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Anotace

Ve své praci jsem se zabyvala spankovou deprivaci, a to z pohledu no¢niho aktivniho Zivota.
Studenti, ktefi se zacastnili tohoto experimentu, vypliovali psychologické testy, které hodnoti
po bézné 1 probdelé noci jejich kognitivni funkce, emoce, reakéni Casy a premysleni. Zaroven
se zam¢iim na spanek jako takovy, pro€ je pro nas diilezity a jak ovliviiuje nase zdravi

a fyzicky vykon.

Nejvyznamné;jsi zjisténi tohoto experimentu bylo, ze po probd¢lé noci meli studenti horsi
emocidlni naladéni nez pted spankovou deprivaci.

Kli¢ova slova
Spéankova deprivace; kognitivni funkce; emoce; vykon
Annotation

In my work, I have been dealing with sleep deprivation, from the perspective of a night-time
active life. The students who took part in this experiment completed psychological tests to
assess their cognitive function, emotions, reaction times, and thinking after a normal and
sleepless night. At the same time, | will focus on sleep as such, why it is important to us, and
how it affects our health and physical performance.

The most significant finding of this experiment was that after a sleepless night, students had a
worse emotional mood than before sleep deprivation.
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1 UvoD

Ve své stfedoskolské odborné praci se zabyvam problematikou spanku, piesnéji spankovou
deprivaci u studentii. Spanek je nedilnou soucasti naseho zivota, mnoho z nas ho podcenuje
a vétsina (nejen) mladych lidi stravi noci koukdnim na filmy nebo prohlizenim sociélnich siti.
Dtivodem, pro€ jsem si vybrala tuto praci, je podcenovani spanku predevsim u mladych lidi,
kdy je pravidelny a kvalitni spanek spojen s psychickym rozpolozenim, kvuli kterému je
mozné, ze dochazi k poklesu pracovniho ¢i fyzického vykonu ataké kvili své vlastni
zkus$enosti, kdy spanek mi vyrazné¢ pomohl k lep§im vykoniim v mém sportu, kvili némuz mé
toto téma zacalo vice zajimat. Obor psychologie jsem si poté zvolila ze zdjmu studovat
psychologii sportu, trenérstvi ¢i v§eobecnou psychologii.

Spankova deprivace je nedostate¢né uspokojovani potieby spanku a jeho podcefiovani. Casto
se projevi ve zméné nalad, dochézi ke zhorSeni kognitivnich procesti i psychického rozpolozeni
anasledn¢ ke snizeni fyzické vykonnosti. Lidé, trpici spankovou deprivaci jsou také
nachylngj§i na nemoci az divodu ochuzovani se o spankové cykly nemusi dochézet
k maximalnim benefitim, coZ se ty&e kvalitniho a pravidelného spanku. Castym divodem
spankové deprivace je preference nocniho aktivniho zivota, kdy dochazi ke spankové deprivaci
a muze to ovlivnit naSe rozhodovani a emocni rozpolozeni pro nasledujici den. V praci se
snazim odpovedét na to, v jaké mife tomu opravdu tak je.

V praktické ¢asti bylo mym cilem dokazani, Zze spankova deprivace je Uzce spjata se zhorSenim
testovani, abych zjistila, jak moc spankova deprivace ovliviiuje nase zivoty a jak se studenti
vyporadavaji se spankem.



2 TEORETICKA CAST

2.1 Spanek

Spanek nam zabird az tietinu naSeho zivota a je tedy nedilnou souc¢asti naseho zivotniho stylu.
Vétsina z nas ale na spanek neklade velky diraz a nedba na jeho kvalitu, ¢asto se budime
a nasledné to chceme dohnat napiiklad ranni kavou, rychlymi cukry, které nam daji energii ale
pouze na nepatrnou chvilku. Hodiny stravené v posteli zcela zdsadné ovliviiuji nasi naladu,
zdravi. (Littlehales, 2019) Zdravy spanek také umoziuje regeneraci naseho téla, ktera je kli¢ova
jak pro sportovce, tak pro béznou populaci.

Uvadi se, Ze pro dospélého jedince by mél byt spanek dlouhy pfiblizn¢ 7-9 hodin, avSak pro
kazdého to mize byt jiné, protoze kazdy jsme individuum, a proto abychom byli vyspéni ,,do
rizova“ pottebuje kazdy jiné podminky. I takovy zndmy Slofik po obéd€, ne na déle nez 20
minut, nam také zcela mize zlepsit aspekty fyzického a dusevniho vykonu. (Waterhouse, 2007)

2.2 Definice spanku

Spanek je pasivni stav organismu, kdy se snizuje nase ¢innost mozkové kiry za ucelem
regenerace normalni ¢innosti bun€k centralni nervové soustavy. (Hartl, 2015) Pro nas Zivot je
tak nevyhnutelny. Pfi spanku se v nasem téle hromadi n€kolik procest, které jsou pro télo
nezbytné. Regeneruji se napiiklad tkané (Elkhenany, 2018), produkuji se hormony
(Besedovsky, Lange, & Born, 2012) a také jdou z téla ven toxické latky (Lavie, 2001). Spanek
ovliviluje pamé&t’ a ve spanku se ndm rozvijeji kognitivni procesy a S nekvalitnim spankem se
snizuje jejich kvalita (Chee, 2008). Spolecné na spanku zavisi i nase psychika a ovliviiuje to
miru stresu, ktery mame ptes den. (Nollet, Wisden, & Franks, 2020)

Z biologického hlediska 1ze spanek definovat také jako stav téméet bez pohybu a védomi.
| ptesto, ze se provedlo nespocetné dlouhodobych vyzkum o spanku, tak nedovedeme popsat
vSechny fyziologické funkce spanku. A z psychologického hlediska se prostfednictvim snli
vyrovnavame s tim, co se stalo v posledni dobé¢.

Spanek se nam déli na dvé ¢asti — NREM a REM faze. Pokud nespime, nachdzime se ve fazi
bdéni. Pod NREM fazi spadaji 4 faze a pro REM plati 1 faze. TudiZ jeden spankovy cyklus je
rozdélen na 5 Casti a takové spankové cykli bychom méli mit béhem spanku ctyfikrat az
petkrat, pficemz jeden cyklus trva primérmné 90 minut (coz piiblizné¢ odpovida zndmym 8
hodinam spanku). NREM faze spanku (Non Rapid Eye Movement) znaci klidny pohyb o¢i,
a naopak REM faze (Rapid Eye Movement) znamena rychly pohyb oc¢i a dochézi ke zrychleni
dechu (Walker, 2018). Védomi nese dva vyznamy: bdé¢lost (vigilita X vigilance = bdéla
pozornost) a stav uvédomovani si sama sebe a reality okoli. (Podrobnéji se jim budu vénovat
Vv nasledujici kapitole)



2.3 Faze spanku

Béhem spanku zazivame dvé faze, které nam urcuji kvalitu spanku. V nésledujicich
podkapitolach si je rozebereme, co vlastné znamenaji a jaké procesy se béhem danych fazi
V nasem t¢l odehravaji.

2.3.1 NREM faze

Spankovy cyklus se sklada z 5 fazi a trva cca 90 minut. Prvni 4 faze spadaji do NREM faze
spanku. Posedni faze spanku spada pod REM fazi. NREM faze pochazi z ang. Non Rapid Eye
Movement a v prekladu to znamena klidny pohyb o¢i. Z celkové doby spanku tvoii vétSinu Casu
a priblizné 75-80 % (Walker, 2018). NREM faze se déli na nasledujici 4 stadia:

NREM 1: Prvni faze trva ptiblizn¢ 5-10 minut. Dé&je se tehdy, kdy nase télo zavira o¢i a pomalu
usina. Pfechazime tedy ze stavu bdélosti do spanku. V této fazi se nam uvolni celé télo, svalstvo,
snizuje se tepova frekvence a mozek vysila pomalejsi viny nez za stavu bdélosti. Pokud jste
n¢kdy méli pocit, ze ve spanku ,,padate”, znamena to pouze to, ze vase télo usind a dochazi
K mirnym pohybtim a zaSkubtim téla. Mimo jiné dochazi také k lehkému pohybu o¢i (Walker,
2018).

NREM 2: Druhé faze trva cca dvojnasobek, bavime se tedy 0 20 minutach. Télo pfechazi to
tzv. lehkého spanku, pii kterém je celé télo paralyzovano. Klesa télesna teplota, a jesté vice se
zpomaluje mozkova aktivita. Mozek vytvari viny nazyvana jako ,,spankova vietena®, ktera
zabranuji pfenosu zvuku do sluchového centra a zajistuje ndm to ochranu pted probuzenim
(Walker, 2018).

NREM 3: Tteti faze se nam vraci op€t na ¢as 10 minut. V této fazi prechazime ze spanku
lehkého do spanku hlubokého. Béhem tteti faze se u lidi objevuje namési¢nost, zname mluveni
ze spani nebo se setkdvame s no¢nimi désy. Pokud byste v této fazi chtéli cloveka probudit, je
to v celku obtizné a udava se, Ze 1 nebezpecné, ale neni to nemozné. Mozek v této fazi vysila
delty viny a z tohoto nazvu se nam odvozuje tzv. delta spanek (Walker, 2018).

