovéka plsobi také mnoho Cinitelli ze socialniho prostiedi, v némz
zije a které ho do jisté miry 1 ovliviiyje. Jedna se o rodinu a pfibuzenstvo, pracovni prostie-
di a spolupracovniky, u déti jde o Skolu a spoluzdky a riznorodé¢ zajmové cinnosti

a pratele.

Zdravi ptedstavuje jednu z nejvyznamnéjSich lidskych hodnot, at’ uz se jednd o dobu
soucasnou ¢i davno minulou. V pomyslném Zebficku hodnot je zdravi u mnoha lidi
na prvnim misté. Dobry zdravotni stav by mél byt sttedem zdjmu kazdého cloveka,
protoze 1 kdyZ zdravi neni vS8im, bez zdravi je vSe ni¢im. V soucasné uspé&chané
a pretechnizované dob¢ je jiz téméf nutnosti starat se a peCovat o své zdravi. Zdravi
lze chapat jako stav télesné a psychické pohody, avSak existuje nespocet nejriiznéjSich

definic zdravi.

Zdravi lze tedy komplexné chapat jako schopnost vyrovnat se s naroky vnitiniho a zevniho

prostiedi bez naruseni Zivotnich funkei. (Cevela, Celedova a Dolansky, 2009, s. 12)
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Zdravi je povazovano za jednu ze zakladnich lidskych hodnot, ktera se v prubéhu lidského
zivota vyrazné méni. Zdravi jedince predstavuje dynamicky proces, na ktery ptsobi celd
fada faktort. Obvykle je akceptovano schéma, podle n¢hoz je zdravotni stav vysledkem
pusobeni faktorGi wvnitiniho prostiedi (geneticky zaklad), faktor wvné&jSiho prostiedi,
zivotniho prostfedi a zptisobu Zivota a zdravotni péce (mnozstvi zdravotnickych zatizeni,
struktura, vybavenost, pocet a kvalita zdravotnického personalu, zplsob financovani).

(Ochrana, Pavel a Vitek, 2010, s. 125)

Bakalafska prace je svym obsahem zaméfena nejen na samotné myty a pravdy vztahujici
se k lidskému zdravi, ale charakterizuje také vyznam zdravi, nemoci, vefejného zdravotnic-
tvi a s nim souvisejicich oficidlnich programt zdravi, které usiluji o zdravi celé lidskeé
populace. Dalsi dulezitou soucésti prace je vychova a péce o zdravi, jezZ maji pfimy vliv
na chovani lidi vi¢i svému zdravi a na zajisténi zdravotnich preventivnich opatieni. Jedna
se tedy o urcitou verejnou osvétu, ktera si klade za cil zaujmout Sirokou vefejnost a vyvolat

V ni pozitivni u€inky v podobé odpoveédného ptistupu k vlastnimu zdravi.

Vyznamnou soucasti bakalaiské prace je pruizkumné Setfeni v podob¢ dotazniku, které ma
objasnit, v jaké mife jsou lidé informovani o jednotlivych aspektech zdravi. Vyroky,
jez tvotfi obsah dotazniku, byly respondentim piedloZzeny a formulovany ve formé
nejcastéji se vyskytujicich mytd i polopravd a néasledné dle odpovédi dotazovanych re-
spondentll postupné analyzovany. Na zakladé téchto skutecnosti bylo zjisté€no, jaky postoj
zaujimaji lidé viici ne zcela redlné ovéfenym informacim a nakolik jim divéfuji, aniz by

mnohdy byly védecky prokazany.
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. TEORETICKA CAST
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1 CHARAKTERISTIKAPOJMU ZDRAVI A NEMOC

Jednoznacna charakteristika zdravi a nemoci neni v souc¢asné dob¢ piili§ snadna, jelikoz
existuje mnoho nejruznéjsich interpretaci t€chto dvou pojmu. V kazdém piipadé vsak plati

pravidlo, Ze zdravi je to nejcennéjsi, co v Zivote ¢loveék ma.

1.1 Zdravi

V soucasné moderni dobé je pojem zdravi zcela bézny a kazdému clovéku jasny,
avSak dokonald konkretizace zdravi se stadle v mnoha ohledech lisi, protoze zdravi
je 1 doposud chapano z rtiznych Ghli pohledu. VSeobecné znama interpretace zdravi podle
definice WHO 2zni: ,,Zdravi je stav Gplné télesné, dusevni a socialni pohody, nejedna se jen

o neptitomnost nemoci nebo vady.*

Ze subjektivniho hlediska je zdravi pocitem pohody nebo nepohody, pficemz zdravi
télesné je vnimano jako pohoda téla a télesnych funkci, zdravi dusevni jako pohoda
mySleni, pozitivniho naladéni, citéni a zdravi socidlni jako pohoda a tolerance

ve vzajemnych vztazich.
1.1.1 Pojeti zdravi z historického hlediska

Jiz po tisicileti pfedstavuje zdravi v Zivoté ¢loveéka jednu z nejvyznamnéjSich, Zadoucich
a soucasn¢ existencialné nezbytnych hodnot. Zdravi bylo nutnou podminkou jeho pieZiti,
dosahovani rozhodujicich Zivotnich cilti 1 celkové Zivotni spokojenosti a radosti. Lidé
od samych pocatku lidské civilizace hledali zptusoby jak Zit nejen zdravé, ale soucasné
také moudrte. Jiz u fady antickych filozofu se stal idedlem lidského Zivota stav harmonie

télesného a dusevniho zdravi. (MI¢ak, 2011, s. 8)

V antice filozofové vénovali velikou pozornost tomu, ,,jak moudfe Zit“. Do tohoto pojeti
moudrého zpiisobu Zivota patfilo i pojeti zdravi - ,,zit zdravé™ znamenalo ,,zit moudie
a dobre*. f{eckym slovem ,,ischio* se rozumélo ,,byt zdrav a silny“. Podobné tecké
»hygiaio®, znamé z naseho terminu hygiena, znamena ,,byt zdrav a schopen Zivota®. Patii

sem i fecky termin ,,holokteria® — dokonalé zdravi. (Ktivohlavy, 2003, s. 30 - 31)

Demokritos povazoval za cil lidského Zivota dosazeni blaZenosti spoc¢ivajici v radostné
mysli, jez je vytvafena umirn€nosti, ocenovanim duchovnich véci a pohrdanim
smyslovymi pozitky (euthymia, athambia). Aristoteles vidél smysl lidského konani

v dosazeni blazenosti (eudaimonia), kterou pojimal jako harmonickou dokonalost.
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Epiktros spatiuje smysl lidského zivota v blazenosti, ktera souvisi s radostnym rozjimanim

a dusevnim klidem zbavenym strachu ze smrti (ataraxia). (MI¢ak, 2011, s. 8)

S SirSim pojetim zdravi a uzdravovani se lze setkat i v jinych jazycich. Napiiklad
v hebrejstin€ slovo ,,Salom* znamenalo nejen ,,celé zdravi®, ale 1 ,,vnitini klid a mir, celost
a neporusenost ¢lovéka jako nedilného télesného, duSevniho a duchovniho celku.
Znamenalo i ,,spéni ke zralosti a prosperité”, ba charakteristiku ,,bezpecného vedeni
si v zivoté* a uskute¢iiovani toho, co si dany Clovek predsevzal. Neni tedy divu, ze si zidé
—a nejen oni — dodnes pii setkani i louceni pieji ,,8alom* jako to nejdulezitéjsi v zivoté.
(Ktivohlavy, 2003, s. 31)

V historii lidské kultury je zdravi vzdy stavéno na ptfedni misto v hierarchii hodnot. Zdravi
by vSak nem¢élo predstavovat cil Zivota, ale jednu z podminek smysluplného zivota. Zdravi

(latinsky salus = zdravi, blaho, $tésti, nebo valetudo = zdravi, zdravotni stav, anglicky

health) je pojem riiznych obsahi, od abstraktnich po konkrétni. (Cevela, Celedova

a Dolansky, 20009, s. 14)

1.1.2 Vyznam zdravi v sou¢asném pojeti

Dnes, ve 21. stoleti, se lze setkat s velice pestrym pojetim zdravi. Nekterd pojeti jsou
az prili§ zuzovana na zdravi téla (fyzicky stav ¢loveéka), jina chapou zdravi jen jako zbozi
(napf. komer¢ni pojeti farmakologie). Dals§i chapou zdravi jako tajemnou silu, kterou
Elovék dostava pfi zrozeni a s niz musi v Zivoté hospodafit. (Celedova a Cevela, 2010,

s. 15)

Aaron Antonovsky povazoval za hlavni zdroje zdravi smysluplnost, zvladnutelnost ukolt
a schopnost chapat déni. Soucasnému pojeti zdravi se asi nejvice podoba definice zdravi
podle Talcotta Parsonse: ,,Zdravi je stav optimalniho fungovani ¢lovéka vzhledem k efek-
tivnimu plnéni role a tkold, k nimz byl socializovan.” David Seedhouse definuje zdravi
jako moznost jeho koupd v podobé léku nebo lékatského zakroku. (Celedova a Cevela,

2010, s. 15-16)

Svétova zdravotnickd organizace (WHO, World Health Organization) definuje zdravi
takto: ,,Zdravi je stav, kdy je ¢lovéku naprosto dobfe, a to jak fyzicky, tak psychicky
1 socidlné. Neni to jen nepfitomnost nemoci a neduzivosti.“ Zdravi ovliviiuje mnoho

faktort, od biologickych, psychologickych az po socialni ¢i ekonomické.
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1.1.3 Zdravi z globalniho hlediska

Je tfeba se zamyslet i nad tim, ze zdravi lidi ovliviiuje i1 zdravi celého svéta. Co se tyka

globalni podstaty zdravi, oznacil David Selby tyto hlavni aspekty:

e Prostorovy. Soucasny svét si  mulzeme predstavit jako pavudinu,
kdyz se se zdravim svéta nékde néco stane, diive nebo pozdéji se to projevi
1 na zdravi jeho obyvatel (kysel¢ desté, ozonova dira, valka v Perském zélivu ...
nebo naopak odsifeni elektraren, zdkaz pouzivani freond, mirové feSeni

konflikta...);

o Casovy. Zvysuje se rychlost a dopad zmén (stupiiuje se nigivost zbrani, rychle
se §ifi epidemie AIDS ¢i nebezpecné ideologie ... a naopak v kratkém case je
mozno vyuzit novych objevii pro blaho celého lidstva — nové myslenky, vyuziti

pocitacové sité pro rychly pfenos informaci — internet, nové technologie...);

e Vnitini lidsky rozmér globality. Jde o rovnovdhu mezi zakladnimi pravy
a povinnostmi ¢lovéka, respektovani jedinecnosti na stran¢ jedné a pfizptisobeni
se celku na stran¢ druhé (pfiklady nerovnovahy: totalitni systémy, rasismus,
terorismus; piiklady pokusii o nastoleni a udrzeni rovnovahy: nejriznéj$i mezina-
rodni umluvy — Umluva o pravech ditéte aj., spojeni pii feSeni konflikti. (Pike

a Selby, 1994, s. 32)

Z tohoto tvrzeni vyplyva, Ze neni dllezité jen individualni zdravi, ale i1 zdravi obyvatel
Vv jinych ¢astech svéta, protoZe zdravi vSech skupin obyvatel a ndrodnostnich kultur spolu

viceméné uzce souvisi. Se zdravim Uzce souvisi 1 pojeti nemoci.

1.2 Nemoc

Lidové pojeti vidi nemoc v dialektickém protikladu ke zdravi — tak, jak je naptiklad
zjednoduSen¢ mozné chéapat tmu jako protiklad ¢i opak svétla nebo ¢ernou barvu jako opak

bilé a opomijet bohatou $kalu Sedi.

Nelze ptedpokladat jednoduché pfic¢inné souvislosti mezi zdravim a nemoci. Neni pouze
jedna pficina, kterd by zptsobovala nemoc. Stejné jako zdravi je vysledkem mnoha pficin,

vvvvv

hou jedinci dospét riiznymi cestami. (Celedova a Cevela, 2010, s. 15)
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,»Lakové pojeti, redukce vSeho na dva extrémni stavy (zdravi a nemoc), ptili§ zjednodusuje
nepiedstavitelné bohaty a riznorody soubor jevi, kterymi se vyznacuje nas zdravotni stav,
a soubor termini, kterych pouzivame k vyznaCeni toho, ze n¢kdo neni zcela zdrav.*

(Ktivohlavy, 2002, s. 16)

Pti vymezovani tohoto pojmu je vhodné vychazet z pojeti jednoty a celistvosti organizmu
a prostfedi. Tento pfistup umoznuje chapat nemoc stejné jako zdravi v roviné Zivotnich
procesu Cloveéka, které se odehravaji v systému cloveék a prostfedi. Nemoc pak neni nic¢im
jinym nez poruchou tohoto systému. Vlastnosti organizmu zmensuji, respektive omezuji
jeho moznosti vyrovnat se v prubéhu zivota s ur€itymi naroky prostiedi, v némz c¢lovek
zije. Nemoc ma stejné jako zdravi sviij aspekt biologicky, psychicky a spoleCensky. Stejné
jako zdravi mé i nemoc né¢kolik definic. (Zacharova, Hermanova a Sramkova, 2007,

s. 16)

Prakticky slovnik mediciny (1994, s. 229) uvadi tuto definici: ,,Nemoc je stav organizmu
vznikajici plisobenim zevnich ¢i vnitinich okolnosti, které narusuji jeho spravné fungovani
a rovnovahu.” Dal$i pojeti nemoci vyjadiuje Stankova (1997, s. 4): ,,Nemoc (illness) je
osobni vztah, ve kterém se osoba neciti byt zdrdva. Mize a nemusi byt ve vztahu
k chorob&.” Bartlova (1996, s. 19) definuje nemoc jako poruchu schopnosti individua plnit

oc¢ekavané ukoly a role.

Z komplexniho chéapani zdravi vychazeji v roce 1960 BureSovy obecné definice nemoci.
,»Nemoc (porucha zdravi) je takovy potencial vlastnosti organizmu, ktery omezuje
moznosti vyrovnani se snaroky prostiedi (v€etné pracovniho) bez naruSeni vitalné

dilezitych funkei.“ (Cevela, Celedova a Dolansky, 2009, s. 12)

Podle Mezinarodni statistické klasifikace nemoci, irazti a p¥i¢in smrti (MKN) je v Ceské
republice platny systém desaté revize MKN-10, ktery zahrnuje nemoci na zdkladé

¢iselného kodu.
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2 FAKTORY OVLIVNUJICI ZDRAVI

Podle uc¢inkt a plisobeni na Clovéka se rozlisuji dva druhy faktora, které ovlivnuji lidské

zdravi. Jde o faktory pozitivni a negativni.
Pozitivni:
Pozitivni faktory maji blahodarny ucinek na zdravi ¢lovéka, proto by se mély stat jeho

nedilnou soucasti. Jedna se predevsim o télesna cviceni a zdravou vyzivu.
e Pohybova aktivita

Pravidelné télesné cviceni piisobi pozitivné nejen z fyzické stranky, ale ma i prokazatelné
psychické tuc¢inky. Vhodné zvolend pohybova aktivita pfiznivé plsobi na cinnost
kardiovaskularniho a endokrinniho systému, pifedchazi bolestem hlavy, kloubi, kréni Sije

a patete, udrzuje spravnou télesnou hmotnost a je prevenci mnoha nemoci.