NREM 4: Ctvrta a zéroved posledni faze, ktera spada pod NREM fazi spanku, je ta nejdelsi
a trva zhruba 30 minut. Jedna se o hluboky spanek, ktery je nejsilnéjsi a nejkvalitnéjsi (Walker,
2018). U osob nedbajicich na dostatek spanku se hluboky spanek zkracuje a snizuje se jeho
kvalita. Pokud se to tyka zrovna vas, méli byste zacit klast na spanek vétsi diraz, protoze prave
sportovnich vykonech a dochézi také k vylucovani riistového hormonu, dopliiuje se potifebna
energie, ktera ndm chybi a nase vzpominky, udalosti ¢i jiné informace, které se nam ptihodily
pfed spanim se ndm dostavaji z kratkodobé do dlouhodobé paméti. S tim je spojeno to, ze
u starSich lidi dochézi ke ztrat€ paméti, protoze se jim ve vys$sim véku kvalitativné zhorSuje

1 zkracuje spanek.
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2.3.2 REM faze

REM faze pochézi z ang. Rapid Eye Movement, coz v piekladu znamena rychly pohyb o¢i.
A je to tedy opak NREM féze. Tato faze nasleduje ihned poté, co skonci vSechna 4 piedesla
stadia NREM faze spanku. Pokud bychom se bavili o tom, jakou ¢ast spanku nam tato faze
zabira, tak se vSeobecné uvadi kolem 20-25 % z celkového spanku (Walker, 2018).

Jak uz nazev napovida, dochazi ke zrychleni pohybu o¢i, coz lze pozorovat, kdyz se podivate
na spiciho ¢lovéka vedle vas. Rychly pohyb oci, tedy znamka prave probihajici REM faze, je
totiz pod vicky vidét. V této fazi nedochdzi pouze ke zrychleni pohybu o¢i, ale také se ndm
zrychluje dech. A proto se nékdy REM faze spanku oznacuje jako tzv. paradoxni spanek,
jelikoz kdyz nasSe télo spi, tak vykazuje stavy, které se dé&ji pii stavu bdélosti (Walker, 2018).

Vétsina z nas urcité n€kdy zazila sny, které se zdaly jako Zivé a byly velmi prociténé, obcas az
blaznivé. Prave tyto ziv sny probihaji v REM fazi spanku (Walker, 2018).

Spankovy cyklus se opakuje 4x-5x, k ¢emuz patii i nékolikrat zminéna REM faze. Prvni faze
REM spanku je kratsi, a naopak posledni je ta nejdelsi, tudiz kazdym dokon¢enym cyklem se
nam REM faze spanku prodluzuje a muze dosahnout délky az 60 minut (Walker, 2018).

2.4 Spanek alidé

VSsichni nejspis tusime, Ze spanek je spolecny rys vSech Zivocichii. Mezidruhové, ale i v ramci
jednoho druhu, se ovSem lisi jeho délka, forma (napf. spani kazdou hemisférou zvIast’ nebo
obéma najednou) a vzor spani (monofazicky, bifazicky, polyfazicky) (Walker, 2018).

Lidsky spanek je vyjimecny, a proto se neda srovnavat se spankem nasich predchtidci. Celkova
doba spanku, kterou ¢loveék primérné potiebuje je cca osm hodin (Walker, 2018).

Dospéli jedinci ve vyspélych zemich spi v sou€asnosti podle tzv. monofazického spanku — to
znamena, 7e se snazi vyspat béhem jednoho dlouhého useku trvajici méné nez sedm hodin.
Naopak bifazicky — to znamend spanek, ktery zahrnuje tficet az ctyficetiminutova zdifimnuti
kolem poledne, spi napiiklad rizné kmeny lovci/sbéractu — Gabrové, Keni, Sanové (Walker,
2018).

2.4.1 Spanek pred narozenim

Dité pied narozenim stravi vétSinu svého Zivota v déloze matky prave spankem nebo ve
spanku-podobném stavu. Konkrétné by se to dalo ptirovnat k REM fazi spanku (Walker, 2018).

Plod ve 23. tydnu t€hotenstvi spi Sest hodin ve fazi NREM a stejné tak i Sest hodin v REM fazi.
To je doplnéno dvanactihodinovou mezifazi, u nichz se zatim nevi, zda se jedna o fazi NREM
¢i REM, avsak je jisté, ze nejde o bdé€lost (Walker, 2018).
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V poslednim trimestru se celkova doba spanku snizuje a dochéazi k velkému nérustu REM féze.
Kdyz uz se blizi ¢as, kdy dité ma pfijit na svét, doba REM faze se jesté o néco zvysi, a to az na
12 hodin denné, coz je naposledy, kdy ¢lovék ve svém zivoté dosdhne takové délky REM faze
(Walker, 2018).

2.4.2 Spanek v détstvi

Oproti dospélym jedinciim, kteti uplatiiuji monofazicky spanek, se u déti projevuje spanek
polyfazicky — to znamena vice kratkych usekti spanku béhem celého dne. A za to, ze se dité
&asto hlasité probouzi mize pravé polyfazicky spanek. Cim vice je ditéti let, tim je jeho spanek
delsi a obsahuje mén¢ usekl, za coz mize cirkadidlni rytmus. Oblasti mozku, které zodpovidaji
za nas spanek, jsou dokoncené uz pred narozenim, ale tzv. suprachiasmatické jadro pottebuje
k jeho rozvinuti mnohem del$i dobu. Kdyz je dit¢ malé, za¢ne se zhruba ve véku tii az Ctyt
mesict fidit dennim rytem. Suprachiasmatické jadro se pomalu v tomto véku zac¢ina rozvijet
podle béznych dennich signald, jako je svétlo, teplota a také kojeni. Timhle v§im se posili
24hodinovy rytmus (Walker, 2018).

Jakmile dit€¢ dosahne 1 roku Zivota, suprachiasmatické jadro je v rovnovaze. Tim padem dité
travi vice Casu vzhtlru pies den a v noci klidné&ji spi. Ve 4. roku Zivota uz spi v jednom dlouhém
useku a casto si k tomu jesté odpoledne zdiimne. V tomto v€ku tedy dochazi ke zméné vzoru
spanku z monofazického na bifazicky spanek. V pozdni fazi détstvi se pfiblizuje spanku
dospélych osob a méni se tedy na monofazicky (Walker, 2018).

Dité pottebuje mnohem vice spanku nez adolescent ¢i dospé€ly. Tudiz ¢im jsme starsi, tim méné
spanku potiebujeme. Zhruba Sestimésicni kojenec potiebuje ke svému zivotu spanek dlouhy
okolo 14 hodin denné, coz zptsobuje delsi délku REM aNREM faze, nez jsme zvykli
u dospélého. Zpravidla takové dité stravi pilku spanku v REM fazi a druhou v NREM fazi. Je-
li ditéti S let, jeho spanek se zkracuje na 11 hodin, kdy pomé NREM a REM faze je 70:30.
Z toho vyplyva, Ze se v raném détstvi REM faze snizuje a NREM faze naopak zvySuje i ptesto,
Ze spanek se sam zkracuje. ZvySovani NREM a sniZovani REM féze dale pokracuj s rostoucim
veékem. V obdobi adolescence se pomér ustali na hodnoté 80:20 (NREM:REM) a v tomto stavu
pretrvava do rané az stiedni dospélosti (Walker, 2018).

2.4.3 Spanek a adolescence

V dospivani potieba spanku klesa na 8,5 az 9 hodin. Mnoho adolescentl ale spanek v tomto
obdobi podcenuje, nedava na spanek az tak velky diraz, ¢imz snizuje jeho kvalitu. To vede ke
spankové deprivaci a s ni spojené Casté ospalosti.

V tomto obdobi maji lidé zapotiebi oddalovani spanku do pozdé¢jSich hodin nebo naopak
zvySovani délky spanku na dobyti energie. Dale dochazi ke snizovani REM faze a ke zvySovani
NREM faze, ktera tvoti 15-20 % celého spanku (Pomykalova, 2014). Jakmile ¢lovék dosahne
dvaceti let Zivota, dochazi k ustaleni spankovych cykl (Plhdkova, 2013).
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Castym diivodem, pro¢ vétsina adolescentil trpi spankovou deprivaci je $kolni dochizka
a systém. Je prokazano, ze student je mnohem aktivnéjsi, vykonové lepsi a pozornéjsi, kdyz
studentovi zacina Skola od 10 hodin a za toto zlepSeni miize praveé dostatek spanku. Proto se
nekteti védci shoduji k posunuti zahajeni Skolni dochazky 8:00 na 10:00. Naopak pokud student
chodi na 8:00 h ranni, zptisobuje to ospalost, ztratu energic a nekoncentrovanost, coz je opét
dasledek spankového deficitu. Avsak zhorSena bdé€lost se neobjevuje hned rano, ale spise
v odpolednich hodinach (DOLEZALOVA, 2016).

Dalsim divodem, ktery ptichazi s pfichodem na stfedni $kolu, je aktivni no¢ni zivot. Spousta
studentli se t&$i na patek a vikend jen z toho diivodu, Ze je ceka zdbava €i n&jaka jina party.
Dusledek probd€lé noci je opét nevyspalost. Tato skupina z pravidla trpi spankovou deprivaci.

2.4.4 Spanek ve stiednim véku a ve stari

Cim vice nam je let, tim se doba spanku snizuje. Neni to ale proto, jak se mnoho z nas domniva,
ze uz se lidé v tomto veku tolik nevyvijeji a nepotiebuji spat stejn¢ jako mladi lidé. Naopak,
lidé tohoto véku by spravné méli spat stejné dlouho jako v rané dospélosti. A pro¢ tedy takto
nespi? Je to proto, ze ¢lovek, ktery se o sebe moc nestard a nedava dlraz na svoji Zivotospravu,
kviili zdravotnim problémtm tak dlouho spat ani nevydrzi. Mnoho starsSich osob téz pravidelné
uziva rizné léky, které spanku pozitivné neptispivaji. Tudiz, Ze potieba spanku se zvySujicim
se vékem klesa, je mytus (Walker, 2018).

Dutvod, kvili kterému se snizuje jak kvalita, tak kvantita spanku, je takovy, Ze zhruba ke
tiicatému roku zivota nastane velmi rychle kolaps spanku. Dochézi k ipadku hlubokého NREM
spanku, naopak REM spanek zistava stejny (Walker, 2018).

Po cCtyfticeti letech uz lze pocitit zna¢ny pokles kvality 1 kvantity hlubokého spanku, NREM
spanek ztrati své mnozstvi a zeslabne. O deset let pozd¢ji nas zivot obere az o 60-70 %
hlubokého spanku, kterého jsme si uZivali, ale ne tolik vazili, v obdobi puberty. Dosahnutim
sedmdesati let ptijdeme az o 80-90 % spanku, ktery jsme mivali v mladi (Walker, 2018).

Ke ztrat€ kvality a kvantity spanku dopomahaji jak zminéné zdravotni problémy a s tim spojené
predepsané léky tak také rozkouskovanost spanku, ke kterému ve stafi dochéazi. Urcité si
vybavite, kdyz jste prazdniny stravili u babicky a dédecka, tak se ¢asto oba budili a chodili na
zachod. Z tohoto duvodu se jejich spanek rozkouskuje s snizuje se G¢innost spanku (Walker,
2018).

Tim, ze dokazou starsi lidé fungovat a tvrd¢é pracovat i pies nedostatek spanku by se neméli

Cvwr

procento ucinnosti spanku, tim vic se zvySuje riziko umrti. Také dochazi k poklesu kvality
fyzického i1 psychického zdravi a sniZzuje se kvalita kognitivnich funkct, které se projevuji napft.
zapométlivosti (Foley, 1995).
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3 VLIV SPANKU NA LIDSKE ZDRAVI

Nedostatek spanku se ndm odrazi v zivoté v nehezké podobé. VSeobecné ma nezanedbatelny
vliv jak na nasi psychickou pohodu, tak i na tu fyzickou. V prvni podkapitole je popsano, jaky
vliv ma nedostatek spanku z pohledu psychického zdravi a v druhé podkapitole z pohledu
zdravi fyzického. Posledni podkapitola se vénuje porucham spanku, které jsou zpiisobené
spankovou dysbalanci.

3.1 Spanek a psychické zdravi

To, jak se nasledujici den citime, je Casto disledkem kvality naseho spanku. Pokud bude
nekvalitni a nedostateCny, mtize to ovlivnit nasi naladu, zhorsit mysleni a i vysledky v praci ¢i
ve Skole, a dokonce se muze objevit i stres. Tohle vSe, co jsem vyjmenovala, mam z vlastnich
zkuSenosti, at’ uz to bylo z divodu nevyspani se kvili strachu z nasledujiciho dne a potlacovani
emoci uvnitf sama sebe kvilli oslavé s kamarady a aktivnimu no¢nimu Zivotu. Nedostatek
nevrly, nepfijemny a SD také ovliviiuje hodnoceni emocnich podnét. Pro piedstavu, podle
studie Michelle A. Short, kterd zkoumala ztratu spanku u zdravych dospivajicich, nedostatecny
spanek ovliviiuje stavy nalad, pti¢emz Zeny maji vétsi zranitelnost nez muzi. (Short, 2016) Lidé
s nedostatkem spanku jsou nachylnéjsi k negativnim porucham nalady jako jsou deprese a také
to mize zpusobit vétsi riziko nehody v disledku snizené schopnosti rychle reagovat. (Scott,
2006)

Studie Michaela H. Kapota z roku 1985 se vénovala vlivu naruSeni spanku na spanek, vykon
a naladu. Ugastnici experimentu byli po dobu 2 po sobé jdoucich noci kazdou minutu na kratko
probouzeni. Vysledek Kapotova vyzkumu vedl k zavéru, ze se snizil ¢as doby spanku v REM
fazi. KaZzdou noc zkracovali spanek o 1 hodinu. Po naruseni spanku se ui€astnici vedli mnohem
hafe a citili se ospaleji nez na pocatku. Celkove z vyzkumu vyplynulo, Ze periodické naruSeni
spanku velmi rychle vede ke ztrat¢ kvalitniho spanku a vysledky mohou vysvétlovat dopady
spankové apnoe, coZ je jeden z druhd poruch spanku (Bonnet, 1985). Konkrétné je spankova
apnoe vazna porucha spanku, kdy ¢lovek ve spanku piestava dychat a vede to k velmi castému
probouzeni, atudiz ike zhorSeni kvality spanku (Borzova, 2009).

Pokud disledkem Spatného Zivotniho stylu trpime ¢astymi nemocemi, s nedostatkem spanku
budeme nemocni o to vice. Naopak pokud budeme davat diiraz na dostatek spanku, podpoii to
nasi emocni vitalitu a celkoveé psychické zdravi.

3.2 Spanek a fyzické zdravi
Kvalitni spanek ma také vliv na naSe sportovni vykony. Pokud jste nevyspali, unaveni

a podrazdéni z divodu nevyspani, pravdépodobné vase fyzické vykony budou mit o néco horsi
kvalitu. Spanek je kli¢ovou soucasti predevsim pro sportovce a pro ty, ktefi se chtéji o sebe
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starat. Kvalitni vykony, at’ uz to jsou ty sportovni nebo pracovni ¢i jakékoliv jiné, souviseji
s pravidelnym a kvalitnim spankem a pokud se spanek bude zanedbavat, vykony nebudou tak
dobré. S psychickym zdravim souvisi nedostatek spanku s vyskytem nemoci a s fyzickym
zdravi souvisi spankova deprivace s vétsi pravdépodobnosti zranéni, protoze spankova
deprivace ma za nasledek Castou inavu a nepozornost a jestlize se chystame podat sportovni
vykon, nemusi to vzdy dopadnou dobfe.

Metaanalyza, kterou provedl J. Pilcher, znacné¢ nasvédCuje tomu, ze spankovy deficit zcela
narusuje lidské fungovani. Navic se zjistilo, Ze ndladu vice ovliviiuje spankovy deficit nez
motoricky nebo kognitivni vykon. Zjistilo se, ze ¢astecna spankova deprivace ma horsi dopady
pro lidsky zivot nez dlouhodoba nebo kratkodoba spankova deprivace (Pilcher, 1996).

Snizeni spanku a zhorseni jeho kvality by mohlo vést k nerovnovaze autonomniho nervového
systému, coz se podoba syndromu pietrénovani. Navic zvySeni prozanétlivych cytokind po
spankové deprivaci miize podpofit dysfunkci imunitniho systému. Dalsi studie potvrzuji, Ze se
zkracenym spankem souvisi pomalej$i a méné piesny kognitivni vykon (Fullagar, 2015).
Naopak pokud bude sportovec dodrzovat kvalitni, pravidelny a dostate¢né dlouhy spéanek
podpoii to nejen jeho vykony, coz zajisti 1 vétsi soutézni Gspéch.

VétSina sportovetl nedosahuje doporuc¢eného mnozstvi spanku, coz ohrozuje nejen zminény
vykon, ale piedevsim jejich zdravi. Castym déivodem je pretrénovani, tréninkovy plan, soutdZe,
cestovani a stres z vysledku (Watson A. , 2017).

Osobné se vénuji crossfitu a do crossfitu jednozna¢né patii i vzpirani. Podle studie, ktera
zkoumala pravé vzpérace, byli mladi muzi vystaveni tfthodinovému spanku po dobu tii dnt.
Poté je ¢ekal trénink, ktery zahrnoval biceps curl, bench press, leg press a deadlift a pro kazdé
cviCeni byla stanovena submaximalni zaté¢Z na 20 opakovani a poté nasledoval maximalni
zdvih. Ztrata spanku nebyla znat na maximalnim vykonu biceps curl, ale jednozna¢né€ ovlivnila
vykony ostatnich tfi cvikli. Analyza trendt potvrdila snizeny vykon submaximalnich vytaht
u vSech 4 cviki, kdy vykon byl nejvic zhorSeny po druhé noci ztraté spanku. Mélo to dopad jak
na jejich vykon, tak na jejich naladu, vitalituz a plisobilo to také zmatenost. Vysledky ukazuji,
ze submaximalni vzpéracské cviky jsou vice ovlivnény ztratou spanku nez maximalni vykony,
zejména pro prvni dvé noci po sobé jdouciho spankového deficitu. (Reilly & Piercy, 2007)

3.3 Poruchy spanku

Lideé, ktefi trpi nedostatkem spanku také celi jeho porucham. Trpi Casto nesoustfedénosti,
nabourava to jejich mozek, tudiz to zplsobuje problémy s ucenim, mySlenim a paméti.
Nedostatecny nekvalitni spanek mé vliv na mnoho psychickych problému, mezi které patii
psychdzy. Poruchy spanku jsou vzajemné propojeny také se somatickymi chorobami
(Kolackova, 2016).
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Spankova deprivace je u lidi stale Castéji a stava se tak ¢im dal vétsim globalnim problémem.
Podle odhadli a vyzkumi trpi poruchami 45% populace (Kolackova, 2016). VétSina ale
nedostatek spanku velmi podcenuje a neklade na néj pottebny diiraz. To s sebou ptinasi zvysené
riziko pozd¢jsich problémii a ptipadné 1 nutnosti vyhledat odbornou pomoc.