Navic ma cviceni za nasledek pozitivni emocni prozitky, 1lidé jsou vice veseli, radostni,
maji dobrou naladu, citi se uvolnénég, snadnéji zvladaji i ptipadny stres a obtize.

e Zdrava vyziva
Pro spravné stravovani vedouci k blahu a citové vyrovnanosti je dulezité zahrnout
do jidelni¢ku 1 kombinaci zdravych jidel v ¢ele s kvalitnimi potravinami, ¢erstvym ovocem
a zeleninou. Mnoho lidi si neuvédomuje, jak je zdrava vyziva dilezita pro jejich zdravi.
Lidé prostiednictvim potravin a tekutin dopliuji télu tolik potfebnou energii, vyZivné

latky, stopové prvky, vitaminy a mineraly.

Negativni:

Faktory negativni neblaze plsobi na zdravi ¢lovéka ¢i ho pfimo ohrozuji. Radi se zde

predevsim stresoveé vypéti a ndvykovée latky.
e Stres

Stres je ze zdravotniho hlediska velmi nebezpecnym jevem, jelikoz velmi neptiznivé
pusobi na zdravi ¢lovéka. A jestlize je stres dlouhotrvajici, pisobi negativné na nervovou
¢innost, srdec¢ni Cinnost, sniZzuje se obranyschopnost organismu, dochazi K potlacovani
emoci a zhorSovani nadlady. RozliSuji se dva druhy stresu, a to stres akutni a chronicky.

Akutni stres nastdva v situaci, ve které musi Clovék néco vytesit, dokéazat, ptekonat.
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Typickym ptikladem jsou sportovci, ktefi se snazi o pfekonani svého dosavadniho spor-

tovniho vysledku nebo studenti, kteti skladaji dulezitou zkousku.

Oproti tomu stres chronicky nastava v ptipad¢€, kdy je ¢loveék postaven pred urcitou pre-
kazku, kterou musi zvladnout, ale jemu se stale nedaii prekonat ji a zvitézit. Tyto netspe-
chy se pomalu kumuluji, ¢lovék je neustale ve stresu, je nervozni, popudlivy, vznétlivy,
netecny a vuci okoli stale vice odtazity. V kazdém ptipadé je stres nezadouci, predevsim
stres chronického charakteru, jelikoz jej mnohdy doprovazi i problémy v rodinném pro-

sttedi a v praci.
e Syndrom vyhoreni

Tento syndrom se objevuje zejména u lidi, jeZ se ve svém pracovnim prostfedi dostavaji
do kontaktu s lidmi, jejich zivotnimi problémy, obtizemi a skliCujicimi osudy.
Syndrom vyhofteni je velmi zce spjat se stresem, ale konkrétnim faktorem v tomto ptipadé
je télesné i psychické vycerpani zptusobené zvySenymi pozadavky, které jsou na daného

jedince kladeny.

Syndrom vyhoteni se projevuje ztratou dosavadnich z4jmu a konickl, ztratou energie
a jakéhokoliv potéSeni a radosti. Pfi¢inou vzniku syndromu je nejcastéji piepracovani,
pfetizenost, Spatné vztahy se spolupracovniky nebo nadfizenymi, emocionalni vypéti,
nedostate¢nd organizace prace a nedokonalé pracovni podminky. Zabranéni vzniku stresu
a syndromu vyhoteni lze ptedejit predev§im dostatecnym odpocinkem a relaxaci,
vénovanim se oblibenym zdjmim a zalibam, nezbytné jsou i socidlni kontakty s rodinou
a prateli.
e Koufreni

I presto, Ze bylo jiz nesCetnékrat podle nejriznéjsich studii dokdzano, Ze koufeni je vici
zdravi Cloveka nebezpecné, velka ¢ast obyvatelstva koufi a jen tzka skupina obyvatel
se snazi s koufenim pfestat, ale n¢kterym se toto odvykani bohuzel nezdafi. Divodem
takového nezdaru jsou prtivodni ptiznaky odvykani, které se projevuji zvySenou tzkosti

a psychickym vypétim, snizenou koncentraci a funkci paméti.

Lidé koufi z n¢kolika diivodu, fyziologickych, psychologickych a socialnich. Koufeni ma
v kratkodobém pohledu kladny vliv na pocit zvlddnuti stresu, na vymanéni
se z pocitli ménécennosti, na zvyseni pocitu sebehodnoceni, na pifekonani pocitii nejistoty,

na odstranéni pocitd zavislosti na druhych lidech, na zlepSeni pocith bezmoci
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a nenachédzeni nadé¢je a opory, na piijeti do skupiny lidi, kteti kouii, na ziskani pocitu

dospélosti. (K#ivohlavy, 2003, s. 191)

Kufaci jsou ohrozeni riiznymi typy moznych onemocnéni. Jedna se napiiklad o dychaci
potize, rakovinu ¢i kardiovaskuldrni onemocnéni, u téhotnych Zen hrozi ohrozeni vyvoje

plodu.
e Alkohol

Pozivani alkoholu zafina v mnoha ptipadech jako kratkodobé feSeni stresu, uzkosti,
smutku a deprese, a to i pfesto, ze alkoholické napoje zadny problém nevyiesi, jen
ho ¢asové odsunou a takto Castym posouvanim a piehlizenim probléma dochazi ke stale

cast€js$i konzumaci alkoholu a naslednému tézko 1é¢itelnému alkoholismu.

Konzumace alkoholu mé taktéz jako koufeni spoustu negativnich uc¢inkt. Mezi
nejvyznamnéjsi se tfadi snizend schopnost koordinace, stupiiovani agresivity, snizeni
pozornosti, zavinéni dopravni nehody, snizend schopnost rozhodovani a uvazovani.
Z fyziologického hlediska jsou alkoholici ¢asto postizeni hypertenzi, kardiovaskularnimi
chorobami, nadorovymi onemocnénimi a cirh6ézou jater. | kdyz 1écba alkoholismu neni

jednoduchou zélezitosti, pro zachovani zdravi ¢loveka je naprosto nezbytna.

2.1 Determinanty zdravi

Zdravi clovéka je podminovano nejriznéjsimi vlivy, které zdravi chrani a posiluji nebo
naopak oslabuji a vyvolavaji nemoc. Jednd se o pozitivni (kladn¢) nebo negativni
(zéporné) faktory, jez jsou oznaCovany jako determinanty zdravi, které se dale déli

na determinanty vnitini a vné&jsi.
Determinanty vnitini:

Jedna se o tzv. genetické determinanty. Patii k nim pohlavi, v€k a vrozené ptedpoklady
neboli genetické dispozice (napt. pro vznik a vyvoj urCitych onemocnéni). Kazdy ¢lovék
je ziskava od obou rodi¢l. Jsou mu dany. Nelze je ovlivnit. Musi s nimi pocitat a ptipadné
podle nich upravit sviij zptisob Zivota. Clovék, ktery se rodi s vrozenym piedpokladem
(genetickou dispozici) pro vznik ur€it¢tho onemocnéni, je cilené¢ preventivné vySetfovan.
Je mu pak doporucena ochrana pted konkrétni zatézi, ktera mize podporovat a urychlit
vznik pifipadného onemocnéni. Genetickd vybava (tzv. genom) piedstavuje jeden
z rozhodujicich faktord, ktery uréuje charakteristiku zdravi kazdého ¢lovéka. (Novakova,

2011, s. 23)
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Determinanty vnéjsi:

Patii k nim zivotni podminky, zivotni prostfedi, Zivotni zplsob a Zivotni styl.

e Zivotni podminky

Zivotni prostiedi se podili na vytvafeni Zivotnich podminek &lovéka, které ovliviiuji jeho
zivot a spoleCenské postaveni. Jedna se tedy predevSim o socioekonomické postaveni,
které je ovlivilovano pfitomnosti i minulosti. Minulost, zejména fyzicky a psychicky vyvoj
Vv pribeéhu détstvi vytvaii spolu s pfitomnymi prozitky postaveni ¢lovéka ve spolecnosti,
jeho socidlni integritu, vzajemné socidlni vztahy, moZznost vzdélani, vybér zdjmovych

¢innosti ¢i volbu zaméstnani.

e Zivotni prostiedi

Zivotni prostiedi tvoii jednu z nejvyznamnéjsich vngjsich determinant zdravi &lovéka.
Zdravotné vyznamné jsou vlivy fyzikalni (teplota, tlak, hluk, vibrace, elektromagnetické
zateni), chemické (kyslik, Ziviny, voda, rtizné slouceniny), biologické (mikrobi, viry,
paraziti, ekologické podminky) a socialni (zivotni trovef, postaveni c¢lovéka

ve spole¢nosti). (Novakova, 2011, s. 24)

e Zpisob Zivota
Na zplsob Zivota €lovéka maji podstatny vliv 1 Zivotni prostfedi a Zivotni podminky.
Zpisob zivota se odviji od kazdodennich ¢innosti ¢lovéka (prace, volnocasové aktivity,
vztahy s druhymi lidmi, spolecensky zivot, ucast na zivoté spolecnosti) a také od celkové-

%

ho Zebfticku vlastnich hodnot podle jednotlivych priorit a norem chovani.

e Zivotni styl

Styl Zivota je velmi individudlni, zavisi na volbé kazdého ¢loveka, jakym smérem se jeho
zivot bude ubirat. Zivotni styl miize byt napodobovan z raného détstvi, kdy Zivotni styl
rodi¢i muze byt pfijat za vzor 1 v dospé€losti. Na vybér Zivotniho stylu ma vliv z velké ¢asti

1 prostiedi a kultura, v niz ¢lovek zije.
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2.2 Kbvalita Zivotniho prostredi

Zivot lidi zcela jisté zavisi na kvalité zivotniho prostfedi, proto je nezbytné zajimat
se o aktudlni stav Zivotniho prostiedi a v pfipadé potieby ucinit napravna opatieni.
Vsechny staty svéta by se mély podilet na programech zamétujicich se na ochranu zivotni-

ho prosttedi a na rozvoj ekologickych programd.

Kupftikladu zemé tézici ropu zapficinuji ekologické problémy, mezi které patii zejména
znecisténi ovzdusi v disledku smogu, kyselych destt a spalovani v blizkosti ropnych poli.
Nasledkem ropnych havarii dochdzi k neustalému znecistovani mote v dusledku uniku
oleje a odpadu, coz ma za nésledek ni¢eni podmotského zivota, a to zase zplisobuje zemim
nebyvalé Skody v podobé stale klesajiciho mnozstvi ryb a drobnych koryst. Jiz nyni
nékteré¢ zeme bohaté na nerostné suroviny patii témét k zemim nejchudsim, protoze v nich
ptetrvavaji dlouhotrvajici konflikty o tyto suroviny. Pfi¢inou téchto konflikti vSak nejsou
jen samotné nerostné suroviny, ale také nestabilita vlady, chudoba, nizkd vzdélanost
obyvatelstva a vysokd mira korupce. Je to neustaly kolob¢h, protoze vale¢né konflikty maji
opét negativni dopad na Zzivotni prostiedi, pii nichz dochazi k devastaci pfirody a tim

i vyhubovani zvére.

Dalsimi ekologickymi problémy jsou dale slanost podzemnich vod, neregulovany lov,
degradace pudy v disledku nadmérného pouzivani pesticidi a v n€kterych zemich nedo-

konalé4 environmentalni legislativa.

Z téchto vyse uvedenych divodu je velmi dilezité neustdle hledat alternativni zdroje
energie, vyuZzivat energeticky Usporna zafizeni, osvétleni, klimatizace a splachovaci
systémy. Efektivni spotfeba vody a energie vede k zachovani nynéjSich piirodnich
zdrojii a bezpecnosti zivotniho prostiedi a omezuje emise Skodlivych plynt naptiklad

z klimatiza¢nich systémd.
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3 PECE O ZDRAVI

PéCi o zdravi lze charakterizovat jako Siroce pojaty souhrn zdravotnickych, socialnich,
ekonomickych, politickych a vychovnych opatieni a ¢innosti, jejichz smyslem je chranit,
upevilovat a navracet lidem zdravi. V péci o zdravi je tedy nezbytnid jednak samotna
vychova ke zdravi, dodrzovéani preventivnich opatieni, ale urcity vyznam maji i média,

ktera ve stale vétsi mife ovliviiuji mysleni lidi a jejich postoj k vlastnimu zdravi.

3.1 Vychova ke zdravi a preventivni opatieni

Nezbytnym prostfedkem péce o zdravi je vychova ke zdravi, kterd je cilené orientovana
jak na jednotlivce, tak 1 na konkrétni skupiny obyvatelstva ¢i hromadné na celé
obyvatelstvo. Kazdy ¢loveék by mél dostatecné pecovat o své zdravi a necekat, az do jeho
zivota vstoupi nemoc. Vzdy je lepSi nemocem predchdzet a i kdyz clov€k onemocni,
je zapotiebi navstivit odbornou zdravotnickou pomoc v co mozna nejkrat$i dobé,
nez nemoc propukne ve velkém méfitku. Okamzitou reakei na zhorSujici se zdravotni stav

se da pfedchazet mnohem zavaznéjsimu a dlouhodobéjsimu onemocnéni.

Vychova ke zdravi je zaméfena zejména na zvySeni zdravotniho povédomi v celé
spole€nosti, na utvafeni a udrZeni zdravého Zivotniho stylu, na ochranu pted civilizaénimi
nemocemi, na ochranu pfed Urazy, na dostatecnou miru télesné aktivity, na zvladani
stresovych situaci a na sniZzovani zdravi Skodlivych navykl, mezi které patii alkoholické

napoje a tabakové vyrobky, léky k vyrobé a konzumaci navykovych latek.

Pifedavanim kvalitnich informaci v sou¢innosti s Usp&Snou motivaci a vytvafenim
vhodnych podminek dochéazi k rozSifovani povédomi o nutnosti péfe o vlastni zdravi.
Duraz je také kladen na osobni odpovédnost za zdravi, prevenci a v ptipadé potieby

1 nutnost mozného poskytovani prvni pomoci.