Se spankem je taktéz spojeny Svétovy den spanku, ktery se kazdorocné poirada jiz od roku 2008
a spada na prvni jarni den, tedy 21. bfezna. Cilem tohoto dne je pfipomenout, jak moc je pro
nas spanek dulezity, upozornit vefejnost na problémy tykajici se nedostatecného spanku
a oslavit pfinosy kvalitniho a zdravého spanku. (Wikipedie, Svétovy den spanku, 2022)

Podle kvality naseho spanku se odviji uré¢ité poruchy, kterych je cela fada, ja vSak predstavim
ty nejcastéjsi.

3.3.1 Nespavost (Insomnie)

Nespavost je jedna z vaznych poruch spanku. Je definovana jako porucha usinani, pii které trva
usnout vice nez pal hodiny, jedinec se Casto béhem noci probouzi a vstava diive, nez mél
Vv planu, kviili neschopnosti usnout. Timto onemocnénim trpi 10-30% populace, pti¢emz Castéji
(Wikipedie, Insomnie, 2023) Nekvalitni a velmi kratky spanek poté zpusobuje unavu,
podrazdéni, malo energie, nesoustfedéni a denni ospalost. Pfi¢inou nespavosti miize byt stres,
deprese, kofein, alkohol, symptom jinych nemoci a problém ¢i nepravidelna spankové rutina.
Abychom nespavost mohli nazvat opravdu poruchou, musi trvat minimalné dva tydny,
vyskytovat se nejméné tiikrat tydné a byt potvrzena od odborného lékate (Kiepelova, 2018)

Insomnie ma nékolik podob z hlediska doby trvani:

e Prechodna nespavost, jejiz doba trvani neptfesahuje jeden tyden. Jeji pri¢inou
je nejcastéji stres. Pfechodna nespavost neni nutné povazovana za patologickou.
Tato porucha odejde spole¢né se zmizenim stresorem. Obvykle se pifechodna
nespavost objevuje v obdobi vSemoznych zkousek, dilezitého jednani c¢i
pohovoru a dalsich stresovych faktori. (Wikipedie, Insomnie, 2023)

e Akutni nespavost je typ insomnie, ktera trva zhruba do jednoho mésice, pii
které je obvykle nutna ilékafska pomoc (pokud se ale nejedna o nic

[ 24

e Chronicka nespavost miiZze byt bud’ primarniho nebo sekundarniho ptvodu.
Primarni vznik4 sama o sobé¢, napt. kvili organickému poskozeni. Sekundéarni
vychédzi uz zurcité nemoci, kterou nejcastéji byva deprese. Dlouhotrvajici
chronicka insomnie je zdravi velmi nebezpec¢na a zplisobuje mnoho zdravotnich
komplikaci. (Wikipedie, Insomnie, 2023)

24

ohroZujici a neda se nijak 1écit. Jedinec trpici na tuto poruchu ztraci schopnost
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usnout az doséhne tzv. Uplné insomnie, tedy se ¢lovék vyskytuje nonstop ve
stavu bélosti. Fatalni familidrni nespavosti trpi pouze par stovek lidi na celém
svété a je dédi¢na. Pii¢inou byvaji bud’ priony, napadajici urcita thalamicka
jadra mozku. (Wikipedie, Insomnie, 2023)

Pod nespavost spada jesté jeden termin, ato je tzv Pseudoinsomnie neboli neprava
nespavost. Pseudonespavest se od nespavce ani neodliSuje, protoze trpi stejnym
problémem a oba trpi snizenou kvalitou spanku. Jedina véc, ktera je odliSuje, je, Ze
pseudosnespavec se na rozdil od nespavesce neciti pres den unaveny, citi se dobie a bez
potizi. Pro nepravé nespavce byva charakteristickd psychickd precitlivélost. Spanek
u jedince neni kratky, ale preruSovany, coz ma za dasledek nizkou kvalitu spanku.

3.3.2 Nadmérna spavost

Nadmérna spavost mize byt spojenas nespavosti. Vyznacuje se chorobnym sklonem k usinani
Vv pribehu celého dne. Vyskytuje se naptiklad s insomnii nebo s hypersomnii.

Hypersomnie — jedna se o denni spavost, ktera trva vétSinou del$i dobu, jeji
vyskyt nas mulze prepadnout inckolikrat za den aje také spojovana se
spankovou opilosti (viz dale). Obvyklym spoustééem hypersomnie jsou
hormonalni ¢i psychické zmény a inavovy syndrom, pod kterym se skryva
napt. porucha osobnosti nebo atypicka depresivni porucha. Charakteristickymi
znaky je prodlouzeny spanek, neschopnost vstavat z postele (pfedevsim rano),
ospalost pfi monotonnich ¢innostech, ¢asta bolest hlavy, snizeny krevni tlak
nebo pocit chladnych rukou. Za zminku stoji i tzv. sekundarni hypersomnie,
jejiz pticina pochazi odjinud. Ta se mlze objevit napf. pii urazu mozku, nadoru,
hormonalnich zménach, snizené funkce $titné Zlazy apod.

Narkolepsie — pravdépodobné dédicné neurologické onemocnéni, které se
k nam muize dostavit v jakémkoliv obdobi Zivota, nejcastéji vSak v puberté nebo
dospivani. Typickymi pfiznaky narkolepsie je nepfekonatelny spanek,
katalepsie (nahla ztrata svalové sily), hypnagogické halucinace, automatické
jednani a obcas spankova obrna. Pokud trpi narkolepsii dité, mize se to
projevovat nadmérnou pottebou denniho spanku a postupné se zhorSuje jeho
no¢ni spanek. V dospélém veku se ptiznakt dostavuje zpravidla vice.

3.3.3 Syndrom nedostatku spanku

Spéankové deprivace vychdzi z dobrovolného zkraceni spanku. Pfiznaky typické pro nedostatek

spanku jsou: zvySena podrazdénost, inava, zhorSeni koncentrace a zmény nalady. (vice viz. 3.

kapitola.)
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3.3.4 Porucha spanku z maladaptace

Pticinou této poruchy mohou byt napt. nadchazejici t€zké udalosti, stres ze zkousek , zmény
situace nebo napjaté oCekavani. Tato porucha je tedy fyziologickd, vyskytuje se v riznych
necekanych ¢i té¢zkych udalostech. Jakmile stres, tézké chvile nebo cokoliv ostatni co zpusobilo
tuto poruchu odpadne tak se spanek srovna. Pokud vSak porucha dojde daleko, mlze vést
K nepravé nespavosti.

3.3.5 Porucha spanku z nedostatku rezimu

Tato porucha se vyskytuje zejména u déti, jejichz rodice nekladou diraz na jejich spanek.
Nemaji zadny rezim, nechodi spat a nevstavaji ve stejnou hodinu nebo nemaji vhodné
podminky na uloZeni se ke spanku.

3.3.6 Syndrom noé¢niho ujidani

Pro kojence je to norma zhruba do pil roku zivota, av§ak tento problém se vyskytuje
I udospélych jedinci. Pfi¢inou byva nejistota, podceniovani sebe samotného a soub&zné se
velmi Casto vyskytuji psychické problémy.

3.3.7 Poruchy cirkadianni rytmicity
Jedna se o stfidani spanku a bdéni.

e Jet-leg syndrom — nejéast&jsi porucha souvisejici s naruSenim cirkadianni
rytmicity. Znamena to syndrom zmeény casovych pasem, ktery zaZivame pii
cestovani do zemé s odliSnym Casovym pasmem, nez se obvykle nachazime.
K pfiznakiim jednozna¢né patii nespavost, kterda ma za disledek ospalost
aunavu, patii sem ale 1inevolnost, bolest hlavy a uzZen je moznad zména
menstruacniho cyklu.

e Sménny provoz aporuchy cirkadianni rytmicity — vSechna zaméstnani
umoziuji pracovat pouze pies den. Ten, kdo pracuje na smény a ma nocni,
nemusi byt schopen se tomu piizpisobit, protoze je ¢lovék odjakziva zvykly
pracovat pies den, ve€er odpocivat a vV noci spat. Tato schopnost se pfizpusobit
se sniZuje s narustajicim vékem. VétSinou to vede ke spankové deprivaci, ktera
zpiisobuje unavu, sniZzenou vykonost nebo vykyvy nélad a Casto se vyskytuji
I somatické problémy jako je nevolnost, zvySena rizika kardiovaskularnich
onemocnénich nebo zavislost na alkoholu a hypnotikach.

e Mezi dalsi poruchy souvisejici s poruchou cirkadianni rytmicity patti: Syndrom
zpozdéné faze, syndrom piedsunuté faze, nepravidelny 24hodinovy cyklus,
spankova apnoe, syndrom periodickych pohybl dolnich koncetin a syndrom
neklidnych nohou.
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3.3.8 Parasomnie

Jedna se o poruchy pfimo souvisejici se spankem. Nejedna se tedy o ospalost, unavu ¢i jiné
typické priznaky pro poruchu spanku, ale vyskytuji se poruchy chovani, abnormalni pohyby
nebo vegetativni priznaky a mize dochdzet ike ztrat¢ paméti. Do parasomnie patii
somnambulismus (ndmésicnost), hypnagogické zaskuby, spankova obrna, jactatio capitis, pro
tuto poruchu jsou charakteristické rytmické pohyby hlavy, $ije, ramen a trupu ve spanku.
Nasledn¢ se sem zahrnuje bruxismus (skiipani zubl), bolestivd ¢i nedostatecna erekce,
paroxyzmalni sinusova zastava srdce, spankova opilost, nocni miiry a désy.