3.1.1 Zdravotni gramotnost

Zdravotni gramotnost ma své kofeny ve vychové. Od pradavna se lidé snazili ovliviiovat
své zdravi. VétSinou se tidili osvédcenymi tradicemi, které se tykaly zplisobu Zivota nebo

osobni hygieny. V literatufe 1ze najit desitky definic zdravotni gramotnosti: ,,Zdravotni
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gramotnost je schopnost Cist, rozumét a jednat na zaklad¢ zdravotnich informaci.* Ponékud
SirS§i  definice vyjadfuje zdravotni gramotnost jako: ,,Schopnost ziskat, interpretovat
a rozumét zakladnim zdravotnim informacim i sluzbam a dovednost vyuzit takové infor-

mace a sluzby ke zlepSeni zdravi.“ (Hol¢ik, 2010, s. 152-153)

V péci o zdravi nemlze jit jen o diagnostiku a terapii nemoci nebo jen o péci u jednotli-
vych pacientll. Zdravotni gramotnost stavi na Sirokém pojeti zdravi a jeho determinant,
vaze se jak K jednotliveim, tak k celé populaci, a to véetné jejiho zivotniho prostiedi a dal-
Sich politickych, socidlnich, ekonomickych a kulturnich okolnosti. Zdkladnim obecnym
cilem péce o zdravi jsou lidé a zejména dosazeni co nejvyssiho zdravotniho potencialu.
Zdravotni potencial je nejvyssi stupen zdravi, které¢ho jedinec muze dosahnout. Je podmi-
nén moznostmi a aktivitami jedince a podminkami, které vytvari spolecnost. (HolcCik,

2010, s. 155)

Typickymi metodami, které jsou v praxi vyuzivany pii metodické vychové ke zdravi, jsou
odborné prednasky a besedy, vetejné rozhovory, osobni pohovory, medidlni komunika¢ni
kanaly (televizni a rozhlasové vysilani), tiskoviny, Casopisy, knihy, katalogy, brozury

a letaky.

V disledku stéle se zvySujicich tlakl na financovani zdravotni péce a z toho vyplyvajici
rostouci finanéni spolutcasti pacientt se lidé stale vice zajimaji o odbornou stranku zdra-
votni péce. Hlavnim zdrojem takovych informaci pro né je i bude predevSim internet,
ale také rizné Casopisy a noviny se svymi zdravotnickymi rubrikami. Tim roste takzvana
zdravotni gramotnost klienti zdravotnickych zatizeni. To se miiZze tykat nejen pacientil,
ale také jejich rodinnych pfislusniki. Lidé budou stile vice zdravotnikiim aktivné
zasahovat do jejich prace, budou klast otazky nebo napiiklad chtit konzultovat urcité
skutecnosti, jako jsou alternativy lécebnych postuptl, jejich klady i uskali, a to bude

nasledné znamenat zvySené naroky na uroven komunikace. (Hekelova, 2012, s. 112)

Doposud zaujimala pievazna vétSina pacientli spiSe pasivni postoj a vice méné automatic-
ky se podvolovala tomu, co fekli zdravotnicti profesiondlové. Zvysujici se finan¢ni spolu-
ucast pacientd tento proces vyrazné¢ méni. To klade, a pfedev§im bude klast stale vétsi
a vetsi naroky na zménu pfistupu zdravotnikl k pacientim, kteti budou za své penize vy-

zadovat kvalitni péci a dostatek informaci. (Hekelova, 2012, s. 112)



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 23

Vliv médii na rozhodovani vetejnosti je v soucasné dob¢ stale vice znat. Lidé jsou vice
uvédoméli, ceni si svého zdravi, snazi se konzumovat zdravou vyzivu a sportuji.
Mnoho zpravidla uzitecnych a odbornych informaci mohou ziskat pravé ze strany médii,
nejéastéji z internetovych portala a tiskovin. I kdyz média maji na rozhodovani lidi zfetel-
ny vliv, neznamena to, ze jakoukoli informaci budou automaticky povazovat za pravdu.
Na druhou stranu média Spatné interpretuji informace. Zpravy z oblasti zdravi a mediciny
V televizi a novinach se podobaji upoutavkam na novy film. Jsou v nich kousky piib¢hu,

ale neni ho vidét cely. Divak tak dostava zkreslené a netiplné informace.

Samoziejmé, ze rizna média maji na publikum rizny vliv, pfedev§im v zavislosti na tom,
jaka je jejich prestiz, jak velkou skupinu a jakych ctenaft nebo divakld oslovuji
a na tom, nakolik je tato skupina manipulovatelna. Vysledky jejich pisobeni tak mohou
byt v praxi velice odliSné a mohou se lisit v zavislosti na celé fad¢ okolnosti. VIiv médii
tedy prokazateln¢ existuje, ale neni ani ptimocary, ani jednoduchy. Je obtizné jej pfedvidat,
odhadovat a také hodnotit. Je ale znacny. Noviny maji schopnost de facto urcovat,

o ¢em budou lidé premyslet, povidat si a do jisté miry i jak. (Bednaft, 2012, s. 37)

3.1.2 Prevence

Prevence je soubor zdravotnickych a socialnich opatfeni, kterd umoziuji predchazet
poskozeni zdravi, vzniku nakaz, nemoci, komplikaci a nasledkii nemoci. Prevence zname-
na omezeni rizikovych faktord (ty, které zvySuji moZnost vzniku nemoci) a posilovani
ochrannych faktort (ty, které snizuji riziko vzniku nemoci). Nemusi onemocnét kazdy,
u koho se vyskytuji rizika. Stejné tak vyvarovani se rizik nezarucuje, Ze nemoc nevznikne.

(Novakova, 2011, s. 65)

Prevence v oblasti zdravi tedy vyjadiuje ¢innost, ktera vede k pfedchazeni vzniku

onemocnéni, k upevnéni zdravi a k prodluZzovani délky Zivota.

RozliSeni prevence:

e Primarni prevence oznacuje Cinnost, jejimz cilem je ochranit a posilit zdravi
a zabranit vzniku Siroké Skaly nemoci. Radi se zde opatieni hygienicka (vyZziva,

zivotni a pracovni prostiedi) a socialni (vzdélavani, legislativa).
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Hygienicka opatieni zajiStuje hygienickd sluzba neboli preventivni hygienicky dozor,
jez pusobi v ramci hygieny vyzivy, zZivotniho prostfedi, prace a nemoci z povolani, dale
Vv ramci ochrany a podpory zdravi déti a mladeze, ochrany pfed radioaktivnim zéafenim

nebo v oblasti epidemiologie nakazlivych nemoci.

Primarni prevence zahrnuje 1 opatfeni v oblasti 1éCebné preventivni péce ve zdravotnickych
zafizenich. Jednd se o snahu zabranit vypuknuti konkrétniho specifického onemocnéni,

napiiklad prostfednictvim ockovani.

e Sekundarni prevence je zacilena na nejriiznéjs$i formy opatieni a 1écebné postupy,
které maji zabranit dalSimu zhorSovani zdravotniho stavu cloveéka, ktery jiz
onemocnél. Dulezité je zachyceni nemoci jiz v raném stadiu za pomoci vcasné

diagnostiky a vhodné 1é¢by. Uginné jsou preventivni zdravotni prohlidky:.

e Tercidrni prevence zahrnuje ¢innosti, jez mohou vést k zabranéni, snizeni nebo
odstranéni nasledki onemocnéni. Cilem je pfedevSim zapojit nemocného ¢lovéka

zpét do aktivniho Zivota, nej¢astéji pomoci rehabilitacni a socidlni péce.

3.2 Pravdy a myty v péci o zdravi

Podle klasické definice je mytus vypravéni o vzniku svéta, bozich, pfirodnich jevech
a davnych hrdinech. Tyto pfibéhy, v nichZ figuruji mocni bozi 1 obycCejni smrtelnici Casto
ukazuji, Ze praptivod soucasnych udalosti mnohdy lezi hluboko v minulosti. Myty
zdivodiuji, pro¢ lidé v dneSni dob& nevnimaji vlastni €iny a Zivot plné¢ pod kontrolou.

(Arndt a Braun, 2007, s. 20)

Z obecného hlediska je mytus piib&h, ktery se mezi lidmi vypravi, bez toho aniz by byl
podlozen pravdivymi fakty. Myty tykajici se zdravi lze vyjadfit jako urcité pojeti
0 zdravotnim problému, které aniz by bylo skute¢né pravdivé, je povazovano za pravdu.
Myty mohou nabyvat na sile jiz od minulosti a zasahovat do sou€asnosti ¢i dokonce
do budoucnosti. V takovém pitipadé¢ pochazi dany zdravotni problém ¢i rada tykajici
se zdravi z dob ddvno minulych, a bez toho aniz by byla jakymkoliv védeckym vyzkumem

7o

ovefena, pouziva se za dany fakt, podle kterého se spousta lidi idi a kona.
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Myty byly v minulosti vytvafeny pifedev§im z neznalosti v dané zdravotni oblasti a stacila
pouze domnénka a tvrzeni uznavané osoby pusobici ve zdravotnictvi, aby byly takové
myty vefejné rozSifeny a povazovany za pravdivé a skutecné. Mytus je vlastné zdroj
informaci, které nemuseji byt pravdivé, nemaji konkrétniho autora a poskytuji jednodu-
chou odpovéd’ na slozité otdzky. Myty v oblasti zdravi vznikaji a $ifi se predevSim proto,
ze zdravi patfi k frekventovanym spolecenskym tématiim, podobné jako fotbal ¢i moéda.
K jejich sifeni pfispivaji také média, ktera si zpravy navzajem piebiraji. V neposledni fadé
hraje dulezitou roli i postoj ¢lovéka, ktery kdyz nééemu nerozumi, uvita nabidku zjednodu-

Seni.

Pro spravné pochopeni mytu lze uvést konkrétni ptiklad pouzity z rodinného prostredi.
Tzv. rodinné myty jsou détmi a dospivajicimi adolescenty vniméany jako samoziejmé
normy rodinného Zzivota. Svoji neredlnosti vedou k selhani a vyvolavaji zklamani,
vzajemné obvinovani, vytvareji neredlné naroky na sebe a na druhé, zbyte¢né pocity viny,
trestani druhého. Dopatrat se téchto mytl, pokud jsou nevédomé, je nékdy obtizné.
Mnohdy vznikaly na zdklad¢ nenaplnénych piedstav rodici nebo naivnich ocekavani,
ktera se mohou naplnit jen pfechodn¢ a kratkodob¢ (napt. pohadky ¢i piibéhy z Cervené
knihovny). Takovy konkrétnim mytem je mytus o vécné lasce, mytus o opravdové lasce,
ktera vznikd jen na prvni pohled nebo zastaraly mytus striktniho déleni prace na muZzskou

a zenskou. (Prasko, 2005, s. 68)

Myty vztahujici se ke zdravi jsou urcité zpisoby uvazovani ¢i vykladu, které maji za cil
objasnit Zadouci nebo nezadouci zdravotni stanovisko. Zpravidla vSak nemaji racionalni
zéklad, ale vznikaji pfedevSim z toho ditvodu, ze lidé potiebuji né€emu véfit, podle néceho
v zivoté postupovat. Ackoliv se mnoho myti preddva z generace na generaci a povazuji
se za pravdivé, v soucasné dobé byla jiz spousta mytll vyvracena a jako protiklad védecky
potvrzena. To samoziejmé neplati o vSech mytech, protoZe existuji i takové, které maji

svoji pravdivou podstatu.
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4 VEREJNE ZDRAVOTNICTVIi A PROGRAMY ZDRAVI

Zékladnim cilem vefejného zdravotnictvi je pfispivat k dosazeni co nejlepSiho zdravi lidi
cestou normativnich, technickych, organizaénich a politickych opatieni. (Mare$, Hodac¢ova

a Byma, 2009, s. 78)

Statni spravu v oblasti ochrany vetejného zdravi vykonavaji orgdny ochrany vetejného
zdravi, kterymi jsou Ministerstvo zdravotnictvi, Krajské hygienické stanice, Ministerstvo
obrany a Ministerstvo vnitra. Institucemi na niz§i Grovni jsou zdravotni referaty
regiondlnich ufadii, obecni ufady, hygienické stanice a zdravotni pojistovny. Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky je mimo jiné odpovédné za tvorbu legislativnich norem,
centralni koordinaci zdchrannych sluzeb, kontrolu 1é¢iv a technologii ¢i za dalsi vzdélavani

1ékafa a farmaceutu.

Zdravotni stav obyvatelstva je v ur¢ité mife ovliviilovan i trovni socialné-ekonomickou.
Socialni zabezpe€eni zahrnuje zabezpeceni zakladnich zivotnich potfeb lidem, jeZ nejsou
schopni zajistit si sami alespofi minimalni zivotni uroven. Patfi zde Sirokd skala skupin
obyvatel, od Zen na matefské dovolené, obéanii v nezaméstnanosti, aZ po ob¢any v hemaoci,
invalidit€ nebo ve stafi. Socidlni zabezpeceni je realizovano formou sluZeb a socialnich
davek. Pojistné systémy socidlniho zabezpeceni zahrnuji dichodové pojisténi a nemocen-
ské pojisténi.

V Ceské republice funguji zdravotnicka zafizeni na principu statniho a nestatniho zfizen,
pficemz statni zafizeni jsou prispévkové nebo rozpoctové organizace, které jsou
financovany svym zfizovatelem i thradou zdravotnich vykonii od zdravotnich pojistoven.
Hospodafi na zaklad€ zdkonnych norem. Typickymi piiklady zdravotnického zatizeni jsou
nemocnice, ambulantni zafizeni, odborné lécebné ustavy, vyzkumné uUstavy, lékarny

nebo dopravni a zachranné sluzby.

4.1 Narodni program Zdravi pro vSechny v 21. stoleti

Narodni program komplexné prezentuje odpovédnost vSech slozek spolecnosti za péci
o zdravi, pfi¢emz vychéazi z formulace Svétové zdravotnické organizace. Piedchiidcem
tohoto programu byl Gsp&$ny piivodni Narodni program zdravi pro vSechny do roku 2000,
ktery navazoval na programy Narodni program obnovy a podpory zdravi z roku 1991

a Projekt sttednédobé strategie obnovy a podpory zdravi z roku 1992.
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Program Zdravi 21 je zaloZen na péti principech:

e Spravedlnost. Obsahem tohoto zasadniho principu je, ze vSichni lidé maji pravo
na rovné moznosti rozvijet a udrzovat sviij plny zdravotni potencial.

e Solidarita. Smysl tkvi v pomoci lidem, jejichZ moznosti jsou omezeny nebo jsou
ohroZeni neptiznivymi podminkami.

e Trvala udrzitelnost. Rozsifuje princip spravedlnosti o ¢asovy rozmér. Znamena,
ze uspokojovani potieb v pfitomnosti by nemeélo ohrozit moznosti budoucich
generaci uspokojit své vlastni potieby.

e Vlastni tucast. Tvoii podminku existence a rozvoje obcanské spolecnosti. Jedna
se jak o moznost peCovat o své zdravi, tak o podil rozhodovani, které zdravi
ovliviuje.

e Eticka volba je obecnou zdsadou. Je tomu jednak proto, Ze konzumni a trzni pova-
ha spole¢nosti miize vést k podcenéni vyse jmenovanych principti, jednak proto,
ze védecky a technologicky rozvoj ovliviiuje zakladni obdobi lidské existence

(oplozeni, narozeni, smrt). (Cevela, Celedova a Dolansky, 2009, s. 76)

Na zédklad€ Programu Zdravi pro 21. stoleti byly vytyceny cile, mezi néz patii kupiikladu:

e Solidarita ve zdravi v evropském regionu;

e Spravedlnost ve zdravi;

e Zdravy start do Zivota;

e Zdravi mladych;

e Zdravé starnuti;

e ZlepSeni dusevniho zdravi;

e SniZeni vyskytu infekénich onemocnéni;

e SniZeni vyskytu neinfekénich onemocnéni;

e SniZeni vyskytu poranéni zpisobenych nésilim a urazy;
e Zdravé a bezpecné piirodni prostiedi;

e SniZeni §kod zptisobenych alkoholem, drogami a tabakem,;
e Zdravé mistni Zivotni podminky;

e Spolecnd odpovédnost riaznych odvétvi za zdravi;

e Integrovany rezort zdravotnictvi;
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e Rizeni v zajmu kvality péce;

¢ Financovani zdravotnich sluzeb a rozdélovani zdroju;
e Piiprava zdravotnickych pracovnik;

e Vyzkum a znalosti pro zdravi;

e Mobilizace partnera pro zZivot;

e Opatieni a postupy sméfujici ke zdravi pro vSechny. (Jarosova, 2007, s. 12)

4.2 Narodni akéni plan zdravi a Zivotniho prostiedi

V Ceské republice je program Zdravi 21 aplikovan jako Narodni akéni plan zdravi
a zivotniho prostiedi (NEHAP), ktery byl schvélen usnesenim vlady CR (9. 12. 1998)

S hlavnim zamérem.

e ZlepSovat zdravi ndroda a vyrovnat nezadouci rozdily ve zdravotnim stavu
jednotlivych populacnich skupin;

e Reagovat na ekonomické a politické zmény po roce 1989;

e Minimalizovat rizika vlivu zivotniho prostiedi na zdravi obyvatelstva;

e Harmonizovat politiku ochrany zdravi a Zivotniho prostfedi s politikou Evropské
unie;

e Reagovat na podnéty vzeslé z vyznamnych mezinarodnich aktivit poslednich let.

(Jarosova, 2007, s. 13)

V Ceské republice patii mezi nejvyznamnéjS$i zdravotni onemocnéni srdecni a cévni
onemocnéni, nddorova onemocnéni, Urazy, duSevni nemoci, naruSovani ptirozené¢ obmeény

populace, drogové zavislosti, infekéni onemocnéni a HIV/AIDS.

Nérodni program zdravi je zalozen na zkuSenostech a vyzkumnych ¢innostech ¢eskych
1 zahrani¢nich odbornikd. Cilenymi tématy je zména Zivotniho stylu obyvatelstva
a zlepSovani zivotniho a pracovniho prostiedi. Zivotni styl &i jeho $patné navyky miize
zménit kazdy ¢loveék. Jednd se o omezovani koufeni, omezovani spotieby alkoholickych
napojii, zvladadni stresovych situaci, zvySeni pohybové aktivity, vyvarovani
se nebezpecnym situacim k ptfedchdzeni urazii ¢i zména vyzivovych stereotypll (snizeni
spotieby soli, tuku, cukru a naopak zvySeni konzumace ovoce, zeleniny a lusSténin).

Co se tyka pracovniho prostiedi, Castymi negativy je hluk, nadmérna z4téz a vibrace.
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4.3 World Health Organisation

World Helath Organisation (WHO) neboli Svétova zdravotnicka organizace je specializo-
vanou organizaci v ramci soustavy OSN, ale neni ji podfizena. Ma vlastni vedeni, ¢lenstvi
a rozpocet, je fidicim a koordinujicim orgdnem pro mezinarodni spolupréci v péci o zdravi.
Cilem WHO je dosazeni nejvy$$i mozné urovné zdravi pro vSechny lidi na svéte.
Tato organizace povazuje pravo na zdravi za jedno ze zakladnich prav kazdého Clovéka
bez rozdilu rasy, nabozenstvi, politického ptesvédceni, hospodaiského nebo socialniho
postaveni. Podle ustavy WHO jsou vlady odpovédny za zdravi svého lidu, jehoz muze
byt dosazeno jediné zajiSténim pifimefenych zdravotnickych a socialnich opatieni.

(Arnoldova, 2012, s. 209)

Svétova zdravotnicka organizace byla zalozena 7. dubna 1948. V tento den je proto kazdo-
ro¢n¢ slaven Svétovy den zdravi a zaroven vyhlasovano ufedni heslo a zaméteni urCitého
zdravotniho programu. Je jedinou organizaci, ve které jsou zastoupeni odbornici
jednotlivych vlad, aviak neni témto vladiam nadfazena. Sdruzuje Glenské staty. (Cevela,

Celedové a Dolansky, 2009, s. 74)

Od svého vzniku vénuje WHO pozornost zdravotnickym systému, pomahd pii vychoveé
péci o matky a déti, zdravotni vychovu a péci o Zivotni prostfedi. Vyznamné tkoly plni
i vinformaéni oblasti (napt. pohotové epidemiologické informace, Gpravy mezinarodni
klasifikace nemoci, Grazi a pfi¢in smrti, stanoveni mezinarodnich standardd, pravnich
norem). Dale koordinuje vyzkum, rozviji rozsdhlou publika¢ni ¢innost. Specialni tymy
WHO se piimo podileji na feSeni praktickych problému zdravotnického terénu a mohou

vyjizdét do jednotlivych zemi. (Arnoldova, 2012, s. 210)
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II. PRAKTICKA CAST



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 31

5 METODOLOGIE PRUZKUMU

V praktické casti bakalarské prace jsou zraznych cCasopisi vyjmuty vSeobecné
a vefejn¢ znamé myty dotykajici se zdravi Clovéka, které jsou nasledné v podobé uziva-
nych vyrokt zahrnuty do jednotlivych oblasti v dotazniku, ktery je hodnotnou a dulezitou
soucasti bakalai'ské prace. Dotaznik obsahuje deset oblasti, vztahujicich se k péci o zdravi:
zdrava vyziva, pitny rezim, pohybova aktivita, navykové latky, solaria, oblast péce o zuby
a o¢i, nemoci, prvni pomoc a antibiotika. Kazda oblast obsahuje ¢tyfi dil¢i vyroky v podo-
bé pivodnich mytd. Dotaznik byl rozdan a rozeslan lidem ve vékovém rozmezi od 18 do
70 let s prosbou o jeho vyplnéni. Na zdkladé vyplnénych dotazniki byly odpovédi analy-

zovany a postupné interpretovany.

Prizkum ve formé dotazniku byl zvolen pfedev§im pro svoji jednoduchost a rychlost
ziskané zpétné vazby. Za pomérné kratkou dobu Ize ziskat mnoho uZzite¢nych informaci

a tyto nasledn¢ analyzovat.

5.1 Charakteristika zkoumaného vzorku respondenti

Za ucelem prazkumu verejné zdravotni osvéty byl sestaven dotaznik, jehoz cilem bylo
zjistit, nakolik lidé davéfuji informacim, které jsou v podani mytt i pravd bézné publiko-
vany v mnoha casopisech a obsaZzeny v ruzné tematicky zaméfené odborné literatuie.

V obdobi od 27. 3. 2013 do 3. 4. 2013 byl dotaznik distribuovan témito zplsoby:

e Rozdanim 50 kusi dotaznikt Vv tiSténé podob€ ve mésté Otrokovice a Zlin, z nichz
39 jich bylo vyplnéno a vraceno k vyhodnoceni (navratnost 78 %).
e Rozeslanim dotazniku na 61 e-mailovych adres pratel a znamych, kde navratnost
vyplnénych dotaznikt byla v poctu 17 kusi (27,8 %).
e Vytvofenim dotazniku na serveru www.vyplnto.cz, kde byla ziskana nejvétsi ¢ast
respondentti. Zde byl tento dotaznik nabidnut Siroké laické vefejnosti.
Touto metodou bylo ziskdno a vyhodnoceno 172 dotaznikii.
Celkem se tedy dotaznikového Setieni zGcastnilo 228 respondentt. Z hlediska velkého po-
¢tu vyplnénych dotazniki 1ze predpokladat, ze se lid¢ stale vice zajimaji o zdravi a Cinnosti
s nim souvisejici. Vyplnéni kazdého jednotlivého dotazniku bylo samoziejmé& dobrovolné
a zcela anonymni. V nésledujici praktické ¢asti bakalatské prace je kazda oblast tykajici se
zdravi podrobnéji popsana a pro vétsi a rychlejsi ptehlednost zndzornéna tabulkou a vyse-

c¢ovym ¢i sloupcovym grafem.


http://www.vyplnto.cz/
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5.2 Cil dotaznikového pruzkumu

Hlavnim cilem praktické ¢asti bakalaiské prace je pomoci kvantitativniho priizkumného

vvvvv

¢asti dotaznikového prizkumu jsou vyroky, vztahujici se k jednotlivym oblastem zdravi.
Tyto vyroky jsou na konci dotaznikového Setfenim shrnuty a vyhodnocenim dotazniki

potvrzeny nebo vyvraceny.

5.3 Vystupy z prizkumného Setieni

Vystupem této bakalatfské prace bude ¢lanek, publikovany ve ¢tvrtletniku obce Machova —

Machovsky zpravodaj a ¢lanek publikovany v ¢eském recenzovaném casopise.
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6 VYSLEDKY PRUZKUMNEHO SETRENI

Odpovédi respondentii jsou uvedeny na zaklad€ dvou veli€in, a to absolutni a relativni

Cetnosti. Absolutni ¢etnost (n) udava pocet kladnych ¢i zapornych odpovédi z celkového

mnozstvi, tedy z 228 odpovédi, jelikoz dotaznik byl vyplnén pravé 228 respondenty.

Relativni ¢etnost (%) udava pocet kladnych ¢i zapornych odpovédi v procentech.

Polozka dotazniku ¢. 1: Oznacte prosim své pohlavi a vékovou kategorii

Tabulka ¢. 1: Pohlavi a veékova kategorie respondentii

Pohlavi Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
(n) (%)

Zenské 171 75,0

Muzské 57 25,0

CELKEM 228 100

Vékova kategorie Absolutni ¢etnost Relativni ¢etnost
(n) (%)

18 — 29 let 115 50,44

30 —-49 let 76 33,33

50 — 59 let 19 8,34

60 let a vice 18 7,89

CELKEM 228 100

Graf ¢. 1. Pohlavi a vékova kategorie respondenti
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Interpretace vysledkii:

Pfi zjistovani pohlavi respondentii vyslo najevo, ze dotaznikového prizkumu se zucastnily
ve vEtsi mife Zeny (75 %) v porovnani s muzi (25 %). Z vyse uvedené tabulky a grafu je
patrné, ze primérny vék zkoumané skupiny respondentli se pohybuje v rozmezi 18 az 29
lety a mezi 30 az 49 lety. Pouhymi osmi procenty je zde zastoupen vék od 50 do 59 let
a témér stejnou skupinu tvoii respondenti ve véku od 60 let a vyse. Je to dano formou dis-
tribuce dotazniku pomoci modernich komunikac¢nich technologii, kdy u mladsi populace
jsou tyto metody nezbytnou soucasti kazdodenniho Zivota. Je v8ak vyhodou, Ze se tohoto
Setfeni v pfevazné vétsin¢ zucastnily praveé tyto vékové kategorie. Je tak mozno posoudit,

zda a v jaké mife jsou tyto myty a nepravdy z oblasti zdravi stale zivé v nasi populaci.

Stouto otdzkou Uzce souvisi 1 otdzka druhd, jejimz prostiednictvim je zkoumano

nejvyssi dosazené vzdélani dotazovanych respondentt.
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Polozka dotazniku ¢&. 2: Zvolte z nabidky své nejvyssi dosaZené vzdélani

Tabulka ¢. 2: Nejvyssi dosazené vzdelani

Dosazené vzdélani

Absolutni ¢etnost

Relativni ¢etnost

() (%)
Zakladni 17 7,46
Vyucéeni (bez maturity) 43 18,86
Uplné stfedni s maturitou 98 42,98
Vyssi odborné 7 3,07
Vysokoskolské 63 27,63
CELKEM 228 100

Graf ¢. 2: Nejvyssi dosazené vzdeélani

Interpretace vysledkii:

M zakladni vzdélani

H vyuceni (bez maturity)

K iplné stiedni vzdélani s maturitou

M vyssi odborné vzdélani

M vysokoskolské vzdélani

Jak je naznaceno v grafu, 43 % respondenti ma tplné stiedni vzdélani s maturitou, 28 %

respondentli dosdhlo vysokoskolského vzdélani, 19 % respondenti je vyucenych a o zby-

vajici procenta se déli respondenti se zdkladnim vzdélanim a respondenti disponujici

vy$§im odbornym vzdélanim.
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Polozka dotazniku & 3: Oblast — ZDRAVA VYZIVA

Tabulka ¢. 3: Zdrava vyZiva

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem
(n) (%)
ANO NE ANO NE
a) nizkotu¢né 68 160 228 29,82 70,18 100
vyrobky
b) $penat k do- 26 202 228 11,40 88,60 100
plnéni zeleza
¢) konzumace 46 182 228 20,17 79,83 100
mrkve
d) maso neni 30 198 228 13,16 86,84 100
nutné

Graf ¢. 3: Zdrava vyziva
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Oblast ZDRAVA VYZIVA obsahuje tyto vyroky:

a) Konzumace nizkotu¢nych vyrobkii a vyrobki ,,light* podporuje hubnuti

Z uvedeného grafu vyplyva, ze 68 respondentt (téméf 30 %) s timto tvrzenim souhlasi.
Svoji odpoveéd’ zdiavodiiuji nizkym obsahem tukli v téchto vyrobcich. Jsou piesvédcenti,
ze pokud sniZi pfijem tuki, za¢nou ihned hubnout. Ve skute¢nosti nizkotu¢na dieta nemusi
vibec znamenat, ze konzumujeme i mén¢ kalorii. NiZ§i obsah tuki je v téchto vyrobcich

vyvazen vy$$im obsahem cukrd, jak spravné uvadi druha skupina respondentt (70 %).
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b) K doplnéni Zeleza v organismu postaci konzumace Spenatu

Pouze 11 % respondentil je pfesvédCeno, Ze Spendt obsahuje dostatecné mnozstvi Zeleza,
aby pokrylo potieby organismu. Tento mytus vznikl v 70. letech minulého stoleti, kdy véd-
ci nedopatienim pfi sestavovani tabulek o obsahu latek posunuli desetinnou ¢arku smérem
doptedu a podportila jej filmova groteska o Pepkovi namoinikovi. To vSak neznamena,
ze Spenat neni zdravy, je zdrojem vitaminu A, C a hoic¢iku. Témeét 89 % respondentl
spravn¢ uvadi, Ze k doplnéni Zeleza je nutnad konzumace 1 jinych potravin bohatych na ze-
lezo, jako listova zelenina, Spenat, brokolice, brambory, maso hovézi, veptové, teleci,
driibez a ryby, ovoce Cerstvé (meloun, jablka, fiky, ostruziny) a susené (meruiiky a hrus-

ky). Nedostatek zeleza v organismu je pfi¢inou vzniku chudokrevnosti, tomuto onemocné-

ni se lze do jisté miry vyhnout konzumaci vyvazené stravy obsahujici dostatek zeleza.