3.3.9 Abnormalni pohyby souvisejici se spankem

e Syndrom neklidnych nohou — senzomotorické neurologické onemocnéni, pii kterém
hybeme nejcastéji dolnimi koncetinami aje casto doprovazena subjektivnimi
poruchami citlivosti (brnéni, mravendeni, lechtani, svédéni....). (Sonka, 2006)

e Periodické pohyby konéetin — charakteristicky pro pravidelné pohyby koncetin ve
spanku, které zhor$uji jeho kvalitu a zpasobuji unavu. (Nev§imalova & Sonka, 1997)

o Kiefe vdolnich koncetinaich — jednd se o mimovolni kontrakci svalti v dolni
konceting, ktera trva n¢kolik sekund az minut. (Kiepelova, 2018)

e Bruxismus - neboli skiipani zubii ve spanku, kdy dochazi ke kontrakci zvykacich svalt
a vyvolava to dobfe slysitelny nepiijemny zvuk. (Kiepelova, 2018)

4 SPANKOVA DEPRIVACE

4.1 Definice

Zijeme v dobé, kdy spankova deprivace se stava ,trendem* ptedeviim u mladych lidi. Aviak
netykd se to jen studentli, ale itéZce pracujicich lidi. Obecné pojem deprivace oznacuje
nedostate¢né uspokojeni svych vlastnich potieb, jak po fyzické, tak psychické strance.

Jakmile si ¢lovek nedoptava dostatek spanku, dostavi se spankova deprivace. Je to stav, pro
ktery je charakteristickd ospalost, nesoustfedénost a pozdéji se mohou projevit také halucinace.
Spankova deprivace je pro lidsky organismus velmi zatézujici, kdy napiiklad v Izraeli je
spankova deprivace pouzivana jako mugici technika (DOLEZALOVA, 2016).

Jak uz jsem zminila v prvni kapitole, spanek je nedilnou soucasti naseho zivota a beze spanku
bychom nebyli schopni dlouho vydrzet. Rekordman Randy Gardner v r. 1966 v 17 letech
vydrzel nespat celych 11 po sobé jdoucich dni. Ke konci vSak trpél vdznou nespavosti,
utrzkovym myslenim, poruchami paméti a halucinacemi. Experiment vSak musel byt
pozastaven, jelikoZ by to mélo na lidske télo nehezké nasledky v podobé vyc€erpani organismu.
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Podobné pokusy byly provadény také na zvitatech, a to pfedev§im na domacich mazli¢cich jako
jsou kocky ¢i psi. Zvitata vSak po 15 dnech uhynula, kvili nepietrzitému bdéni. Americky
filozof Allen Rechtschaffen bral na pokusy spankové deprivace krysy. Hlodavci po par dnech
jevili znaky oslabeni a chovali se, jako kdyby byli pod neustdlym stresem, coz se projevuje
identicky i u lidi.

Kazdy z nas ma odlisnou toleranci spankové deprivace. Nékdo je schopny spat pouze 4 hodiny
denn¢, druhému vsak nestaci ani 7 hodin. To, jak spankovou deprivaci snasime, zalezi na dob¢
trvani spanku z piedchoziho dne, celkovém zdravi osoby a Z mens$i ¢asti také na pohlavi
(DOLEZALOVA, 2016).

4.2 Typy spankové deprivace

NejcastéjSimi typy spankové deprivace jsou deprivace akutni neboli Gplna a velmi bézna
deprivace chronické (Dolezalova, 2016). Spankovou deprivaci si pfivadime do Zivota my sami,
at’ uz sledovanim filmt do pozdnich hodin, shlizenim socialnich siti ¢i travenim no¢niho ¢asu
nckde v klubu. Ale spankovou deprivaci trpi 1 lidé, ktefi si zvolili praci délenou na smény,
tudiz musi pracovat i pies noc, a nezbyva jim nic jiného nez si upravit spankovy rezim dle svych
moznosti.

Uplna (akutni) spankova deprivace se projevi tehdy, kdy ¢lovék nékolik po sobé jdoucich dni
vibec nespi. Pfi tomto typu deprivace dochazi v lidském téle k narGstu krevniho tlaku, ke
zvySeni sekrece kortizolu a aktivuje se nervovy okruh. (Dolezalova, 2016)

Dalsi typem spankové deprivace je snova spankova deprivace, kterou pozname tak, ze se €lovek
opakované probouzi ve fazi REM (Rapid Eye Movement), pro kterou je charakteristicky rychly
pohyb o¢i. Omezeni tohoto stddia muze vést k potiZim se soustfedénim, zvySené Unave,
zvySené anxiozité, iritabilit¢ a mize to vést az k oslabenému ukladani novych informaci.
(Dolezalova, 2016). V Dementové vyzkumu (Dement, 1960) se popisuje termin REM rebound
effect, ktery vyznacuje potebu lidi, ktefi trpi deprivaci REM faze, nahradit si fazi rychlych
pohybti oci.

Nasledujici typ deprivace je také spojen s fazi, avSak tou opacnou, tedy s NREM fazi. Spada
pod ng& termin SWS deprivace (z anglického slow-wave sleep), ktery oznacuje
psychosomaticky stav, vznikajici pti opakovaném probouzeni z NREM féze spanku, pii kterém
ma Clovek potfebu pomaluvinného spanku. (Dolezalova, 2016)

Poslednim nejcastéjsim typem je chronickd spankové deprivace, ktera vznika na zaklade
dlouhotrvajici nespavosti, kdy si jedinec zkrati svou dobu spanku a nedava diiraz na spanek
jako takovy. Nasledky tohoto typu se projevi jako po citové tak kognitivni strance a bez pochyb
to muze vést k celkovému naruseni spanku. (Dolezalova, 2016)
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4.3 Dopady a rizika spankové deprivace

Lidé spi obecné mén¢, nez by méli. Uvadi se, ze nedostatkem spanku trpi az polovina populace.
K tomuto zavéru dospéli védci z Centra spankovych poruch v Kalifornii. Avsak ke zdravému
spanku, ktery nam bude prospéSny pro nas zivot, nestac¢i pouze jeho dostatecna délka, ale
predevsim kvalita. Napft. sportovci, ktefi maji do pozdniho vecera tréninky a zaroven brzké
ranni tréninky , maji kratsi spanek, kviili Casové tisni, ale 1 pfesto ho maji kvalitni, protoze s nim
umi pracovat a je nezbytny pro jejich regeneraci do dal§iho tréninkového dne. Z vyzkumu
vychézi, ze hlavnim typem spanku je tzv. bazalni spanek, ktery ptedstavuje 3. a 4. stadium faze
REM spénku a trva az pét hodin. Zbytek casové dotace spanku pouze poméha ¢loveéku dospat
se a preckat chvile pred tim, nez musi vstat z postele, tudiz po vychodu slunce. Pokud chce mit

Clovek kvalitni spanek, tak byste se neméli budit béhem spankovych cykli. Vyhodnéjsi je
nechat je dob&hnout.

Mladi lidé jsou €asto nadmérné ospali a trpi nedostatkem spanku. Ve Skolnim véku se ve vétsing
ptipadd ochuzujio spanek kviili Skolnim povinnostem. Paradoxné to, zZe se budou ucit pies noc
misto spanku, mize mit hluboky negativni vliv na Skolni vykon, kognitivni funkce, naladu
a ztratu vyssi pozornosti. U takto vysoce deprivovanych lidi byl nalezen naptiklad zvyseny
vyskyt automobilovych nehod. (Millman, 2005)

5 PRAKTICKA CAST

5.1 Cil prace

Cilem praktické casti bylo dokdzani, ze spankova deprivace je Uzce spjata se zhorSenim
kognitivnich procesi, reak¢nich ¢asti a také s nasi naladou.

V rdmci naseho vyzkumu jsme si chtéli ovefit 1 néasledujici hypotézy:

1. Testovani studenti po deprivac¢ni noci budou mit horsi vysledky v psychologickych a
dalSich testech neZ bez spankové deprivace.

2. U spankové deprivovanych participantli bude vyssi skore ospalosti neZ bez spankové
deprivace.

K otestovani nasich hypotéz jsme pouzili baterii testl zahrnujici nejen skalu spavosti, ale i testy
zabyvajici se emo¢nim naladénim testovanych osob (PANAS a projektivni test s pouzitim
emoc¢né ambivalentnich obrazki), pocitacové kognitivni testy (Match to Sample a Go/No-Go)
a ekonomické hry (Ultimatum Game). V ramci této prace jsme z ditvodu ¢asové tisn¢€ a dalSich
komplikaci vyhodnotili Stanfordskou Skalu spavosti a PANAS.
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5.2 Testy

5.2.1 Stanfordska Skala spavosti (SSS)

SSS (Hoddes, 1971), také znama pod pojmem “ test Cilosti“, je rychly a snadny zptsob
testovani, ktery pouziva 7bodovou stupnici ke kvantifikaci ospalosti pacienta (ucastnika) pfimo
vV dobé vyplnéni dotazniku. Je povazovana za jeden ze zakladnich néstroji pro vyhodnoceni
ospalosti a patii mezi velmi dobfe ovétené testy. Jednotlivcei pfi vypliiovani SSS vybiraji jeden
ze sedmi vyroku, aby popsali sviij momentalni stav. Mezi vyhody SSS patfi jeho stru¢nost,
vystiznost a nenarocné zpracovani pro ucastnika. Experimentaln¢ vyvolana spankova deprivace
zaruen& zvysuje skore, coz byl jeden znasich cili. Ukol participanta je snadny — podle
popsanych bodl zakrouzkovat, jak €ild/y se citi.