¢) Nadmérna konzumace mrkve zajisti zdravé oci a dobry zrak

Vyziva nase oc€i zcela jisté ovliviiuje. 20 % respondentti si mysli, Ze si dobry zrak zajisti
konzumaci mrkve. Uz v matefskych Skolkach déti slychévaji: ,,JJez mrkvicku, bude§ mit
zdrava oc€icka.” Mrkev dodava télu provitamin betakaroten, ze kterého vznika vitamin A,
jehoz nedostatek mutize ovlivnit stav zraku a zpUsobit unavu o¢i. Aby vSak byla pokryta
denni davka, museli bychom snist n€kolik kilogramfi mrkve denné. Pro zachovani sprav-
né¢ho vidéni je vhodné krom¢ mrkve také konzumovat dostatek listové zeleniny, ploda
mote, pSeni¢nych klickl, ofechli, driibeze a ryb, které obsahuji vice antioxidantl, jako
napf. vitaminy C a E, a jsou tak pro zdravi zraku vyznamnéjsi. Antioxidanty napf. chrani
o¢i pred zakalem. Zadny z vitamint vSak nepomiize ochranit zrak pied zakladnimi pro-

blémy, jako je kratkozrakost a dalekozrakost, jak spravné uvadi zbylych 80 % respondentt.

d) NasSe strava obsahuje dostatek bilkovin, maso v jidelni¢ku neni nutné ani u déti

Témét 87 % respondentl uvedlo, Ze maso ve stravé nutné je a to zvlasté u déti v obdobi
rustu. Na otazku, zda je ¢i neni nutné zahrnout do jidelnicku maso a masové vyrobky, ne-
Ize sjistotou odpovédét, protoze i zde existuje mnoho rozlicnych védeckych nézord,
Z nichZ na jedné stran¢ je maso diilezité pro svij obsah proteinil, Zeleza, zinku, n¢kterych
vitamint a dalSich dtlezitych latek (napf. koenzym Q10) a na strané druhé se uvadi, ze
maso muiZe zpusobit nddorova onemocnéni tlustého stfeva. Lze fici, Ze maso je nutné, musi

se v§ak konzumovat v pfiméfeném mnozstvi, coZ znamena optimalni denni davku 120 g.
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PoloZka dotazniku ¢&. 4: Oblast —- PITNY REZIM
Tabulka ¢. 4: Pitny rezim

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem

(n) (%)
ANO NE ANO NE

a) slazené mine- 35 193 228 15,35 84,65 100
ralky
b) kvalita teplé 102 126 228 44,74 55,26 100
vody
c¢) balena voda 94 134 228 41,23 58,77 100
se muze zkazit
d) mineralni 141 87 228 61,84 38,16 100
voda a alkohol

Graf ¢. 4. Pitny rezim
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Oblast PITNY REZIM obsahuje tyto vyroky:

a) Slazené mineralky jsou vhodné k doplnéni tekutin

d) mineralni
voda a
konzumace
alkoholu

V soucasné dobé€ se stale vice hovori o nadmérném mnozstvi cukru v limonadach a slaze-

nych napojich. Jen 15 % respondentl oznacilo slazené limonady za vhodné i namisto vody.

Slazené limonddy pro doplnéni tekutin vhodné nejsou, jak spravné uvedlo 85 % respon-
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dentti, protoze obsahuji velké mnozstvi cukru. Nasledkem je pouze vétsi pocit zizné a pii-
jmuti zbyte¢né velkého mnozstvi cukrti do organismu. Je dokazéano, ze pokud se lid¢ vzdaji
svych oblibenych slazenych napoji, tak dokazou jen diky tomuto omezeni shodit az 2,5 kg
za Ctyii tydny. Zékladem pitného rezimu by méla byt kvalitni Cista voda, nejlépe nesycena

pramenita nebo z vodovodniho kohoutku.

b) Tepla kohoutkova voda je stejné kvalitni jako voda studena

U této otazky je zajimavé, kolik dotazovanych si mysli, ze kvalita teplé a studené vody
z vodovodniho kohoutku je stejna, pouze chut’ je jina. Opak je vSak pravdou. I kdyz celych
45 % respondentll ma za to, Ze tepld voda je stejné kvalitni jako voda studend, faktem je,
ze tepld voda by se méla uzivat pouze jako voda uzitkova, jelikoZ jejim ohfevem dochézi
Kk naruSeni mikrobiologické rovnovahy. Tudiz by se v Zzadném piipadé neméla uzivat jako

voda pitna.

¢) Balena voda se miiZe zkazit, pokud se ihned po otevieni nevypije

Piesto, Ze vice nez 40 % lidi si mysli, Ze balena voda by se méla spotiebovat v co mozna
nejkrat§i dobé, balenou vodu neni nutné po otevieni ihned vypit, jelikoz se nezkazi.
Obecné se vSak uvadi, ze je nejlépe ji po otevieni skladovat v chladném a temném prostie-

di a dodate¢né spotiebovat do 4-5 dnti.

d) Po nadmérné konzumaci alkoholu miiZe pomoci mineralni voda

Ptes 38 % respondentil Stimto tvrzenim nesouhlasi. Minerdlni voda méa své pfiznivce
i protivniky. U¢inky minerélni vody byly prokazany viiéi alkoholické konzumaci jako po-
zitivni. To znamend, Ze mineralni voda pomahd navratit pfirozenou latkovou vymeénu,
ktera byla nésledkem alkoholu naruSena. Navraci lidskému organismu mineralni latky,
které¢ byly alkoholem vylou€eny a doplni potfebné tekutiny, jak uvedlo téméi 62 % re-
spondentt. Rychlejsi regeneraci organismu podpofime rozpusténim Sumivé multivitamino-

vé tablety ve sklenici vody nebo alespon vitaminu E.
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Polozka dotazniku & 5: Oblast —- POHYBOVA AKTIVITA

Tabulka ¢. 5: Pohybova aktivita

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem
(n) (%)
ANO NE ANO NE
a) vysoky vy- 18 210 228 7,89 92,11 100
kon je dulezity
b) na typu cvi- 121 107 228 53,07 46,93 100
¢eni nezalezi
¢) hubnuti bez 167 61 228 73,25 26,75 100
cviceni
d) mén¢ fyzické 122 106 228 53,50 46,50 100
aktivity ve stafi

Graf ¢. 5. Pohybova aktivita
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Oblast POHYBOVA AKTIVITA obsahuje tyto vyroky:

vvvvvv

Jak je znazornéno v grafu, 92 % respondenti neptiklada vyssi namaze pii cvic¢eni velkou
dilezitost. Pfevazna vétsina téchto respondenti uvadi, ze vice nez vysoky vykon je dilezi-

téj$i pravidelnost a kvalita provedeni jednotlivych cvi¢ebnich prvki. Neni dilezité,
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jak moc, ale jak dlouho se ¢lovek cviceni vénuje. Zalezi tedy, jak dlouho je ¢loveék v opti-
malni (tedy aerobni) zaté€zi. V praxi to znamena, Ze vydrzi provozovat pohybovou aktivitu

cca 40 az 45 minut bez vétsi prestavky.

b) Jakékoli cviceni pFinasi prospéch lidskému zdravi, na typu cvi¢eni nezalezi

Vétsi polovina respondentt uvedla, Ze na typu cviceni dosti zalezi. Toto tvrzeni dopliiuji,
ze je vzdy nutné cviceni prizpisobit momentalnimu zdravotnimu stavu a fyzické kondici.
Neni pravda, ze nezalezi na typu a intenzité cviceni. Pro zdravi a dobrou kondici je naopak
dalezité provadét spravné typy cviceni, s dostateCnou intenzitou a v pravidelnych
intervalech. Pohyb je vzdy prospé$ny pro organismus, zabrani ztratdm svalové tkané,

urychluje metabolismus, zvySuje svalovou silu a vytrvalost.

c) Hubnout se d4, i kdyZ nesportuji

Vice nez 73 % respondenti je piesvédceno o tomto tvrzeni a hubnou diky omezeni piijmu
potravy. Soucasné v8ak ptipoustéji, Ze k hubnuti dochazi velmi pomalu a nerovnomérné.
Namisto tukt se ztraci svalova hmota. Pravidelnou fyzickou aktivitou si ¢loveék ziskanou
niz8i vahu snaze udrzi. Lid¢ s tzv. spofivym metabolismem by se neméli omezovat v jidle,
ale méli by se zaméfit predevSim na zvySovani energetického vydeje. Tedy na spravnou
pohybovou aktivitu, ktera respektuje individualni rozdily v hmotnosti a pfitomnost pfidru-

Zenych onemocnéni.

d) Ve stari sta¢i méné fyzické aktivity

Nadpoloviéni vétSina (53 %) nepovazuje dodrzeni miry a intenzity cvieni ve stafi za
vhodné. Pokud je ¢lovek starsi, neznamena to, Ze ma cvicit méné, je vSak zapotiebi cviceni
pfizptsobit individudlnimu zdravotnimu stavu. Také neni pravda, Ze by bylo cvifeni
ucinné jen tehdy, jestlize by bylo pfili§ namahavé. Naopak, pfilisSné zatézovani kloubl
a svali fyzické kondici viibec neprospiva. Pravidelny pohyb je u seniori velmi dilezity
k zachovani potiebné nezavislosti a udrzeni kvality Zivota. Je nutné zabranit ztratam svalo-
vé tkang, zpomaleni metabolismu, zvysit svalovou silu a vytrvalost, s ¢imz souhlasi témét

47 % dotdzanych respondentd.


http://www.zijzdrave.cz/pohyb/pohyb-a-redukce-kilogramu/zakladni-typy-treninku/aerobni-trenink/
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Polozka dotazniku & 6: Oblast - NAVYKOVE LATKY

Tabulka ¢. 6: Navykové latky

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem
(n) (%)
ANO NE ANO NE
a) Skodlivost 16 212 228 7,02 92,98 100
,,light cigaret
b) prestanu-li 138 90 228 60,53 39,47 100
koufit, ztloustnu
c) alkohol spa- 32 196 228 14,03 85,97 100
luje tuky
d) alkohol ¢lo- 119 109 228 52,20 47,80 100
veka zahteje

Graf ¢. 6. Navykové latky
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Oblast NAVYKOVE LATKY obsahuje tyto vyroky:
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a) Koureni ,,light“ nebo mentolovych cigaret je méné Skodlivé

V minulosti byla rozSifena povéra, ze tzv. ,light“ cigarety, lidové zvané odlehCené

cigarety, jsou méné skodlivé nez dosavadni klasické cigarety. Podle prizkumt ale vyslo

najevo, ze tomu tak viibec neni. Diky zdravotni osvété tomuto zastaralému tvrzeni divéiu-
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je pouze 7 % dotazanych respondentd, kteti maji pfedstavu, ze ,,light cigarety jsou méné
Skodlivé nez cigarety klasické. Pii koufeni ,light cigaret lidé vdechuji stejné mnozstvi
Skodlivin, a piestoze se u téchto cigaret uvadi mensi mnozstvi nikotinu a dehtu, obvykle se
jedna pouze o reklamni trik. Mentol navic v tstech a dychacich cestach zpiisobuje pocit

4

chladu, ktery kutdka nuti k hlubsi a intenzivnéjsi inhalaci.

b) Prestanu-li koufit, ztloustnu

S timto vyrokem se ztotoziuje vice nez 60 % dotazovanych. Jako divod uvadéji zvyseni
ptijmu potravy, prevazné sladkosti, jako nahrazku za koufeni. Jde nastésti o mytus. Odbor-
nici tvrdi, ze koufeni mirné zrychluje metabolismus. Pokud piestane ¢lovek koutit, meta-
bolismus se zméni, zachova-li si v§ak dostate¢ny pohyb a ptiméfenou stravu, pak se vaha
zméni pouze o nékolik grami. Ti, kdo ptibrali, vyménili zdvislost na nikotinu za jinou né-

hrazku, vétSinou za zavislost na jidle.

¢) Alkohol pomaha spalovat tuky

Tato nepravda ma 14 % pfiznivcl z dotazovanych respondentii. Nékteti uvadéji, ze jde
o pravdivé tvrzeni pfedev§im u konzumace bilého vina. Pokud se vSak podivame vSeobec-
né na postavy muzi, holdujicich alkoholu, zjistime, Ze jde o mytus. Alkohol spiSe napo-
maha ukladani tukt v téle, obsahuje mnoho kalorii a je zdravi skodlivy, s ¢imz souhlasi
86 % dotazanych. AvSak podle studii velice stfidmé piti alkoholu (40 g alkoholu denng)

vliv na télesnou hmotnost vubec nema.

d) Alkohol Vas zahieje

Vétsi polovina respondentt (52 %) s timto vyrokem souhlasi. Tato domnénka vSak nema
Zadny racionalni podklad, pfesto je mezi lidmi stale velmi popularni a mnoho lidi ji bez-
mezné veri. Jde ovSem o klam. Alkohol rozsifuje cévy, coz kratkodobé vede ke hiejivému
pocitu. Organismus vSak k udrZeni tepla potiebuje mit cévy naopak stazené. Krev po poziti
alkoholu proudi rychleji do periferie, kde odevzda teplo do okoli a ti¢inek je zcela opacny.

Alkohol tedy zvySuje ztraty tepla a podchlazeni naopak urychluje.
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PoloZka dotazniku ¢&. 7: Oblast — UCINEK SOLARII NA LIDSKE ZDRAVi
Tabulka ¢ 7: Ucinek soldrii na lidské zdravi

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem

(n) (%)
ANO NE ANO NE

a) zdravé zaso- 23 205 228 10,08 89,92 100
beni vit. D
b) ochrana umé- 29 199 228 12,72 87,28 100
lym bronzem
¢) solaria jsou 23 205 228 10,08 89,92 100
bezpecnéjsi
d) krém chrani 45 183 228 19,73 80,27 100
pted spalenim

Graf ¢ 7: Uéinek soldrii na lidské zdravi
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Oblast UCINEK SOLARIi NA LIDSKE ZDRAVI obsahuje tyto vyroky:

b) ochrana ¢) solaria jsou
umélym bronzem bezpecnéjsi nez
slunce
EANO ENE

a) V solariu se zdravé zasobite vitaminem D

d) krém chrani
pred spalenim v

solariu

Tomuto tématu se v tisku vénuje mnoho pozornosti, véetné upozornéni na skodlivé a zdra-

vi nebezpecné ucinky solarii. Diky tomu jsou dle vysledku tohoto priizkumu odbourany

puvodni povéry a myty z této oblasti. Pouze 10 % dotdzanych souhlasi s danym vyrokem.
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Nejbohat§im zdrojem vitaminu D zlstava ultrafialové zateni. I kdyZ tento ucinek maji
1 solaria, nelze s urcitosti prokézat, kolik vitaminu D z ultrafialového zatreni v solariu télo
dokaze vstiebat. Navic dostate¢né mnozstvi vitaminu D lze ziskat i jen kratkodobym poby-
tem na slunci. V odbornych ¢lancich se uvadi, Ze ¢lovéku sta¢i pouhych pét minut tiikrat
tydné slune¢niho zafeni. Opalovani na slunci Ize z tohoto pohledu povazovat za zdravé.
V dnesni dob¢ ozonovych dér a rakoviny kiize je vSak nutno k tomuto zdroji vitaminu D

pristupovat velmi obezietné.

b) Umély bronz chrani pied spalenim na slunci

S danym vyrokem souhlasi pouze necelych 13 % respondentt. Pokud si lidé mysli, Ze opa-
lovanim v solariu jim nehrozi spaleni pifi nasledném opalovani na slunci, velmi se myli.

Mira opaleni ze solaria nema na slunecni opalovani viibec zadny vliv.

¢) Solaria jsou bezpe¢néjsi nez slunce
vétsi intenzitou neZ slunce, UV zéfeni je vici kizi Skodlivé a je Casto pticinou vzniku

rakoviny ktize. Je dobfte, ze s timto vyrokem nesouhlasi celych 90 % dotazovanych.

d) KdyzZ se pred navstévou solaria namazete, jste v bezpeci

Tuto moZnost ptipousti necelych 20 % respondent. Ochranné krémy urcené do solarii
vSak kiZi neochrani, pouze by mély dodat t€lu urcité vitaminy proti vysusovani pokozky.
Obsahuji také slozku, ktera opaleni nékolikandsobné urychluje. VétSina dotazovanych
na tuto oblast odpovidala, Ze nemaji Zadné zkuSenosti se solarii, protoZe je nikdy nenavsti-

vili, coZ jen dokazuje, Ze prevence v této oblasti ma vyborné vysledky.
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Polozka dotazniku & 8: Oblast — PECE O ZUBY

Tabulka ¢. 8: Péce o zuby

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem
(n) (%)
ANO NE ANO NE
a) mlécny chrup 21 207 228 9,21 90,79 100
nemusime Cistit
b) drazsi pasta 19 209 228 8,33 91,67 100
1épe funguje
¢) tvrdy karta- 20 208 228 8,77 91,23 100
¢ek je ucinné;jsi
d) sladké potra- 199 29 228 87,28 12,72 100
viny kazi zuby

Graf ¢. 8: Péce o zuby
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Oblast PECE O ZUBY obsahuje tyto vyroky:
a) Mlécny chrup se nemusi Cistit

Vice nez 90 % respondentt s timto vyrokem nesouhlasi. VéEtSina udava, ze vice nez o tech-
niku ¢isténi, jde u velmi malych déti pfedevs§im o ziskani tohoto navyku jako pravidelné

soucasti denniho rezimu. Cistit zuby se musi zacit ihned poté, co se ditéti vyklube prvni
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zoubek. Odbornici se shoduji, ze uz batolatim bychom m¢éli Cistit zoubky pravideln¢,
a to nejméné jednou denné. Zubni kartaCky jsou tvarem a typem S$tétin pfizpisobeny
nejmensim détem. Nejdiive se mohou zuby Cistit bez pasty, ale od roku by uz pasta
s fluorem neméla chybét. Nejpozdéji ve dvou letech by mél vyvoj chrupu ditéte zhodnotit

zubni 1ékaf.

b) Cim draZsi pasta, tim lépe funguje

Je dobfte, Ze s timto mytem souhlasi pouze 8 % dotazanych. Zbylych 92 % respondentt
oznacuje tento vyrok pouze za reklamni trik. Bez ohledu na cenu, chut’ nebo propagaci
jednotlivych druhti zubnich past staci, kdyz vyrobek obsahuje fluorid, ktery zpeviiuje zubni
sklovinu a latky, které dezinfikuji dutinu Gstni a odstrani zapach z ust. Dulezitéj$i nez
draha zubni pasta je vhodny zubni kartdcek a spravna frekvence, délka a technika ¢iSténi

zubi.

c) Tvrdy kartacek Cisti zuby Gcinnéji

Necelych 9 % respondentii souhlasi, ze tvrdy kartacek je ucinnéjsi. Pravdou vSak je,
ze prili§ tvrdy kartacek spolu s nespravnou technikou ¢isténi je naopak pricinou vysokého
vyskytu nemoci dasni a jejich krvaceni. K ¢isténi se doporucuji zubni kartd¢ky s mekkymi
az stfedné tvrdymi vldkny, s mensi hlavickou, aby se dalo snadno manipulovat po stolic-
kach, coz v dotazniku spravné uvedlo 91 % respondentii. Kartacek by se mél nejpozdéji po

dvou mésicich vymeénit.

d) Konzumace sladkych potravin a napoja vede ke kazivosti zubu

Toto tvrzeni ma 87 % pitiznivcl. VéEtSina uvadi jako diivod naruSeni zubni skloviny cukry
a bakteriemi. Neni to vSak tak jednozna¢né. Sladké je opravdu vybornou potravou pro bak-
terie v dutin¢ ustni, které vylucuji kyseliny. Ty pak nahlodavaji zubni sklovinu. Pokud
si v8ak po sladkém jidle vy¢istime zuby, nemusime se ni¢eho obavat. Tady ovSem narazi-
me na otazku, zda je realné ¢isténi zubl po kazdém jidle a pak zvlaste u déti, které sladkos-
ti konzumuji nejvice. V tomto ptipad¢ by postacilo alesponi zapit sladkosti vodou a tim

zuby oplachnout nebo Zvykat po jidle Zvykacky bez cukru.
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Polozka dotazniku & 9: Oblast — PECE O OCI

Tabulka ¢. 9: Péce o oci

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem
(n) (%)
ANO NE ANO NE
a) slune¢ni bryle u 34 194 228 14,91 85,09 100
déti nejsou nutné
b) éteni pii Spat- 168 60 228 73,68 26,32 100
ném svétle
C) détské Silhani se 43 185 228 18,86 81,14 100
upravi samo
d) noSeni bryli u 64 164 228 28,07 71,93 100
mala dioptrii

Graf ¢. 9: Péce o oci
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Oblast PECE O OCI obsahuje tyto vyroKy:

a) Malé déti nepotiebuji nosit sluneéni bryle

nosit

Nesouhlasny vysledek 85 % dotazanych svéd¢i o informovanosti populace o zdravi $kodli-

vém Uc¢inku UV zafeni. Slunecni bryle by rozhodné u déti nemély chybét. Chranime tak

déti pred skodlivym UV zatfenim, které je hlavni ptic¢inou vzniku Sedého zakalu. Vhodné
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jsou jiz od batoleciho véku, kde vSak nardzime na problém udrzet bryle na détském oblice-
ji. Pro déti starsi tii let by mély byt kvalitni sluneéni bryle s UV filtrem jiz samoziejmosti.
Dé&ti maji $irsi zornici a prithlednéjsi ¢o¢ku nez dospéli a jejich oc€i jsou tak mnohem zrani-

telngjsi.

b) Cteni p¥i §patném osvétleni zhorSuje zrak

Témet 74 % respondentli s timto vyrokem souhlasi s dovétkem, Ze Spatné osvétleni nama-
ha oci, ty se pak unavuji a zrak se néasledné zhorSuje. Pravdou vsak je, Ze Spatné osvétleni
zrak trvale neposkozuje, jde tedy o dlouhodobé¢ pietrvavajici mytus. Pokud i za Spatného
osvétleni dodrzime spravnou ¢teci vzdalenost, o¢i si tim naopak trénujeme. Nedostate¢né
osvétleni je sice pfi Cteni nepfijemné, o¢i se namdhaji a unavuji. Pfi nedostatku svétla ma-
me navic potiZe se zaostfovanim a pocit suchych o¢i, protoze v Seru malo mrkame. Jakmile

vSak prestaneme Cist, v§e odezni a nedochazi k zadnému trvalému poskozeni.

¢) Détské Silhani se casem upravi samo

Vice nez 81 % dotdzanych povazuje v tomto piipad¢ vySetfeni a doporuceni ocniho l1ékare
za nutnost. Trvald odchylka jednoho oka neni normalni v zddném véku, ani u kojencti
a samovolné se neupravi. Pii Silhani dit€ ztraci schopnost hloubkového prostorového
vidéni. U déti se nejCasteji setkadvame se Silhdnim oka dovnitf, tj. k nosu. Lécba strabismu
spociva v zakryti zdravého oka gumovymi okluzory ¢i naplastovou okluzi. Zakryvani oka
probiha do té doby, dokud se kvalita vidéni obou o&i nevyrovna. Uspé$na 1é¢ba ilhani
vSak také zavisi na dobré spolupraci s rodi€i, pokud tato spoluprace nefunguje, je efekt

1éEby minimalni.

d) Mam-li jen malo dioptrii, neni nutné bryle nosit, aby o¢i nezlenivély

Bezmala 30 % dotazanych respondenti by pii lehké kratkozrakosti bryle odlozilo. V§eo-
becné se mezi lidmi traduje, Ze je lepsi v takovém piipadé bryle viilbec nenosit nebo si
nechat predepsat mén¢ dioptrii. Tim vSak pouze zrak namahame a uvedené ,,procvi¢ovani
vede naopak k vétsi unave oci. Pokud jiz cloveék potiebuje bryle na ¢teni nebo do dalky, tak
by je m¢l nosit pravidelné. Pouzivani bryli, které jsou pro daného ¢lovéka vhodné, zrak

nezhorsi a nepovede k Zadnému onemocnéni.
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Polozka dotazniku ¢. 10: Oblast —- NEMOCI
Tabulka ¢. 10: Nemoci

Vyrok Absolutni ¢etnost | Celkem Relativni ¢etnost Celkem

(") (%)
ANO NE ANO NE

a) virdzy jsou 28 200 228 12,28 87,72 100
Z nachlazeni
b) rakovinou prsu 66 162 228 28,95 71,05 100
trpi jen Zeny
c) cukrovka vzni- 23 205 228 10,08 89,92 100
ka ze sladkosti
d) anorexii trpi 5 223 228 2,19 97,81 100
jen ,,pubertacky*

Graf ¢. 10: Nemoci
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Oblast NEMOCI obsahuje tyto vyroky:

a) Virozy jsou vZdy nemoci z nachlazeni

b) rakovinou prsu
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d) anorexii trpi
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O tom, Ze je toto tvrzeni dnes jiZ vyvraceno, svédC¢i vysoké procento respondentt, ktefi

s timto vyrokem nesouhlasi (t¢émét 88 %). Za chiipkové symptomy, vcetné horecky, jsou

odpovédné viry, nikoli Spatné pocasi. Naopak pokud teplota klesne pod bod mrazu, virim
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se prestava dafit a pravdépodobnost ndkazy klesa. Chlad pouze piisobi jako spoustéc, za-

kladem je pfitomnost infekéniho agens a oslabeny imunitni systém.

b) Rakovinu prsu mohou dostat jen Zeny

Toto je snad nejveétsi mytus o rakoving vibec, kterému véti 29 % dotazanych respondentu.
Nékteti respondenti o rakoviné prsu u muzl v zZivoté neslySeli. Prestoze rakovina prsu
u muzi je celkem vzacna, muze se také objevit. Riziko vzniku roste s vékem muze a je zde
pricinna souvislost s rodinnym vyskytem. U Zen ve v€kovém rozmezi 20 — 54 let je vSak
rakovina prsu nejéastéjsi pri¢inou smrti. Pokud se naddor odhali v dob¢, kdy je mensi nez
dva centimetry, je Sance na preziti devadesatiprocentni. Pravidelnymi prohlidkami na ma-

mografu a samovysSetienim prsu klesa umrtnost na rakovinu prsu o tfetinu.

¢) Clovék onemocni cukrovkou, kdyZ konzumuje mnoho sladkosti

Tomuto mytu dnes véti pouze 10 % dotazovanych. Né&jakou tu sladkost si obcas dopieje
kazdy z nas. To vSak neni podstatné. Podstatné je, jak si s tim nase télo poradi. Pokud spor-
tujeme a zdravé jime, nemusime se obdvat. Pfi¢inou vzniku diabetu samoziejmé nejsou
sladkosti, ale autoimunitni onemocnéni slinivky bfiSni u diabetu 1. typu a sniZena citlivost
tkani vlastniho téla k inzulinu, ktera je typicka pro diabetes Il. typu. Zavadéjici také muize
byt sdm Cesky nazev choroby — cukrovka. Cukr hraje pii diabetu hlavni roli, nikoli vSak

jako primarni pficina.

d) Poruchami pfijmu potravy trpi jen ,,pubertacky*

Drtiva vétSina dotdzanych, a to celych 98 %, spravné uvedla, Ze anorexii a bulimii Ize
onemocnét v jakémkoli véku. Je faktem, Ze se toto onemocnéni nejcastéji objevuje v obdo-
bi dospivani, kdy se mlady organismus musi vyrovnavat se zménou t€lesné stavby,
s vyvojem sekundarnich pohlavnich znak a celé toto obdobi provazi nejistota a kolisajici
sebevédomi. Rozhodné se poruchy piijmu potravy nevyhybaji ani muzim, i kdyz vétSinou
onemocni zeny. Stejné tak neni pravda, ze t€émito chorobami nemuize ¢lovék onemocnét

Vv dospélosti.
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Polozka dotazniku & 11: Oblast — PRVNI POMOC

Tabulka ¢. 11: Prvni pomoc

Vyrok Absolutni ¢etnost Celkem Relativni ¢etnost Celkem
(n) (%)
ANO NE ANO NE
a) lepsi je ned¢lat 36 192 228 15,79 84,21 100
nic, nez ublizit
b) ¢l. v bezvédomi 171 57 228 75,0 25,0 100
vytahneme jazyk
¢) rana pii uStknuti 87 141 228 38,16 61,84 100
zmiji
d) epilepticky za- 77 151 228 33,77 66,23 100
chvat

Graf ¢. 11: Prvni pomoc
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Oblast PRVNI POMOC obsahuje tyto vyroky:

a) Lepsi je nedélat nic, nez ¢lovéku ublizit

Témét 16 % respondentii si tohle opravdu mysli. Odivodiiuji to neznalosti postupli po-
p p y g

skytnuti prvni pomoci. Poskytnout prvni pomoc jsme vSak povinni nejen moralné, ale i ze

zakona. Jeji zéklady by mél tedy znat a pfedevsim umét kazdy z nas. Necinnost a lhostej-
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nost rozhodn¢ pacientovi ublizi vic, nez kdyz pomtizeme a udélame par neptesnosti. Neni
nutné se obavat volat linku 155 nebo 112. Dispecefi linky jsou Skoleni v informovani
a vedeni laiku pfi poskytovani prvni pomoci a zkuSené zachranujiciho provedou nejdilezi-

téjSimi kroky.

b) Je-li €lovék v bezvédomi, musime mu vytahnout zapadly jazyk

S timto tvrzenim souhlasi 75 % dotazanych respondentil. ,,Zapadly jazyk™ se vzil jako
termin ucpani dychacich cest u ¢loveéka v bezvédomi. Pravdou vsak je, ze o jazyk v tstech
se ani tolik nejedna. Dychaci cesty jsou ucpany jednak kofenem jazyka, ktery se dostane
k zadni stén¢ nosohltanu, ale pfedev§sim celkovym povolenim svalstva V oblasti tvare
a krku pii bezvédomi. Pro uvolnéni dychacich cest a obnoveni dychani pomize jediné
zaklon hlavy, popft. pfedsunuti Celisti, které obnovi napéti v ochablych svalech a zprichod-

ni dychaci cesty.