STUPEN ~ OSPALOSTI

Gt se aktinl vitalnC Eilu'I 2celos vehirw 4
Fungowint nou wysok¢ Altowne ale ne zctlo E’llu' 7
\deﬂ'lqlu telaxovany” nagujiec’, olv ne eceloy E’ﬂu' J
Tondudd, malatny bre enigie Y
Haln’(v\n'\zhdajn'c( tdjom  zistot vehavw | zPomle' 5

osPalﬂ"mdlﬂ"bo]u\ifq' st sYa'nhvn \ufﬁdnos’ﬁ\'tﬂk( jhsi [ehnout C

&({ ntboju\‘l{cf st spo’hkcm‘brild nshul ‘mj{u' snov mns‘knky

s X

Obrazek 1: SSS (vytvoreno rucné v aplikaci Procreate)

5.2.2 Go/No go

Typ vizualniho pocitatového testu, ktery se pouziva k méfeni schopnosti participanta se
soustiedit na jednoduchy kognitivni ukol (Maillet, 2020). Tento test vyzaduje naprostou
soustfedénost, aby ucastnik provedl danou akci spravné (stisknuti/nestisknuti tlac¢itka — v nasem
ptipad¢ pravé tlacitko mysi). Jestlize ucastnik uvidi ,,cil, jeho tikolem je co nejrychleji kliknout
mysi, protoze ,,cil* 1ze vidét velmi kratce. Pokud tak ucini, jeho odpovéd’ je oznaena za
spravnou a K vysledku je také znam jeho reak¢ni Cas. Test je rozdélen na dvé ¢asti. V prvni
Casti je ,,cil* pismeno P. Ve druhé casti je ,,cil* pismeno R. Pfi¢emz pismeno P/R se objevuje
pod nékterou z hvézdicek.
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5.2.3 Match to sample

Jedné se o typ psychologického testu, pii kterém testujeme nasi kratkodobou pamét’. Tento test
spociva Vv tom, ze ucastnikovi je predlozen podnét ( v nasem piipad¢ se jednalo o Ctverec se
zlutymi a Cervenymi segmenty), ktery si musi participant zapamatovat béhem velmi kratké
chvile. Nasledn¢ jsou mu ukazany dvé moznosti, z n¢hoz jedna varianta je spravna. Aby
ucastnik uspél, musi spravné identifikovat vzorek. Vzorek identifikuje stisknutim levé ¢i pravé
klavesy Shift pode toho, zda si mysli, ze pfedchozimu obrazku odpovidal ten napravo nebo ten
nalevo.

K testim Go/No Go a Match to Sample jsme vyuzili pfipravenych testd z baterie v ramci
otevieného softwaru pro tvorbu psychologickych experimentit PEBL (Mueller & Piper, 2014)

5.2.4 PANAS

Positive and Negative Affect Schledule (PANAS) (Watson, Clark, & Tellegen, 1988)
v piekladu skala pozitivni a negativni afektivity je stupnice, kterd se sklada z 20 riznych slov.
Tato slova popisuji momentalni pocity a emoce daného jedince. Stupnice je rozd€lena na
pozitivni a negativni slozku. Pozitivni afekt se tykd sklonu prozivat vice pozitivni emoce,
pozitivné komunikovat s lidmi a pozitivné vnimat zZivot. Oproti tomu negativni afekt zptisobuje
negativni vnimani Zivota. Na zéklad¢ odpovédi jsme schopni urcit, zd u jedince pievazuji
pozitivni ¢i negativni emoce, které ovliviluji naSe zivoty. Participanti, ktefi obdrzeli PANAS,
pouzivali Sbodovou stupnici, ve které urcili, v jaké mife pro né dana emoce plati (1 — velmi
malo nebo viibec, 2 — trochu, 3 — stiedné, 4 — hodné, 5 — extrémné hodné). Takto zakrouzkuji
vSech 20 poloZzek, z cehoZ konecné skore je odvozeno ze souctu pozitivnich (10) a negativnich
(10) slozek. Mezi pozitivni slova patti — zvidavy/zaujaty, vzruSeny, silny, nadSeny, hrdy,
ostrazity, inspirovany, odhodlany, pozorny a aktivni. Mezi negativni patii — zdeptany,
znepokojeny, provinily, vydéSeny, neptatelsky, podrazdény, stydici se, nervézni, trémovany
a majici obavy. Pro lepsi pfedstavu to znazoriiuje nésledujici obrazek.
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Obrazek 2: PANAS (vytvoreno v aplikaci Procreate)
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5.2.5 Prirazovani emoci

Projektivni psychologicky test (McGrath & Carrol, 2012) zalozeny na Murrayové tématickém
apercepénim testu (Murray, 1943) svyuzitim sady, vnaSem piipadé 22, emocné
ambivalentnich obrazki. Ukolem participanta je ke kazdému z obrazku napsat emoci, kterou
v ném vyvolal (je povoleno pouzit vice slov). Kazdy obrazek je zobrazen po dobu 40 sekund.
Nasledujici obrazek vzdy nasleduje po kratké pauze. Nejsou zde povolena zadna citoslovcee, ale
je zapotiebi vyplnit pln¢ vyznamové slovo.

5.2.6 Ultimatum game

Jedna se o0 ekonomickou hru, kdy se hraje o virtualni penize (Giith, Schmittberger, &
Schwartze, 1982). Tento typ hry se pouziva k vyzkumu lidského chovani. Pro ucast je potieba
si zalozit et a poté projit dvéma rychlymi pétikolovymi testy. Hra¢ a ma v kazdém kole
k dispozici (virtualnich) 120 K¢&. Ze 120 K¢ vam mize libovolnou (0—120 K¢) ¢astku nabidnout.
Pokud pfijmete, oba dva dostanete ptisluSnou ¢astku (vy, co vam bylo nabidnuto, virtualni hrac
obdrzi zbytek do 120 K¢). Pokud odmitnete, nedostane v daném kole nikdo nic. Hra ma celkem
pét kol. V nasSem piipad¢€ nebyla protivnikem Zivé osoba, ale naprogramovany algoritmus.

5.3 Participanti a metodika

Zamg¢fila jsem se na populaci ve vékové kategorii 15-18 let, pfesnéji na studenty Gymnazia
Pardubice Mozartova 499. Celkem se do vyzkumu zapojilo 112 tcastnikli, avSak kompletni
testovani dokon¢ilo 68 wi¢astnikli ( z déivodu nemoci &i jinych osobnich diivodil). Uéast byla
zcela dobrovolna a ti, kteti v dob¢ testovani nedosahli plnoletosti, se mohli zucastnit pouze na
zakladé¢ souhlasu svého zdkonného zastupce.

Nejdfive jsme sepsali moznosti, jak by mohl experiment probihat. Navrhovali jsme 3 moZnosti:

A) 3 testovaci dny

1. patek (%2 skupiny) — testovani od 7:50
2. patek-sobota deprivace (cela skupina) - testovani po deprivaci v sobotu rano
3. patek (druha Y2skupiny) — testovani po 7 nebo 14 dnech

B) 1 testovaci den
Y5 spankova deprivace patek-sobota - sobota dopoledne testovani
Y5 bez spankové deprivace patek-sobota = v sobotu dopoledne testovani testovani

C) model B x 2

2 testovaci dny cca 14 po sobé
Y5 spankova deprivace patek-sobota = v sobotu dopoledne testovani
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¥ bez spankové deprivace patek-sobota = v sobotu dopoledne testovani

Z hlediska logistiky jsme preferovali variantu A, pfi¢emz varianta B byla pouze nouzova
varianta a moznost C jako model pro budouci testovani. Po dohod¢ s vedenim Gymnazia
jsme uskutecnili 3denni variantu testovani (varianta A).

VSichni studenti obdrzeli pied za¢atkem experimentu sviyj vlastni osobni kod, aby byla
dodrZena anonymita. Skladal se z 5 ¢islic, z nichz jsme poznali, o jakou skupinu se jedna (1
nebo 2), jakého je participant pohlavi (0 — Zena, 1 — muz), soucasti bylo také ndhodné ¢islo,
abychom splnili pocet Cislic (nahodné ¢islo — 1) a nasledujici 2 zbyla Cisla, ktera zavisela na
potadi ptihlasovani do experimentu.

Participanti byli sezndmeni s podminkami vstupu do experimentu:

1. Souhlas zdkonného zéstupce, jestli-ze je ucastnik mladsi 18 let. Zakonni zastupci a
plnoleti participanti podepisovali informovany souhlas s ucasti v experimentu.

2. Zadné stimulanty (kava, energické napoje, zeleny ¢aj,...), které mohou zkreslit
vysledky testovani a tim poskodit vyzkum.

3. Byt schopen obétovat spanek pro jednu noc a zustat aktivni po celou noc.

4. Nutnost vyplnit ,,vstupni“ online dotaznik (Google forms), ktery byl soucasti
experimentu a zajistil nam vice informaci o kazdém z G¢astnik.

Testovani probihalo nasledovné:
e 1. testovaci den — 1. skupina
o Spolecné:
- Stanfordska skala spavosti
- Kratky dotaznik (pohlavi, v€k, konzumace kofeinu a alkoholu, kufaci)
-  PANAS
(Rozdé¢leni ucastniku prvni skupiny na polovinu — jedna polovina absolvovala pocitatoveé
testy, druha polovina testy v aule = poté vyména.)
o Pocitacové testy:
- Go/No go
- Match to Sample
o Ostatni testy:
- Pfifazovani emoci
- Ultimatum game

e 2. testovaci den — deprivacni noc
o Spolec¢né¢:
- Stanfordska Skala spavosti
- Kratky dotaznik (pohlavi, v€k, konzumace kofeinu a alkoholu, kutéci)
- PANAS
(Rozdé¢leni vsech tcastniku na polovinu — jedna polovina absolvovala pocitacové testy, druha
polovina testy v aule = poté vyména.)
o Pocitacové testy:
- Go/No go
- Match to Sample
o Ostatni testy:
- Pfifazovani emoci
- Ultimatum game
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e 3. testovaci den — 2. skupina
o Spolecné¢:
- Stanfordska Skala spavosti
- Kratky dotaznik (pohlavi, v€k, konzumace kofeinu a alkoholu, kutéci)
-  PANAS
(Rozd€leni ucastniku druhé skupiny na polovinu — jedna polovina absolvovala pocitacové
testy, druha polovina testy v aule = poté vymeéna.)
o Pocitacové testy:
- Go/No go
- Match to Sample
o Ostatni testy:
- Ptifazovani emoci
- Ultimatum game
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5.4 Vysledky

Descriptives

> stupen spanek za spanek za
pohlavi skupina P N ([':) (';) osstur:en . ospalosti posledni posledni noc
s noc (h) (h) (D)
N 0 1 31 31 31 31 31 27 31 31
2 18 18 18 18 18 18 18 18
1 1 6 6 6 6 6 6 6 6
2 13 13 13 13 13 12 13 10
Missing 0 1 0 0 0 0 0 4 0 0
2 0 0 0 0 0 0 0 0
1 1 0 0 0 0 0 0 0 0
2 0 0 0 0 0 1 0 3
Mean 0 1 235 19.6 17.6 18.8 3.35 5.26 6.45 0.00
2 234 19.2 16.4 16.7 2.33 4.72 6.50 0.00
1 1 255 15.2 18.3 153 333 4.83 6.50 0.00
2 27.6 14.7 17.2 18.1 2.00 5.00 6.08 0.00
Median 0 1 24 19 16 19 3 6 7 0
2 25.0 16.5 15.0 16.0 2.00 5.00 6.50 0.00
1 1 27.0 15:5 15.5 145 3.50 5.00 6.50 0.00
2 27 14 15 19 2 5.00 6 0.00
Zjﬁ:ﬁ;ﬂ 0 1 561 640 703 543 1.05 1.53 131 0.00
2 6.14 793 5.57 4.75 0.840 0.958 0.985 0.00
1 1 5.75 2.79 8.82 493 1.75 1.47 1.05 0.00
2 7.58 442 743 375 0.816 1.48 1.04 0.00
Minimum 0 1 12 10 10 10 1 2 3 0
2 13 10 11 10 1 3 5 0
1 1 17 10 10 10 1 2 5 0
2 15 10 10 11 1 3 4 0
Maximum 0 1 34 37 38 31 6 7 9 0
2 32 36 34 27 4 6 8 0
1 1 31 18 32 23 6 6 8 0
2 40 25 37 24 3 7 7 0

Jak je mozné vidét v tabulce s deskriptivni statistikou, celého experimentu se zicastnilo 49 Zen
a 19 muzt. Cim vyssi &islo se vyskytuje u pozitivni slozky tim vét$i tendenci méa ucastnik
projevovat pozitivni emoce. Stejny princip plati i pro negativni emoce. V prvni skuping vyrazné
pievazoval pocet Zen (31) z celkového poctu 37 osob. Ve druhé skupiné pievazovaly také Zeny
(18) z celkového poctu 31 osob. Po probdélé zeny z prvni skupiny vykazovali méné pozitivni
emoce (pied: 23.5, po: 17.6) a muzi taktéz (pred: 25.5, po: 18.3). Podobn¢ tak u druhé skupiny
zen (pred: 23.4, po: 16.4) a muzi (pfed: 27.6, po: 18.1). Negativni emoce zen z prvni skupiny
(pted: 19.6, po: 18.8) amuz (pred: 15.2, po: 15.3). Negativni emoce Zen z druhé skupiny (pted:

19.2, po: 16.7) a muzii (pred: 14.7, po: 18.1)
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Obrazek 3: Graf — PANAS pozitivni emoce

Z grafu jsou mozné vidét pozitivni emoce u Zen a muzi pied spankovou
deprivaci. Muzi projevovali vétsi pocet pozitivnich emoci nez zeny.
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Obrdazek 4: Graf — PANAS negativni emoce

Z grafu vyplivaji negativni emoce u Zen a muzii ped spankovou deprivaci. Zeny
projevily vétsi pocet negativnich emoci nezli muzi. Tecky v grafu predstavuji
vychylky v testovani, kdy se n¢ktefi participanti vyrazné lisili od ostatnich.
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Obrazek 5: graf — pozitivni emoce (deprivace)

Z grafu lze vidét negativni emoce u zen a muzti po spankové deprivaci. Muzi
projevovali vice pozitivni emoce nezli zeny. Tecky opét ptestavuji odchylky

v odpovédi nékterych participanta.
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Obrazek 6: graf — negativni emoce (deprivace)
Z grafu jsou mozné vidét negativni emoce Zen a muzl po spankové deprivaci.

Zeny z prvni skupiny projevovaly vétsi pocet negativnich emoci nezli muzi. Ve
druhé skupiné to bylo naopak.
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Obrazek T: graf — stuperi ospalosti

Z grafu je mozné vidét vysledek SSS pied spankovou deprivaci. V obou
skupinach se muzi citili vice ¢ili nezli Zeny.
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Obrdazek 8: graf — stupert ospalosti (deprivace)

Z grafu je mozné vidét vysledek SSS po spankové deprivaci. Zeny z prvni skupiny se
citili méné ¢ili nezli muzi. Ve druhé skupiné opét vykazovali vétsi unavu Zeny, ale néktefi
muzi také.
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spanek za posledni noc (h)
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Obrazek 9: graf — spdanek za posledni noc (h)

Z grafu je mozné vidét spanek za poslednich noc vSech studentl. Ve vétSin€ piipada se
to pohybovalo piiblizné v rozmezi Sest az sedm hodin, az na né€které vyjimky, které

naspali vyrazné¢ mén¢ hodin.

Paired Samples T-Test

Statistic df p

P P (D) Student's t
Wilcoxon W

N N (D) Student's t
Wilcoxon W

stupen ospalosti  stupen ospalosti (D)  Student's t
Wilcoxon W

7.666 67.0 <.001
1996.0° < .001

0478 67.0 0.634
983.5° 0.964

-12.632 62.0 < .001
29.54 <.001

Note. H, U measure 1 - Measure 2 # 0
2 2 pair(s) of values were tied
b 6 pair(s) of values were tied

9 4 pair(s) of values were tied

Tabulka 2:pdrovy test pozitivnich a negativnich emoci (pred deprivaci — P, N; po

deprivaci — P (D), N (D)

Z tabulky je mozné vidét porovnani pozitivnich/negativnich emoci a SSS pied/po spankové
deprivaci. Signifikantni vysledky se projevily u pozitivnich emoci a SSS (p <0.001). Oproti
tomu mezi negativnimi emocemi nevznikly vyrazné odlisnosti (p=0.643; 0.964).
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Correlation Matrix

Correlation Matrix

stupen stupern ospalosti
P N P (D) N (D) ospalosti (D)
p Pearson's o
r
df —
p-value —
Pearson's
N . -0.167 —
df 66 —
p-value 0.173 —
P (D) rpea'm” s 0314* 0018 —
df 66 66 —
p-value 0.009 0.885 —
N (D) rpearson * -0065 0.466™*  -0.390** —
df 66 66 66 —_
p-value 0.601 <.001 0.001 —
P '
stuperi ospalosti rearson ®  _0383* 0368  -0.164 0.413** —
df 66 66 66 66 —_
p-value 0.001 0.002 0.181 < .001 —_
:(;Ith;pen ospalosti fearson s 0.051 0.299 * 0542 *** 0.556*** 0.393 ** o
df 61 61 61 61 61 —
p-value 0.689 0.017 < .001 < .001 0.001 —

Note. * p < .05, ** p < .01, *** p < .001

Tabulka 3: korelace vysledkii

Z tabulky je mozné vidét vzajemny vztah mezi vysledky pied a po spankové deprivaci. Jestlize se
u hodnoty objevuje hvézdicka(y) znamena to, Ze vysledky se od sebe lisi. Cim vice hvézdicek se u
hodnoty ukazuji tim vétsi je korelace vysledktl). Lze to vidét napiiklad u P X P (D), N X N (D).
SSS X SSS(D), ale také P X SSS, N X SSS, P (D) X SSS (D), N (D) X SSS (D).
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Correlation Matrix

P N P (D) N (D) stupen ospalosti stuper ospalosti (D)
P Pearson's r —
df —
p-value —
N Pearson's r -0.167 —
df 66 —_
p-value 0.087 —
P (D) Pearson's r 0.314 0.018 —_
df 66 66 -
p-value 0.995 0.557 —
N (D) Pearson'sr  -0.065 0466  -0.390™"" —
df 66 66 66 —_
p-value 0.301 1.000 <.001 —
stuperi ospalosti Pearson'sr  -0.383""" 0368 -0.164 0.413 —
df 66 66 66 66 —_
p-value <.001 0.999 0.090 1.000 —
stupef ospalosti (D)  Pearson'sr  0.051 0299 -0.542™" 0556 0.393 —
df 61 61 61 61 61 -
p-value 0.655 0.991 <.001 1.000 0.999 —

Note. H, is negative correlation

Note. * p < .05, ** p < .01, *** p < .001, one-tailed

Tabulka 4: negativni korelace vysledkii

Z tabulky lze vidét negativni korelace vysledkii. To znamend ¢im vétsi (mensi) je proménna X

Yvrowr

tim mensi (vEtsi) je proménna y. V nasem piipadé naptiklad ¢im bylo vyssi ¢islice na SSS tim

mensi pocet pozitivnich emoci po spankové deprivaci. Cim byl vyssi pocet pozitivnich emoci
tim niZsi Cislice na SSS pred spankovou deprivaci.
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Correlation Matrix

stupen stuperi ospalosti
P N E(D) N (D) ospalosti (D)
P Pearson's o
i
df —
p-value —
N :’earson s -0.167 o
df 66 —
p-value 0.913 —
P (D) fearson s 0314™ 0018 -
df 66 66 —
p-value 0.005 0.443 —
P i *x
N (D) [SAOmE 0,065 0.466™**  -0.390 —
df 66 66 66 =
p-value 0.699 <.001 0.999 o
stuperi ospalosti fearson ° 0383 0.368**  -0.164  0413*** —
df 66 66 66 66 —
p-value 0.999 0.001 0910 <.001 —
?It;)lpen ospalosti }:earsons 0.051 0.299** 0542 0.556*** 0.393 *** o
df 61 61 61 61 61 —_
p-value 0.345 0.009 1.000 <.001 <.001 —_

Note. H, is positive correlation
Note. * p < .05, ** p < .01, *** p < .001, one-tailed

Tabulka 5: pozitivai korelace vysledkai

Z tabulky lze vidét pozitivni korelace vysledki. To znamena ¢im vyssi je proménna X tim
vys§i je proménnd y. V naSem piipadé to platilo mezi pozitivnimi i negativnimi emocemi
(pted a po spankové deprivaci) nebo mezi SSS a SSS (D). Cim vyssi skore bylo u SSS tim
vys$si pocet negativnich emoci.
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Paired Samples T-Test

statistic df [+] Effect Size
P P(D) Student's t 7666 670 <.001 Cohen'sd 0.9297
N N(D) Student's t 0478 67.0 0.634 Cohen'sd 0.0579
SSS SSS(D) Student'st -12632 620 <.001 Cohen'sd -1.5914

Tabulka 7: pdarovy test P, N, SSS

Tato tabulka nam porovnava pozitivni/negativni emoce a SSS pied/po deprivaci. Mezi P a P
(D) 1ze vidét signifikantni rozdil, napodobné tak mezi SSS a SSS (D). Oproti tomu mezi N a

N (D) nebyl nalezen vyrazna rozdil. Effect size nam predstavuje, jak velky efekt vysledky
maji.

Descriptives

N Mean Median SD SE
P 68 2441 25.0 6.26 0.760
P(D) 68 17.29 155 6.79 0.823
N 68 18.15 16.0 6.54 0.793
N(D) 68 17.79 18.0 496 0.601
SSS 63 2.79 3 1.15 0.145
SSS (D) 63 5.02 5 1.36 0.172

Tabulka 6: deskriptivni statistika

Jak je mozné vidét z tabulky deskriptivni statistiky, experimentu se dobrovolné zucastnilo 68
0sob. Pozitivni emoce pied spankovou deprivaci nesly primér 24.41 (max 50) a po deprivaci
17.29. Negativni emoce pted spankovou deprivaci méli pramér 18.15 (max 50) a po deprivaci
17.79. Z toho vypliva, ze spankovou deprivaci byli vice ovlivnény pozitivni nezli negativni
emoce. Stupen ospalosti pfed spankovou deprivaci byl v priméru 2.79 (max 7) a po spankové
deprivaci 5.02 (¢im vyssi Cislice, tim vyssi ospalost)
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Obrdzek 6: graf — pozitivni emoce pred a po spankové deprivaci

Z grafu jsou mozné vidét pozitivni emoce pied a po spankové deprivaci. Pfed spankovou
deprivaci byly hodnoty pozitivnich emoci vyssi nez po spankové deprivaci.
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Obrdazek 5: graf — negativni emoce pred a po spankové deprivaci

Z grafu jsou mozné vidét negativni emoce pied a po spankové deprivaci. Lze také
vidét, Ze spankova deprivace vyrazné neovlivnila vysledky negativnich emoci.
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Jak je mozné vidét z grafu, spankova deprivace vyrazné ovlivnila stupen ospalosti. Pied
spankovou deprivaci se hodnota SSS pohybovala cca mezi 2.5-3.1., zatimco po spankové
deprivaci cca mezi 4.6-5.9.

6 DISKUSE

Pfi experimentu byly provadény vSechny typy testi (PANAS, SSS, pfifazovani emoci,
Ultimatum game, Go/NoGo, Match to Sample) a proveden dotaznik. Z diivodu velkého obsahu
vysledkl ze vSech zminovanych testd jsme se rozhodli zakomponovat do mé prace dva testy
(PANAS, SSS), které¢ ndm ukaZzi dostate¢né vyhodnoceni vysledkii experimentu spankové
deprivace.

Z vysledkti deskriptivni statisticky, grafli, parovych a neparovych T-Testl, které jsme
vyhodnotili v programu Jamovi, se nam potvrdili n€které hypotézy. VSichni participanti
vykazovali hors$i vysledky po probdélé noci u pozitivni slozky PANASu. Novym zjisténim byla
negativni slozka, kdy jsme se domnivali, Ze po deprivacni noci budou mit ucastnici tendenci
vykazovat vétSi pocet negativnich emoci, avSak to nase vysledky nepotvrdily. Nase hypotéza,
co se negativnich emoci tyce, se potvrdila pouze u nékterych a primér z negativnich emoci
Z deprivacni noci téméf souhlasil s primérem po bézném spanku. Muze to byt dano tim, Ze
ucastnici mého experimentu nemaji potiebu ve velké mife vykazovat negativni emoce nebo
jsou spankoveé deprivovani bézné, ze je to neovlivni. Pro nékteré z castniki to ale
neplatilo a vykazovali vétsi miru negativnich emoci po spankové deprivaci. Vysledek nebyl
vyrazné ovlivnén ani skupinou, do které byl kazdy Gcastnik zatazen. Zeny (oznacené &islem 0)
po spanku m¢li tendenci vykazovat 0 néco méné pozitivni emoce neZ muzi (oznaceni ¢islem
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1), ale po spankové deprivaci naopak vykazovali méné pozitivni emoce muzi. VEt§i miru
negativnich emoci zaznamenaly opét Zeny, a to jak po spanku, tak po spankové deprivaci.
Z korelace mezi pozitivnimi a negativnimi emocemi plyne signifikantni rozdil. Skére po
deprivacni noci se vyrazné zvysilo jak u Zen, tak u muzi, coz potvrzuje dalsi nasi hypotézu.

V zékladnim dotazniku, ktery byl souc¢asti kazdého testovani, participanti odpovidali na otazku,
zda jsou kufaci nebo jestli konzumovali kofein/alkohol 24 h pted testovanim ( 1 kdyz nesm¢li,
pro jistotu jsme tuto otdzku nevynechali). Tato proménnd do analyzy dat zakomponovana
nakonec nebyla, z divodu velmi nizkého poctu kuiakd alidi konzumujici kofein pied
testovanim (coz je jedin¢ dobie a pokud nelhali, vysledky by nemély byt zkresleny).

Jednou z limitaci provedenych experimenti bylo nezahrnuti dalSich potencialné zavadgjicich
proménnych do analyz. Vykony muzi a Zen mohly byt ovlivnény naptiklad jejich chronotypem,
Vv piipad€ zen i naptiklad fazi menstruacniho cyklu. Tyto proménné by mély byt zatfazeny do
dalSich analyz, ptipadné dalSich experimentd.

V ptipad€ obohaceni vyzkumu 0 psychologicky test s pfifazovanim emoci by bylo zapotiebi
sehnat n¢kolik nezavislych lidi, ktefi by objektivné zhodnotili kazdou emoci tak, ze by ke kazdé
emoci na Skalach pozitivity a aktivizace (od (1) nejvice pozitivnich po (5) nejvice negativni —
5 a od (1) nejvice aktivizujicich po (5) nejvice tlumici) pritadili dané ¢islo a na zaklad¢ jejich
odpovédi by se emoce zprumérovaly. Vysledky by se analyzovaly ve statistice stejné tak jako
pocitacové testy. U téch by se hodnotila jak pfesnost odpovédi, tak reakéni doba. V ptipadé
Ultimatum Game se v souvislosti se spankovou deprivaci hodnoti pro-socialita, tedy jak moc
jsou lidé ochotni kooperovat s ostatnimi, protoze vétsi, se spankovou deprivaci spojené zmény,
by mohly mit, vzhledem k neustale se zvysujici spankové deprivaci ve spole¢nosti, velky dopad
na fungovani nasich komunit a statu.

7 ZAVER

V mé praci jsme se zaméfila na spankovou deprivaci, jak ovliviiuje nase Zivoty z hlediska
kognitivnich funkci a fyzického vykonu. Mym cilem bylo zjistit, zda spankové deprivovani
studenti budou mit odlisné vysledky co se afektl tyce. Vyzkumem na 68 dobrovolnicich jsem
zjistila, Ze Zeny maji vétsi tendenci pfifazovat negativnéj$i emoce nez muzi. Deprivacni noc
vyrazné¢ ovlivnila stupen ospalosti a vzdjemny vztah pozitivnich i negativnich emoci pied i po
spankové deprivaci. V dal$im vyzkumu bude tieba vyhodnotit i ostatni pouZité testy, piipadné
zahrnout do analyz o potencialni zavad¢jici faktory, jako chronotyp testovanych osob.
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