¢) Pri uStknuti zmiji ranu vysajeme a podvazeme

Necelych 40 % dotazovanych véfi pivodnimu mytu v podobé vysati a podvazani rany.
Tento postup neni spravny. Misto pouze dezinfikujeme a piekryjeme Cistym kapesnikem
¢i Satkem. Ranu nepodvazujeme. Také predstava, ze ranu zasazenou hadimi zuby je tieba
smérem k srdci podvazat, je pretrvavajicim mytem. Koncetinu nezaskrcujeme, pouze zne-
hybnime na dlaze. ZaSkrcenim koncetiny jsou pouze poSkozeny okolni tkan¢ a Sifeni jedu
tim nezabranime. Dulezité je uklidnéni postizeného a okamzity transport do nejblizSiho

zdravotnického zafizeni.

d) Pri epileptickém zachvatu musime dat postiZenému néco mezi zuby, aby si nepo-

kousal jazyk

Pokousani jazyka jako doprovodného zranéni pii epileptickém zachvatu s kiecemi se oba-
va 34 % respondentd. Nikdy se nesetkavame s tim, Ze by bylo téeba jazyk chirurgicky oset-
fit po prodélaném epileptickém zachvatu. Naopak jsou k vidéni poranéni dutiny ustni
a jejiho okoli poté, co zachranci strcili pacientovi mezi zuby klacek ¢i jiné predméty. Na-
sledkem jsou pouze vyrazené zuby, trzné rany v ustech a modfiny. Nikdy tedy nestrkame
epileptikovi nic mezi zuby, pouze lehce pfidrzujeme hlavu, aby se neuhodil, a snazime se

zabranit dal$imu poranéni od okolnich pfedmétt.
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Polozka dotazniku ¢&. 12: Oblast —- ANTIBIOTIKA

Tabulka ¢. 12: Antibiotika

Vyrok Absolutni ¢etnost | Celkem Relativni ¢etnost Celkem
(n) (%)
ANO NE ANO NE
a) penicilin je 56 172 228 24,56 75,44 100
prekonany
b) antibiotika 194 34 228 85,08 14,92 100
musime dobrat
c) vlastni lécba je 15 213 228 6,58 93,42 100
v potadku
d) na chiipku 39 189 228 17,10 82,90 100
zaberou ATB

Graf ¢. 12: Antibiotika
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Oblast ANTIBIOTIKA obsahuje tyto vyroky:

a) Penicilin je piekonany

75 % dotazanych stale spravné véii v pretrvavajici u€inky penicilinu. Ti, ktefi s timto vy-
rokem souhlasi, odivodniuji sva tvrzeni tim, Ze je na trhu spousta novych, modernéjsich

antibiotik, ktera zabiraji 1épe. Téch jsou opravdu stovky, ptesto klasicky Flemingtv penici-
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lin je pouzivan dodnes a u fady diagnéz zabira stale nejlépe. To plati zejména u streptoko-

kové anginy nebo u nékterych zapali plic.

b) Antibiotika musime vZdy dobrat

Pres 85 % dotazanych odpovédélo na tento vyrok souhlasnym tvrzenim. VétSina vSak pii-
pisuje poznamku, ze se bude vzdy fidit pokyny lékate, coz je velmi spravné. Naordinuje-li
1ékar antibiotika, vyuzivame je vzdy do konce, neschovavame si je na ptisté. Par uzitych
tablet jen tak nikoho nevyléci. Zjisti-li vSak 1ékai po dodatecném mikrobiologickém vyset-
feni, ze byla antibiotika nasazena bezdivodné, je tieba je ihned vysadit. Nikdy by vSak

nemél pacient 1€ky vysazovat sam bez porady s l1¢katem.

¢) Vlastni 1é¢ba antibiotiky je v poradku

Drtiva vétSina respondentt, a to vice nez 93 %, by nikdy neuzivala antibiotika bez ordinace
1ékate. Pokud si par pilulek schovame nebo nam je n¢kdo da, kdo je sdm nevyuzival, ma-
zeme byt v pokusSeni se jimi 1éCit. MUzZe se ale stat, ze tato 1é€ba bude zcela neticinna proti
dané infekci. Dfive, nez se urci antibiotika jako vhodny 1€k proti infekei, je tfeba spravné
diagnostikovat pfi¢inu infekce, druh antibiotické 1é€by, spravné davkovani a mozné vedlej-

§i ucinky a alergie, které se mohou objevit. Toto mlize provést pouze lékar.

d) Na ch¥ipku zaberou antibiotika

Chfipka je virové onemocnéni, jak spravné uvedlo 83 % dotdzanych, na které antibiotika
nezabiraji. Proto jejich uzivani u chiipky smysl nemd. Piesto se jejich predepsani nékteti
pacienti stale dozaduji. V takovych ptipadech jsou uzivany pouze lIéky snizujici horecku
a mukolytika (Iéky usnadnujici vykaSlavani). Antibiotika maji vyznam pouze pii 1écbé

pfidruZené bakterialni infekce, tedy u lidi se sniZenou imunitou.
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7 DISKUZE

Hlavni cil:

Dotaznikovym Setfenim bylo zjisténo, Ze se mezi lidmi stale vyskytuje spousta téch,
ktefi mytim o zdravi véii at’ jiz ze zvyku nebo z vlastni divéfivosti. Nékteti lid¢, 1 kdyz
slySeli nebo cetli o novych skute¢nostech tykajicich se zdravi a zdravého zptisobu zivota,
stejné zastavaji svij zakofenény a nauCeny nazor, ktery odmitaji jakkoliv zménit. A to
i pies negativni dopad na zdravi ¢lovéka, ktery mohou rozsitené nepravdy a pfedsudky mit.
Z celkového poctu kladnych a zapornych odpoveédi vyplynulo, Zze zde uvadénym mytim
véti 30,26 % respondentt a naopak nevéti 69,74 % respondentt. Nelze s jistotou Fici, proc¢
tomu tak je. Snad je pohodIngjsi véfit tomu, co lidé jiz nesCetnékrat slySeli od jinych

a vzdy to povazovali za samoziejmost.

Oblast ZDRAVA VYZIVA:

Mytim z oblasti zdravé vyzivy veéfi 18,64 % respondentli a neveéii 81,36 % respondentil.
Dobrou zpravou je, ze o zdravé vyziveé toho lidé védi pomérné mnoho. Mozno tedy tvrdit,

ze zde uvedené myty nejsou prili§ zakofenény a v populaci jiz nepietrvavaji.
Vyroky:

a) Konzumace nizkotu¢nych vyrobkii a vyrobki ,,light* podporuje hubnuti
S timto vyrokem souhlasilo 29,82 % respondenti a nesouhlasilo 70,18 % respondentd.
Vétsina respondentil oznacila nizkotuéné vyrobky jako potraviny, které nejsou zdravi pro

spésné a k hubnuti tedy nevhodné. Pfesto tento mytus mezi lidmi stale pietrvava.

b) K doplnéni Zeleza v organismu postaci konzumace $penatu
S timto vyrokem souhlasilo 11,40 % respondentii a nesouhlasilo 88,60 % respondentt.

Tento mytus dnes pietrvava pouze ve filmové grotesce o Pepkovi namoinikovi.

¢) Nadmérna konzumace mrkve zajisti zdravé oci a dobry zrak
S timto vyrokem souhlasilo 20,17 % respondentii a nesouhlasilo 79,83 % respondentt.

Stale jisté procento dotazanych véti blahodarnym ucinkiim mrkve na zdravi o¢i.

d) NaSe strava obsahuje dostatek bilkovin, maso v jidelnicku neni nutné ani u déti
S timto vyrokem souhlasilo 13,16 % respondentti a nesouhlasilo 86,84 % respondentt.
Z odpovédi vyplynulo, Ze lidé povazuji maso ve stravé za dulezité a nenahraditelné.

Tento mytus jiZ nepietrvava.
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Oblast PITNY REZIM:

Mytim z oblasti pitného rezimu véii 40,79 % respondentl a nevéfi 59,21 % respondentd.
Lze tedy tvrdit, Ze nékteré myty z této oblasti, i pfes Cetna védecka zkoumani, jsou mezi
lidmi stale Zivé.

Vyroky:

a) Slazené mineralky jsou vhodné Kk dopInéni tekutin
S timto vyrokem souhlasilo 15,35 % respondentii a nesouhlasilo 84,65 % respondentt.
Vétsina respondentii povazuje piti slazenych mineralek za nevhodné pro jejich vysoky ob-

sah cukru, tento mytus jiz nepietrvava.

b) Tepla kohoutkova voda je stejné kvalitni jako voda studena
S timto vyrokem souhlasilo 44,74 % respondentli a nesouhlasilo 55,26 % respondentt.
Velké procento lidi povazuje teplou a studenou vodu z vodovodniho kohoutku za stejné

kvalitni. Jde v§ak o mytus, ktery se v populaci stale vyskytuje.

¢) Balena voda se miiZe zkazit, pokud se ihned po otevieni nevypije

S timto vyrokem souhlasilo 41,23 % respondentii a nesouhlasilo 58,77 % respondentt.
Tento mytus je mezi lidmi stale zivy.

d) Po nadmérné konzumaci alkoholu miiZe pomoci mineralni voda

S timto vyrokem souhlasilo 61,84 % respondentti a nesouhlasilo 38,16 % respondentt.

Zde nejde o mytus, ale o polopravdu, ktera byla vysledky dotaznikového Setfeni potvrzena.

Oblast POHYBOVA AKTIVITA:

Mytim ztéto oblasti veéii 46,93 % respondenti a nevéii 53,07 % respondentd.
Lze tedy tvrdit, Zze nékteré myty v této oblasti jsou mezi lidmi stale aktuélni.
Vyroky:

vvvvvv

S timto vyrokem souhlasilo 7,89 % respondentd a nesouhlasilo 92,11 % respondentt.
Tento mytus jiZ neni Zivy a mezi lidmi nepfetrvava.

S timto vyrokem souhlasilo 53,07 % respondentii a nesouhlasilo 46,93 % respondentt.

Tohle tvrzeni se mezi lidmi stale traduje, jde tedy o zivy mytus.
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c) Hubnout se d4, i kdyZ nesportuji

S timto vyrokem souhlasilo 73,25 % respondentli a nesouhlasilo 26,75 % respondentt.
Vysledky dotaznikového Setfeni potvrdily, Ze lidé tomuto mytu stale veri.

d) Ve stari sta¢i méné fyzické aktivity

S timto vyrokem souhlasilo 53,50 % respondentii a nesouhlasilo 46,50 % respondentt.

Tento mytus v populaci stale pretrvava.

Oblast NAVYKOVE LATKY:

Mytim ztéto oblasti veéii 33,44 % respondentii a nevéii 66,56 % respondentd.

Lze tedy tvrdit, Ze nékteré myty z této oblasti V populaci jiz zakofenény nejsou.
Vyroky:

a) Koureni ,,light“ nebo mentolovych cigaret je méné Skodlivé
S timto vyrokem souhlasilo 7,02 % respondentii a nesouhlasilo 92,98 % respondentt.
Tento vysledek potvrzuje velkou informovanost lidi v oblasti tabakovych vyrobkt a vyvra-

ceni tohoto mytu.

b) Piestanu-li koufit, ztloustnu

S timto vyrokem souhlasilo 60,53 % respondentti a nesouhlasilo 39,47 % respondentt.
Tomuto mytu lidé stale veéri.

¢) Alkohol pomaha spalovat tuky

S timto vyrokem souhlasilo 14,03 % respondentli a nesouhlasilo 85,97 % respondenti.

Toto tvrzeni neni pravdivé a pretrvavani tohoto mytu nebylo potvrzeno.

d) Alkohol Vas zahieje
S timto vyrokem souhlasilo 52,20 % respondentii a nesouhlasilo 47,80 % respondentt.

Zde jde pouze o subjektivni pocit, ktery se traduje v podob&é mytu.

Oblast UCINEK SOLARIi NA LIDSKE ZDRAVI:

Mytim ztéto oblasti veéii 13,16 % respondenti a nevéii 86,84 % respondentd.
Ze vsech vysledkd danych vyroku lze tvrdit, Ze respondenti nedivéfuji zavadejicim my-
tim, které opalovani v soldriu uptednostiiuji ¢i dokonce doporucuji jako zdravéjsi obdobu

opalovani na slunci.
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Vyroky:

a) V solariu se zdravé zasobite vitaminem D

S timto vyrokem souhlasilo 10,08 % respondentii a nesouhlasilo 89,92 % respondentd.

b) Umély bronz chrani pred spalenim na slunci

S timto vyrokem souhlasilo 12,72 % respondentii a nesouhlasilo 87,28 % respondenti.

¢) Solaria jsou bezpe¢néjsi nez slunce

S timto vyrokem souhlasilo 10,08 % respondentil a nesouhlasilo 89,92 % respondenti.

d) KdyzZ se pred navstévou soliaria namazete, jste v bezpeci
S timto vyrokem souhlasilo 19,73 % respondentti a nesouhlasilo 80,27 % respondentt.
Z vysledkl dotaznikové Setfeni vyplynulo, Ze zde uvedenym mytim véfi jen malé procento

respondentul.

Oblast PECE O ZUBY:

Mytim ztéto oblasti veéii 28,40 % respondentii a nevéii 71,60 % respondentd.
I kdyZ zdravotni osvéta v péci o zuby je velmi roz§ifend, n¢které myty v této oblasti stale
pretrvavaji.

Vyroky:

a) Mléény chrup se nemusi Cistit

S timto vyrokem souhlasilo 9,21 % respondentd a nesouhlasilo 90,79 % respondentt.
Povazuji péci o mlécny chrup za velmi dileZitou, zejména pro ziskdni navyku u malych
deéti.

b) Cim draZ§i pasta, tim lépe funguje

S timto vyrokem souhlasilo 8,33 % respondentd a nesouhlasilo 91,67 % respondentt.
Existence tohoto mytu nebyla potvrzena.

¢) Tvrdy kartacek €isti zuby ucinnéji

S timto vyrokem souhlasilo 8,77 % respondenti a nesouhlasilo 91,23 % respondentt.

Tomuto mytu véfi jen mala ¢ast respondentd.

d) Konzumace sladkych potravin a napoju vede ke kazivosti zubi
S timto vyrokem souhlasilo 87,28 % respondentli a nesouhlasilo 12,72 % respondenti.

Tento mytus je dnes stale zivy a vétSina lidi s tvrzenim souhlasi.
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Oblast PECE O OCT:
Mytim ztéto oblasti veéii 33,88 % respondentii a nevéii 66,12 % respondentd.

Lze tedy tvrdit, ze nékterym myttim lidé stale davéiuji.
Vyroky:

a) Malé déti nepotiebuji nosit slune¢ni bryle
S timto vyrokem souhlasilo 14,91 % respondentii a nesouhlasilo 85,09 % respondentt.
Vétsina respondentil si uvédomuje skodlivé ucinky UV zareni vici détskému oku a s timto

tvrzenim nesouhlasi.

b) Cteni p¥i $patném osvétleni zhorSuje zrak
S timto vyrokem souhlasilo 73,68 % respondentti a nesouhlasilo 26,32 % respondentt.

Tento mytus mezi lidmi stale pfetrvava.

¢) Détské Silhani se casem upravi samo
S timto vyrokem souhlasilo 18,86 % respondentti a nesouhlasilo 81,14 % respondentt.

Tomuto mytu véii jen mala ¢ast respondentt.
d) Mam-li jen malo dioptrii, neni nutné bryle nosit, aby o¢i nezlenivély
S timto vyrokem souhlasilo 28,07 % respondentii a nesouhlasilo 71,93 % respondentt.

Téméf tfetina respondentl vefi vyroku v podob€ mytu.

Oblast NEMOCI:

Mytim ztéto oblasti véfi 13,38 % respondenti a nevefi 86,62 % respondentl.
Lze tedy tvrdit, ze informovanost obyvatelstva v této oblasti je vysoka a tyto myty a polo-

pravdy postupné mizi.
Vyroky:

a) Virézy jsou vidy nemoci z nachlazeni
S timto vyrokem souhlasilo 12,28 % respondentli a nesouhlasilo 87,72 % respondentt.

Tento mytus mezi lidmi jiz nepfetrvava.

b) Rakovinu prsu mohou dostat jen Zeny
S timto vyrokem souhlasilo 28,95 % respondentli a nesouhlasilo 71,05 % respondentt.

Vysledky Setfeni odhalily existenci tohoto mytu.

¢) Clovék onemocni cukrovkou, kdyZ konzumuje mnoho sladkosti
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S timto vyrokem souhlasilo 10,08 % respondentti a nesouhlasilo 89,92 % respondentt.

Mytu v podobé tohoto vyroku véfi jen malé ¢ast populace.

d) Poruchami p¥ijmu potravy trpi jen ,,pubert’ac¢ky*
S timto vyrokem souhlasilo 2,19 % respondentid a nesouhlasilo 97,81 % respondentt.

Tomuto mytu dnes jiz téméf nikdo neveéfi.

Oblast PRVNI POMOC:

Mytim ztéto oblasti veéii 40,68 % respondentii a nevéii 59,32 % respondentd.
Nekteré zastaralé postupy v poskytovani prvni pomoci jsou V lidech stale pevné zakofené-
ny. Piestoze se ve vetfejnych médiich objevuji stale nové a nové zpravy, jez prinasi inova-

tivni metody a postupy, jen maly okruh respondentti je zn4 a bere v potaz.
Vyroky:

a) Lepsi je nedélat nic, nez ¢lovéku ubliZit
S timto vyrokem souhlasilo 15,79 % respondentii a nesouhlasilo 84,21 % respondentt.

Vétsina lidi si uvédomuje nutnost poskytnuti prvni pomoci a tomuto mytu nevéefi.

b) Je-li €lovék v bezvédomi, musime mu vytahnout zapadly jazyk

S timto vyrokem souhlasilo 75,00 % respondentii a nesouhlasilo 25,00 % respondentt.
Tento mytus je mezi lidmi stale Zivy.

¢) Pfi uStknuti zmiji ranu vysajeme a podvazeme

S timto vyrokem souhlasilo 38,16 % respondentii a nesouhlasilo 61,84 % respondentt.
I tomuto vyroku divétuje znacna ¢ast dotazanych, mytus stale pretrvava.

d) Pri epileptickém zachvatu musime dat postiZenému néco mezi zuby, aby si nepo-
kousal jazyk

S timto vyrokem souhlasilo 33,77 % respondentii a nesouhlasilo 66,23 % respondentt.

Tento postup v podobé prervavajiciho mytu je stale aktudlni.

Oblast ANTIBIOTIKA:
Mytim z této oblasti veéfi 33,33 % respondentli a nevéii 66,67 % respondenti.
Ttetina dotdzanych respondentli mytim divéfuje a tim dokazuje, Ze nékteré myty jsou

mezi lidmi stale zakotfenény.
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Vyroky:

a) Penicilin je prekonany
S timto vyrokem souhlasilo 24,56 % respondentii a nesouhlasilo 75,44 % respondenti.

Tento mytus se mezi lidmi stale objevuje a téméft ¢tvrtina dotdzanych s tvrzenim souhlasi.

b) Antibiotika musime vZdy dobrat
S timto vyrokem souhlasilo 85,08 % respondentii a nesouhlasilo 14,92 % respondentt.

Zde se jedna spise o polopravdu, ktera je velmi zakofenéna.

C) Vlastni 1é¢ba antibiotiky je v poiadku
S timto vyrokem souhlasilo 6,58 % respondenti a nesouhlasilo 93,42 % respondentt.

Existence tohoto mytu byla vysledky Setfeni vyvracena.

d) Na ch¥ipku zaberou antibiotika
S timto vyrokem souhlasilo 17,10 % respondentii a nesouhlasilo 82,90 % respondenti.
Ptes velkou informovanost v této oblasti jsou jesté lidé, kteti véfi tomuto vyroku v podobé

nepravdy.
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Pi‘ehled péti mytii, které jsou mezi lidmi nejvice tradovany, a dotaznikové Setieni po-

tvrdilo jejich aktualnost:

1.

Konzumace sladkych potravin a napoji vede ke kazivosti zubu (87,28 %)

Kazivosti zubli po sladkych potravinach a napojich se obava mnoho dotazanych re-
spondentl. Faktem je, Ze zubni kaz patii u lidi k nejcastéjSim onemocnénim a pii-
¢inou jeho vzniku je nedostate¢na ustni hygiena spolu s nevhodnym stravovanim.
Dodrzujeme-li doporucené postupy ustni hygieny a prevence zubniho kazu, nemu-

sime se poskozeni chrupu tolik obavat.

Je-li ¢lovék v bezvédomi, musime mu vytahnout zapadly jazyk (75,00 %)
Fenomén ,,zapadlého jazyka“ je mezi lidmi stale zivy. Moznosti jeno odbourani
mohou byt pfedndsky a Skoleni o inovativnich postupech v poskytovani prvni po-

moci na $kolach a pracovistich.

Cteni p¥i §patném osvétleni zhorSuje zrak (73,68 %)

Tento mytus ptetrvava ziejmé z divodu subjektivniho pocitu unavenych a naméha-
nych o¢i, ktery se opravdu pii Spatném osvétleni objevuje. Nejde vsak o trvalé po-
Skozeni zraku a vétSina refrakénich vad (kratkozrakost, dalekozrakost, astigmatis-

mus) vznika na genetickém podkladé.

Hubnout se d4, i kdyZ nesportuji (73,25 %)

Snizit télesnou vahu mizeme opravdu pouze omezenim pfijmu potravy, proto je
tento mytus tolik rozsiten. Takové hubnuti vSak neni trvalé, namisto tukil ztracime
svalovou hmotu. Jakmile se vratime ke starym nevhodnym stravovacim navykim,

vrati se 1 pivodni vaha, mnohdy v podobé ,,jo-jo* efektu.

Prestanu-li kou¥it, ztloustnu (60,53 %)

Tvrzeni v podobé€ tohoto mytu Casto slychavame od kufaku, ktefi tak odivodnuji
své nezdary pii odvykani koufeni. Podstatou Uispéchu v tomto snazeni je disciplina,
zdravé a vyvazena strava, dostateCna pohybova aktivita a dodrzovani zésad zdravé-
ho Zivotniho stylu. Vyméni-li vSak odvykajici kufdk zavislost na nikotinu za zavis-

lost na jidle, pak je nartst télesné vahy zarucen.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 64

ZAVER
., Nejvétsim nepritelem pravdy casto neni lez..., ale mytus.

John F. Kennedy (1917 — 1963)

Prakticky vSe, co ¢lovéka zajima, je opfedeno myty a poveérami. Kazdy z téchto oblibenych
predsudk mé mezi lidmi obrovskou az magickou moc. Tyto rozsifené nepravdy negativné
ovliviiuji celé generace lidi. Bakalatrska prace ve své podstaté fesi, zda lidé v péci o své

oy oo

znatky soucasné védy.

Teoretické ¢ast prace obsahuje obecné informace, tykajici se pojmi jako je zdravi, faktory
ovliviiyjici zdravi, nemoc ¢i vetejné zdravotnictvi, které s tématem prace Uzce souviseji.
Prakticka ¢ast prace analyzuje vysledky kvantitativniho prizkumného Setfeni. Praizkumnou
metodou byl zvolen dotaznik. K problematice mytt a pravd v pééi o zdravi bylo vytvoieno
Ctyficet vyroku z deseti oblasti zdravi, které byly v navaznosti na odpovédi respondentl
nasledné potvrzeny ¢i vyvraceny. V zdvérené casti bakalafské prace jsou zhodnoceny

a shrnuty vysledky dotazniku.

Mezi lidmi stale koluje spousta myt a polopravd, kterym divétuji, aniz by byly jakkoli
védecky podloZeny. I pfes Cetna zkoumani, nové poznatky a dostupnost informaci ptikla-
daji mytim velkou vahu. Ridi se jimi mnohdy vice neZ novymi fakty a pravdivymi tvrze-
nimi. Velké mnozstvi tradovanych ,,pravd® tykajicich se zdravi jsou Spatné chapané nebo

jednoduse nespravné interpretované informace.

Je v8ak nutno dodat, ze ne vSichni respondenti jsou k odbornym vyjadfenim, debatdm
a vyzkumim zcela skepticti. Je samoziejm& mnoho respondentdl, ktefi se zajimaji
o své zdravi, fidi se rady odbornikil a zastaralé myty povazuji pouze za soucast historické-

ho vyvoje, ktery je jiz minulosti.

Kazdy clovék je zodpovédny za své vlastni zdravi. Zalezi na kazdém jednotlivci,
do jaké miry se informuje a nasledné jak se snazi chrénit a udrzet své zdravi ¢i zamezit
pfipadnym Skodlivym vliviim, které by na jeho zdravi mély negativni dopad. Z obecného
hlediska by si vSichni lidé méli uvédomit cenu svého zdravi a vSemozné se pokusit
neustdle vytvafet vhodné podminky pro realizaci zdravého Zivota a zdravého Zivotniho

stylu.
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PRILOHA P I: DOTAZNIK

Dobry den,

jmenuji se Edita Habartova a jsem studentkou tietiho ro¢niku studijniho oboru VSeobecna

sestra na Institutu zdravotnickych studii Fakulty humanitnich studii Univerzity TomaSe

Bati ve Zlin€. Rada bych Vs pozadala o vyplnéni dotazniku, ktery je souc¢asti mé bakalat-

ské prace na téma ,,Pravdy a myty v pé¢i o zdravi“. Dotaznik je zcela dobrovolny a ano-

nymni a je urcen laické nezdravotnické vetejnosti. Veskeré ziskané informace budou pou-

zity pouze k vyse uvedenému ucelu. Uved’te, zda s danym vyrokem souhlasite: ANO/NE,

vybér oznacte kiizkem a svou odpovéd’ zdiivodnéte.

D¢kuji Vam za spolupraci a za Cas, ktery jste stravili pti vypliiovani tohoto dotazniku.

1. Oznacte prosim své pohlavi a vékovou kategorii.

Pohlavi:

o zenské o muzské

Vékova kategorie:

o 18-29 let o 30-49 let o 50-59 let

2. Zvolte z nabidky své nejvyssi dosaZzené vzdélani:
O zékladni vzdelani
O Vvyuceni (bez maturity)
O uplné stiedni vzdélani s maturitou
O Vyssi odborné vzdelani
o Vysokoskolské vzdélani

3. Oblast - ZDRAVA VYZIVA

Edita Habartova

o 60 a vice let

Vyrok Ano Ne

Svou odpovéd’ zdivodnéte:

b) Konzumace nizkotuénych vyrob-
ki a vyrobkt ,,light* podporuje
hubnuti:

¢) K doplnéni zeleza v organismu
postaci konzumace Spenatu:

d) Nadmérna konzumace mrkve za-
jisti zdravé o¢i a dobry zrak:

e) Nase strava obsahuje dostatek
bilkovin, maso v jidelni¢ku neni
nutné ani u déti:




4. Oblast — PITNY REZIM

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdivodnéte:

a) Slazené mineralky jsou vhodné
k doplnéni tekutin:

b) Tepla kohoutkova voda je stejné
kvalitni jako voda studena:

¢) Balena voda se muze zkazit,
pokud se ihned po otevieni ne-

vypije:

d) Po nadmérné konzumaci alko-
holu miize pomoci mineralni
voda:

5. Oblast— POHYBOVA AKTIVITA

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdiivodnéte:

a) Aby cviceni bylo ucinné, je nej-

vvvvvv

b) Jakékoli cviceni ptinasi pro-
spéch lidskému zdravi, na typu
cviCeni nezélezi:

c) Hubnout se da, i kdyz nesportu-
ji:

d) Ve stafi sta¢i méné fyzické akti-
vity:

6. Oblast— NAVYKOVE LATKY

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdiivodnéte:

a) Koufeni ,,light nebo mentolo-
vych cigaret je méné Skodlivé:

b) Piestanu-li koufit, ztloustnu:

c) Alkohol pomaha spalovat tuky:

d) Alkohol Vas zahteje:




7. Oblast — UCINEK SOLARIi NA LIDSKE ZDRAVI

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdivodnéte:

a) V solariu se zdravé zasobite
vitaminem D:

b) Um¢ly bronz chrani pred spale-
nim na slunci:

o 24

slunce:

d) Kdyz se pted navstévou solaria
namazete, jste v bezpeci:

8. Oblast — PECE O ZUBY

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdiivodnéte:

a) Mlé¢ny chrup se nemusi Cistit:

b) Cim draz§i pasta, tim lépe fun-
guje:

c) Tvrdy kartacek Cisti zuby uéin-
néji:

d) Konzumace sladkych potravin a
napoju vede ke kazivosti zubt:

9. Oblast— PECE O OCI

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdiivodnéte:

a) Malé déti nepotiebuji nosit slu-
necni bryle:

b) Cteni pii $patném osvétleni
zhorsuje zrak:

¢) Détské silhani se ¢asem upravi
Samo:

d) Mam-li jen malo dioptrii, neni
nutné bryle nosit, aby oc¢i nezle-
nively:




10. Oblast —- NEMOCI

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdivodnéte:

a) Virdzy jsou vzdy nemoci z na-
chlazeni:

b) Rakovinu prsu mohou dostat jen
zeny:

¢) Clovék onemocni cukrovkou,
kdyz konzumuje mnoho slad-
kosti:

d) Poruchami pfijmu potravy trpi
jen ,,pubertacky*:

11. Oblast —- PRVNI POMOC

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdiivodnéte:

a) Lepsi je ned€lat nic, nez ¢loveéku
ublizit:

b) Je-li ¢lovek v bezvédomi, mu-
sime mu vytahnout zapadly ja-

zyk:

c) Pti ustknuti zmiji ranu vysajeme
a podvazeme:

d) Pti epileptickém zachvatu mu-
sime dat postizenému néco mezi
zuby, aby si nepokousal jazyk:

12. Oblast — ANTIBIOTIKA

Vyrok

Ano

Ne

Svou odpovéd’ zdiivodnéte:

a) Penicilin je pfekonany:

b) Antibiotika musime vzdy
dobrat:

€) Vlastni 1écba antibiotiky je
Vv poradku:

d) Na chiipku zaberou antibiotika:




