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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva problematikou sideropenické anémie. Teoreticka ¢ast prace po-
pisuje fyziologii krve a jeji slozeni, zakladni rozdéleni anémii se zamétenim na sideropenic-

kou anémii, vyskyt Zeleza v organismu a pfirozené zdroje Zeleza v potrave.
Cilem bakalaiské prace je zjistit, do jaké miry jsou o sideropenické anémii informovany stu-
dentky stfednich Skol.

Prakticka Cést je stanovena na zakladé anonymniho dotaznikového Setfeni. Zjisténé udaje

jsou zpracovany do grafii a tabulek, vysledky jsou shrnuty v diskuzi a zavéru prace.

Klicova slova: sideropenicka anémie, krev, Zelezo.

ABSTRACT

This bachelor thesis concerns with the problem of iron deficiency anemia. The theoretical
part describes the physiology of blood and it’s composition, basic division of anemia with a
focus on iron deficiency anemia, presence of iron in the organism and the natural sources of

iron in the diet.

The aim of this bachelor thesis is found out the information of secondary school students

about this topic.

The practical part is determined based on an anonymous questionnaire survey. Observed
data are processed into graphs and tablets, the results are summarized into the discussion

and consclusion.

Keywords: iron deficiency anemia, blood, iron.
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UvVOD

Chudokrevnost neboli anémie vzniké z rtiznych pti¢in. U nemocného, ktery chudokrevnosti
trpi, nachazime snizeny pocet ¢ervenych krvinek, nizky hematokrit a snizenou hodnotu he-

moglobinu.

Anémie z nedostatku Zeleza, sideropenickd anémie, patii mezi nejc¢astéjsi anémie. Tato ané-
mie mize vznikat z nékolika pfi¢in. Jednou z nich je nedostate¢ny piijem zeleza v potrave,

at’ uz Spatnou vyzivou nebo nedostateCnym vsttebavanim.

Cilem této prace je proto zjistit informovanost studentek stiednich $kol o sideropenické
anémii a ptfirozenych zdrojich zeleza. Studentky také urci potraviny a napoje, které¢ svym
slozenim pozitivné €1 negativné ovliviiuji vstiebavani zeleza.

Bakalaiska prace je rozdé€lena do dvou Casti. Teoretickd Cast se zabyva problematikou ané-
mie z nedostatku zeleza. V praktické ¢asti, ktera je stanovena na zakladé anonymniho do-

tazniku, porovname informovanost studentek stiedni zdravotnické skoly a stfedni Skoly ho-

telové a sluzeb.
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. TEORETICKA CAST
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1. KREV

Krev je tekutd tkan slozena z krevnich bun¢k= formovanych elementti (¢ervené a bilé krvin-
ky, krevni desticky) v krevni plazmé. Je soucasti extracelularni (mimobunécné) tekutiny

(Rokyta, 2003, s 65).

Krev ptendsi kromé dychacich plynti a zivin také hormony ze zlaz s vnitini sekreci do cilo-
vych orgéni a buiiky imunitniho systému do mist boje s infekeci. Krev také poméha pii udr-
zeni regulace télesné teploty, podili se na stalosti vnitiniho prostiedi= homeostaze a svij
staly objem udrzuje prostfednictvim hemostatickych systémii uplatiujicich se naptiklad pii

krvaceni (Marieb, 2005, s 504).

1.1 SlozZeni krve

I kdyz se krev pti pohledu prostym okem jevi jako hustd homogenni tekutina, mikroskopic-
ké vySetteni odhali, ze obsahuje tekuté 1 bunécné slozky. Krev je specialnim typem pojivové
tkédné- krevni bunky (formované elementy) jsou rozptyleny v tekuté plazmé (Marieb, 2005,

5 504).

1.1.1 Krevni plazma

Krevni plazma je vodny roztok organickych a anorganickych latek. Tvoii 5 % hmotnosti u
dospélého ¢lovéka, coz je 2,5 — 3,5 . Z celkového objemu plazmy piipada na vodu 91 — 92

%, zbytek na rozpusténé latky.

Anorganické latky: hlavnim kationtem je sodik, hlavnimi anionty jsou chloridy a bikarbonat.
Dal$im vyznamnym kationtem je vapnik. Krevni plazma obsahuje i jiné anorganické latky-

draslik, zelezo, jod aj.

Organické latky krevni plazmy tvoii lipidy, cukry, bilkoviny, kyselina mocova, mocovina,

aminokyseliny (Rokyta, 2003. s 65).

V plazmé se nachazeji tii hlavni typy bilkovin: fibrinogen, albuminy, globuliny. Fibrinogen
se ucastni chemické reakce pfi procesu srazeni krve. Albumin vdZe vodu a pomaha tak udr-
zovat osmoticky tlak plazmy. Globuliny zahrnuji transportni latky pro méd’, Zelezo a tuky a

protilatky.
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Pokud nechame krev v klidu stat, plazmatickou reakci zvanou koagulace (sraZeni) se vytvo-
i1 srazenina z krevnich bun¢k a ¢ira tekutina- sérum. Sérum je tedy plazma vznikla odstra-

nénim faktoru srazlivosti (Marieb, 2005, s 504).

1.1.2 Formované elementy

Krevni buiiky neboli formované elementy maji neobvyklé vlastnosti. Cervené krvinky, které
neobsahuji jadro ani organely, spolu s krevnimi destiCkami, které jsou pouhymi bunéénymi
ulomky, nejsou pravymi buiikami. VéEtSina krevnich bunék neni schopna se dale délit a jejich
zivotni cyklus trva nékolik hodin az né€kolik mesict. Po svém zaniku jsou nahrazeny novymi

bunkami kostni dfené¢ (Marieb, 2005, s 505).

1.1.2.1 Cervené krvinky

Cervené krvinky neboli erytrocyty jsou bezjaderné buiiky bikonkavniho diskového tvaru o
prumérné velikosti 8 mm v pruméru. Jejich primérnd délka Zivota je 120 dnti. U muzi je
podet cervenych krvinek 5,1 az 5,8 milionu v mm® a u Zen 4,3 aZ 5,2 milionu. Jsou nejpo-

¢etn€jSimi formovanymi elementy v lidské krvi (Rokyta, 2003, s 66).

Na svém povrchu maji erytrocyty plazmatickou membranu, neobsahuji jadra ani organely.
Jejich cytoplazma je naplnéna molekulami hemoglobinu, transportnimi bilkovinami pro kys-
lik. Molekula hemoglobinu je tvofena ze Ctyi fetézci aminokyselin, které obsahuji atom ze-

leza, na ktery se vaze kyslik (Marieb, 2005, s 505).

1.1.2.2 Bilé krvinky

Bilé krvinky neboli leukocyty maji rozhodujici vyznam pro imunitu organismu, a to i pfesto,
7e se v krvi nachazeji v mnohem mensim podtu nez erytrocyty (4 000 az 11 000 v mm? kr-
ve). Jejich tvar je pfiblizné kulovity a mezi krevnimi buitkami jsou jedinymi Gplnymi burka-
mi s obvyklymi organely a jadrem.

Bilé krvinky tvoii pohyblivou armadu chranici télo proti virim, bakteriim a parazitim.

Funkce cervenych krvinek je omezena sténou krevnich cév, proti tomu bilé krvinky jsou
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Vv piipadé pfitomnosti infekce schopny vstupovat i do pojivové tkdné¢ mimo krevni ob¢h.

Tento proces se nazyva diapedéza (Marieb, 2005, s 506).
Podle ptitomnosti granul v cytoplazmé se déli na:

- granulocyty — neutrofilni, eozinofilni a bazofilni,

- agranulocyty — lymfocyty a monocyty.

Délka Zivota leukocytt je rozdilna, od n€kolika hodin aZ po cely lidsky zivot. Jejich pocet se
méni s vékem, kolisa v zavislosti na télesné aktivité, piijmu potravy a denni dob¢. Nejvice je
Vv krvi neutrofilnich granulocytt, jejichz hlavni funkci je pohlcovani latek (fagocytoza). Stej-
n¢ jako eozinofilni granulocyty a monocyty jsou schopny vycestovat z krevniho tecisté (dia-
pedeze) a shromazd’ovat se v tkani naptiklad v misté zdnétu. Pti alergickych a parazitarnich

onemocnénich se pocet eozinofilnich granulocyti zvySuje (Rokyta, 2003, s 68).

1.1.2.3 Krevni desticky

Krevni desticky neboli trombocyty jsou bezjaderné okrouhlé Castice obsahujici v cytoplazmé
rizné typy vackl (granul). DestiCky jsou 10x az 12x méné pocetné nez erytrocyty. Délka
jejich Zivota je 10 — 12 dni. Vznikaji odlamovanim z velkych bunék - megakaryocytii (ma-
tefskd bunka lokalizovand v kostni dieni). Trombocyty se uplatiluji ptfi zastavé krvaceni

(hemostaze) (Rokyta, 2003, s 69).

1.2 Vznik a vyvoj krevnich elementu

Proces tvorby krevnich elementl se nazyvad krvetvorba - hemopoéza nebo hematopoéza,

zacina v embryonalni fazi a pokracuje cely Zivot (Marieb, 2005, s 512).

Zakladem vyvoje vSech krevnich bun€k jsou buniky kmenové, které se u dospé€lého cloveka
nachazi v kostni dieni (u plodu a novorozence i v jatrech a slezin¢). Kmenové buriky jsou
schopny sebeobnovy a diferenciace v dalsi typy bunék, které jsou vychozimi butikami pro
vyvoj jednotlivych typii krevnich elementd. Hemopoéza je sloZity proces, ktery vyzaduje
nejen vhodné prostiedi (kostni dfen), pfisun latek potiebnych ke stavbé (zelezo, kyselina
listova, vitamin B;), ale také pritomnost hormont a rastovych faktorti, které se podileji na

diferenciaci kmenovych bunék a stimuluji vyvoj krevnich elementti (Rokyta, 2003, s 69).
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Jak bylo vySe uvedeno, vSechny krvinky vychazeji z jednoho typu bun¢k- z krevni kmenové
buniky neboli pluripotentni hematopoetické kmenové buiiky. Tyto bunky tvofi linii prekur-
zorovych bun¢k, ze kterych se potom vyviji fada dalSich krevnich bun¢k. Ptimo z krevni
kmenové bunky vznikaji lymfatické a myeloidni kmenové buriky. Z lymfatickych kmenovych
bunék vznikaji lymfocyty, myeloidni kmenové burky jsou pfedchidci vSech ostatnich typta
bun¢k (Marieb, 2005, s 513).

1.2.1 Vznik ¢ervenych krvinek

Erytrocyty béhem vyvoje v kostni dfeni ztraceji jadro a bunééné organely, tvofi se v nich
hemoglobin. Na fizeni tvorby Cervenych krvinek se podili erytropoetin — hormon, ktery se
tvofi v ledvinach a krvi se prendsi do kostni dfené. Jeho tvorby ovliviiuji pohlavni hormony

— estrogeny ji tlumi, testosteron ji naopak stimuluje (Rokyta, 2003, s 70).

Cervené krvinky vznikaji pfi procesu zvaném erytropoéza diferenciaci pluripotentni kmeno-
vé bunky. Builka prochazi fadou vyvojovych stadii. Poslednim vyvojovym stadiem je retiku-
locyt, z néhoz se po vypuzeni jadra stava plné funkéni erytrocyt (Pecka, 2006, s 78).

1.2.2 Vyvaoj bilych krvinek
Granulocyty se diferencuji do jednotlivych typt vlivem rastovych faktort.

Monocyty po ukonceném vyvoji vstupuji do krevniho ob¢hu, kde setrvavaji pouze kratkou
dobu (2 az 3 dny). Poté vstupuji do tkéni, kde se méni na nejvétsi lidské krvinky schopné
fagocytozy (tkdnoveé makrofagy).

Lymfocyty jsou zvlastni skupinou bilych krvinek. Jejich vyvoj za¢ina v kostni dfeni. B- lym-
focyty se v kostni dieni vyviji i nadale. Po opusténi kostni diené se usazuji v lymfatickych
tkanich. Druhym typem lymfocytl jsou T- lymfocyty. Ty kostni dfen opousti a jejich vyvoj
pokracuje v brzliku (Rokyta, 2003, s 70).
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1.3 Krevni skupiny

Vsechny bunky lidského organismu maji na bunééné membrané pritomné latky antigenni
povahy (lipoproteiny, bilkoviny, polysacharidy, glykoproteiny). Imunitni systém se aktivuje,
pokud je antigen rozpoznan jako télu cizi. Erytrocyty do riznych krevnich skupin mtizeme
rozd¢lit podle piitomnosti urcitého antigenu (aglutinogenu) na bunééné membrané. Agluti-

nogeny jsou komplexni chemické slouceniny urcujici antigenni vlastnosti erytrocyta.

Na zacatku stoleti byly popsany krevni skupiny systému ABO. Objeviteli krevnich skupin u
Cloveéka byli prazsky profesor Jan Jansky (1873 — 1921) a vidensky I¢kat Karl Landsteiner
(1868 — 1943) (Rokyta, 2003, s 70).

1.3.1 Systém ABO (H)

Na zaklad¢ pritomnosti aglutinogend A, B, H rozdélujeme Cervené krvinky do ¢tyt zaklad-

nich krevnich skupin:
1. krevni skupiny A
2. krevni skupina B
3. krevni skupina AB
4. krevni skupina 0 (nema ani aglutinogen A, ani aglutinogen B, ale aglutinogen H).

V krevni plazmé ma systém ABO pfitomny piirozené protilatky (imunoglobuliny), které jsou
oznaceny aglutininy anti-A, anti-B. Plati zde Landsteinerovo pravidlo, Ze v krevni plazmé

nejsou piitomné aglutininy proti vlastnim aglutinogentim.

Tabulka 1: Krevni skupiny (Rokyta, 2003, s 71)

Krevni skupina | Aglutinogen Aglutinin

A A anti-B

B B anti-A

AB A B

0 H anti-A, anti-B

Zjisténi krevnich skupin je zalozeno na reakci (aglutinaci) mezi aglutininem a antigenem.

Skupinové neznamé Cervené krvinky reaguji vzdy s pfislusSnym aglutininem. Naptiklad po-
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kud erytrocyty ponesou antigen B, reagovat budou s aglutininem anti-B, a ne s aglutininem
anti- A.

Nejvice je v Ceské republice (a ve stiedni Evropé) zastoupena krevni skupina A — 41 %,
krevni skupina 0 — 38 % je nasledujici, krevni skupina B — 14 % a AB — 7% (Rokyta, 2003,
s 72).

1.3.2 Rh systém

Lokalizace dalsich aglutinogenti na membrané erytrocyti je podkladem systému Rh. Agluti-
nogeny jsou oznaceny pismeny C, D, E, ¢, d, e. Antigen D ma nejsilnéj§i antigenni vlastnosti
a je ptitomen u 85 % lidské b&losské populace a tito lidé jsou oznacovani jako Rh* (pozitiv-

ni). Lidé, ktefi antigen D nemaji, jsou oznaCovani jako Rh™ (negativni).

Rh systém nema v plazmé pfirozené protilatky. Anti-D protilatky vznikaji az po kontaktu

krve Rh jedince s krvi Rh" (Rokyta, 2003, s 72).
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2. ANEMIE

Anémie neni onemocnéni, ale syndrom ptiznakd, ktery vznika z rtiznych pfic¢in. Je charakte-
rizovany snizenim koncentrace krevniho barviva hemoglobinu pod 135 g/l u muzi a u Zen

pod 120 g/, hematokritu a po&tu ¢ervenych krvinek (Safrankova, 2006, s 91).

Anémie patii k nejc¢astéjSim chorobnym staviim. Podle Svétové zdravotnické organizace
(WHO) 30 % lidstva postihuje chudokrevnost v dtsledku chybéjici spravné vyzivy tzv. nu-
tricni anémie.

Klinické ptiznaky chudokrevnosti souvisi s nedostatecnym zasobovanim tkani kyslikem a
s jejich poruchou prokrveni. Intenzita téchto pfiznaka zavisi nejen na hodnoté hemoglobinu-
tj. na stupni anémie, ale i na rychlosti jejiho vzniku. Vznika-li anémie pomalu, mohou se
v organismu uplatnit tzv. kompenza¢ni mechanismy, které umozni organismu pfizpusobit se

na niz$i hodnoty hemoglobinu.
Ke kompenzacnim ptiznakiim fadime:

a) posun disocia¢ni kiivky smérem doprava kvili zvySené hlading 2,3 difosfoglyceratu
v ¢ervenych krvinkach, jde o bezprosttedni a citlivou reakci na nedostatek kysliku ve
tké&nich (hypoxii)

b) presun krve ze tkani méné citlivych na nedostatek kysliku (ledviny, kiize)

€) zvySeni minutového vydeje snizenim viskozity krve pii chudokrevnosti; tachykardie
vznikne u zdravého jedince pii poklesu hemoglobinu pod 80 g/l, u kardiakii uz pii
vys$ich hodnotéach

d) zvySenim tvorby erytrocytu diky zvySené tvorb&é hormonu erytropoetinu- obrat
Vv kostni dfeni se mize zvysit pouze za urcitych podminek (dostatek Zeleza a ostat-

nich nutri¢nich faktort) az desetkrat (Penka, 2001, s 13).

Chudokrevnost se vétSinou rozviji postupné, proto se na ni lidé adaptuji a jsou schopni ji
dlouho tolerovat. Pokud poklesne hematokrit pod 0,20, vétSinou maji potiZze vSichni ne-

mocni. Ptiznaky, které se objevuj:
- sniZena fyzickd vykonnost, spavost a tinava
- dyspnoe, palpitace, tachykardie, huceni v usich

- bledost sklér a kuze
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- glositida- hladky a leskly ¢erveny jazyk
- koilonychie- lamavé, ttepivé nehty
- Sedivéni vlasi

- bolesti hlavy (Safrankova, 2006, s 93)

2.1 Déleni anémii

2.1.1 Déleni dle morfologie

Od roku 1934 je pouzito déleni anemickych syndromti na makrocytarni, normocytarni a mi-
krocytarni. Toto déleni se stalo Siroce uzivanym po zavedeni hematologickych analyzator
krevnich bun¢k umoznujicich presné méteni jednotlivych parametri, které popisuji cervenou
slozku periferni krve- nejen pocet Cervenych krvinek, hematokrit, hladinu hemoglobinu, ale i
sttedni objem erytrocytii (MCV- mean corpuscular volume), stfedni obsah hemoglobinu
v erytrocytu (MCH- mean corpuscular hemoglobin), $ifi distribuce erytrocyta (RDW- red
cell distribution width) a stfedni koncentraci hemoglobinu v erytrocytu (MCHC- mean cell

hemoglobin concentration).

Anémii na makro-, normo- a mikrocytarni délime podle MCV, na hypochromni a nor-
mochromni podle MCH respektive MCHC (Penka, 2001, s 14).

2.1.2 Déleni dle etiopatogeneze

Etiopatogenetické déleni znamena déleni chudokrevnosti podle zplisobu vzniku a pficiny.
Zjisténi pfi¢iny je naprosto nezbytné pted zahajenim terapie nemocného (Penka, 2001,

s 14).

Rozd¢leni:
a) anémie z poruchy tvorby ¢ervenych krvinek- perniciézni, sideropenicka
b) anémie z utlumu erytropoézy

C) anémie z poruchy znovuvyuziti zeleza
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d) anémie z utlumu kostni diené (aplasticka)
e) anémie z nadmérné ztraty erytrocytii- hemolyticka

f) anémie z krevnich ztrat- posthemoragicka (Safrankova, 2006, s 92)

2.2 VySetirovaci metody pri podezieni na sideropenickou anémii

1. Anamnéza- piedchorobi. Lékat se dotazuje pacienta na onemocnéni v rodiné (rodin-
na anamnéza - RA), na jeho nyné&jSi onemocnéni, operace, Urazy (osobni anamnéza —
OA), zen se pta na porody, potraty, menstruaci (gynekologickd anamnéza — GA),
zajima se také o pracovni a socidlni poméry (pracovni a socidlni anamnéza — PA,
SA). Dotaz na alergii se uvadi jako alergickd anamnéza (AA), na 1éky jako farmako-
logicka anamnéza (FA). Nejdulezitési jsou soucasné obtize pacienta a ptiznaky do-

savadniho onemocnéni, jejich vyvoj, intenzita, presny popis (Vokurka, 2008, s 50).

2. Fyzikélni vySetteni- lékaiské vySetfeni umoziujici zhodnoceni objektivnich pomérta
na téle pacienta a jejich odchylky. Vysetteni vyuziva lidskych smysli. VySetiujeme
pohledem (aspekce), pohmatem (palpace), poklepem (perkuse) a poslechem
(auskultace). Vysledky fyzikalniho vySetieni spolu s anamnézou pacienta a jeho sub-
jektivnimu ptiznaky jsou zékladem stanoveni diagndzy a vychodiskem dalSich jiz ci-

lené zamétenych diagnostickych postupti (Vokurka, 2008, s 337).

3. Odbér krve na hematologii- krevni obraz a diferencidl umoziuji ziskat piehled o
urovni hemopoézy (krvetvorby) a o nekterych chorobéch krve a infekcich. Diferen-
cial stanovuje pocet bilych krvinek. Dopliiuje se také stanoveni retikulocytt (Vokur-
ka, 2008, s 551).

4. Odbér krve a moce na biochemii- je soucasti laboratorniho vySetteni, které dava in-
formace o stavu organismu a organll. Stanovuje pfitomnost a koncentraci urcitych
latek ¢i aktivity enzymi. Pti podezieni na sideropenickou anémii vySetiujeme v Krvi
plazmatické Zzelezo, transferin, feritin, CRP, ionty, ureu, kreatinin, kyselinu moco-
vou, jaterni testy, albumin, celkovou bilkovinu, LDH, hormony $titné Zlazy (\Vokur-

ka, 2008, s 122).
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10.

11.

12.

Odbér krve na sedimentaci (FW)- je jednim z nejjednodussich a nejbéznéjSich vyset-
feni. Hodnota sedlivosti ¢ervenych krvinek byva zvysend u zanétl, bakterialnich in-
fekei 1 u anémie. VySetieni neni specifické, miize vSak upozornit na probihajici cho-

robny proces (Vokurka, 2008, s 922).

VySetieni stolice na okultni krvaceni- k anémii z nedostatku Zeleza mohou vést
dlouhé nepatrné ztraty krve, naptiklad u kolorektalniho karcinomu (Vokurka, 2008,
s 729).

Gastroskopie- endoskopické vysetieni jicnu, Zaludku a duodena. Metoda slouZi
k diagnoze krvaceni do traviciho traktu, peptickych viedu, nadort aj. (Vokurka,

2008, s 344).

Kolonoskopie- endoskopické vySetieni tlustého stieva (Vokurka, 2008, 533).
Gynekologické vySetieni u Zen

Ultrazvuk bficha a ledvin

VysSetieni na celiakii- onemocnéni, které zpuisobuje poruchu vstiebavani ve stievech.
Jeho podstatou je nesnasenlivost glutenu. Pfiznaky malabsorbce (anémie, prijmy,
hubnuti aj.) se objevuji po poziti potravin s obsahem lepku a po jeho vylouceni ze
stravy mizi (Vokurka, 2008, s 159).

Resorp¢ni kiivka Zeleza- hodnoty Zeleza jsou pii normalnim vsttebavani 1 a 2 hodiny

po podani 200 mg Zeleza nejméné o 100 % vyssi nez hodnota pted podanim (Adam,

2007, s 38).

2.3 Anémie z poruchy tvorby ¢ervenych krvinek

Proto, aby byla tvorba ¢ervenych krvinek v kostni dieni spravna a dostatecna, vyZaduje do-

statek stavebnich a usmérnujicich latek. Nékteré z nich dostava organismus v potrave, jiné si

vytvaii sam. Zévaznou pficinou vzniku anémie je nedostatecna vyziva.

Latky pottebné pro krvetvorbu:

a) Zelezo. Je vyznamnou slozkou hemoglobinu, &erveného krevniho barviva.

b) Kyselina listova a vitamin By,.
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c)

d)

f)
9)

Erytropoetin. Hormon tvotfeny hlavné v ledvinach. Ma povzbuzujici ucinek na kostni
dfen a jeho tvorba se zvySuje pii nedostatku kysliku, po zvySeném rozpadu cerve-

nych krvinek, pfi n€kterych nadorech ledvin a pti krvaceni.

Hormony. Na tvorbu erytrocytti ma povzbuzujici t¢inek hormon §titné Zlazy tyroxin,

androgeny- muzské hormony, hormony nadledvin a hormony adenohypofyzy.

Vitaminy. Kromé vitaminu B, se krvetvorby ucastni 1 vitamin C a pyridoxin (vita-

min Be)
Bilkoviny. Jsou stavebnimi latkami vSech bunék, tedy 1 krevnich.

Stopové prvky. Méd’, mangan. (Find'o, 1980, s 286).

2.4 Sideropenicka anémie

Sideropenie neboli nedostatek Zeleza v organismu je nasledkem nerovnovahy mezi piijmem

zeleza a jeho vydejem v organismu, tedy je nasledkem dlouhodobé negativni bilance tohoto

prvku v organismu. Sideropenicka anémie je koneénym stadiem sideropenie. Je charakteris-

ticka poruchou syntézy hemoglobinu zptisobenou nedostatkem Zeleza a dochazi ke snizeni

saturace Cervenych krvinek hemoglobinem a ke sniZeni jejich stfedniho objemu. Cervené

krvinky jsou malé, bled¢ a tudiz se jednd o mikrocytarni hypochromni anémii (Kozak, 2001,

s 57).

Pri¢iny nedostatku Zeleza:

a)

b)

krvaceni:
urogenitalnim Gstrojim (menstruaci- hypermenorea)

GIT (jicnové varixy, viedova choroba gastroduodena, karcinomy, polypy, hemoroi-

dy, ulcer6zni kolitida)

hemodialyzou

hemoglobinurii (pfitomnosti hemoglobinu v mo¢i disledkem nadmérné hemolyzy)
dychacim ustrojim- hemoptyza

odbéry krve diagnostické ¢i darcovstvi krve

nedostate¢ny ptivod Zeleza:
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podvyziva, malnutrice- vegetarianstvi

maldigesce (porucha traveni zpiisobena poruchou rtiznych organi GIT)
malabsorbce- celiakie, resekce Zaludku

zvysena potieba Zeleza v organismu:

rust

téhotenstvi (Klener, 2003, s 25)

Nedostatek Zeleza vznika obvykle pomalu a rozliSujeme u néj tfi stupné vyvoje:

prelatentni stadium- zasoby Zeleza v téle klesaji, klesd hodnota feritinu

latentni stadium- zasoby zeleza v téle jsou vyCerpany, snizuje se koncentrace zeleza

V séru

manifestni stddium- dochazi k rozvoji sideropenické anémie, snizuje se hladina he-

moglobinu a dochazi k utlumu erytropoézy (Chrobak, 2003, s 588).

2.4.1 Klinické priznaky

Mezi nespecifické pfiznaky patii podrazdénost, inava, dyspnoe, bolest hlavy, palpitace, za-

vrat¢ aj.

Specifickymi piiznaky jsou:

neuromuskuldrni poruchy: snizeni svalové vykonnosti, poruchy chovéni — ztrata po-

zornosti a zjmu

tiepeni a lamani nehtl az koilonychie, paleni jazyka, poruchy polykani, zanéty slizni-

ce dutiny Ustni
postiZeni ristu u plodt a déti
pojidani neobvyklych substanci = pika: ¢asto omitka, hlina

poruchy imunitniho systému: ¢asté infekce (Penka, 2001, s 18).
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2.4.2 Etiologie a patogeneze

I.  Ztraty zeleza: nejcastéji je negativni bilance v hospodareni zelezem v organismu zput-
sobena krevnimi ztratami. Jde hlavné o ztraty krve u Zen pii menstruaci, proto zeny
predstavuji 90 % nemocnych se sideropenickou anémii. Fyziologické ztraty zeleza u
muzl i u Zen jsou asi 1,0-1,3 mg denné. Zvysenou spotiebu Zeleza maji také té¢hotné
a kojici zeny.

K velkym ztratdm dochazi také travicim Ustrojim. Zdrojem mohou byt jicnové vari-
xy, viedova choroba gastroduodena, ulcerdzni kolitida, hemoroidy, stfevni polypy
aj. Uzivanim salicylatl, glukokortikoidi a nesteroidnich antirevmatik mtze dojit
k chronickému krvaceni. Ztraty zeleza zpusobuji i krvacivé choroby — trombocyto-

penie, hemofilie a trombocytopatie.
I ¢asté odbéry krve a darcovstvi krve mohou vyjimeéné vést k sideropenické anémii.

Il.  Nedostate¢ny piivod zeleza: objevit se miize u nedonosenych nebo rychle rostoucich
déti, u véznl a vegetariant.
Po resekci Zaludku dochazi €asto k malabsorbci. MnozZstvi resorbovaného Zeleza za-
visi 1 na jeho dostupnosti v potravé. Zelezo hemové (z masa) se vstiebava nejlépe —

az 30 %, huie nehemové Zelezo z ovoce, zeleniny, obilnin — 1 az 5 % (Klener, 2003,

s 26).

2.4.3 Laboratorni nalez

vvvvvv

zasob Zeleza jako tzv. manifestni stadium. Vyrazné sniZzené jsou hodnoty hemoglobinu —
pod 110 g/l, MCV erytrocyti pod 80 fl - erytrocyty jsou malé a hypochromni — MCH pod
25 pg.

SniZzeny pocet cervenych krvinek a hemoglobinu pod fyziologickou hodnotu se snizenym
MCH a MCV je indikaci k dal$imu vySetfeni- biochemickému vySetteni krve véetné vazebné
kapacity zeleza, feritinu a transferinu. Diagnozu sideropenicka anémie je mozno vyslovit,

pokud je sniZzena hladina Zeleza i feritinu a zvySena hodnota transferinu.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 26

Pokud prakticky I€kat stanovi hodnotu sideropenickd anémie, je to indikaci k dalSimu vySet-

fovani- patrani po zdroji ztrat zeleza (Adam, 2007, s 38).

Tabulka 2: Normalni hodnoty krevniho obrazu (Adam, 2007, s 37)

Retikulocyty 0,500 - 2,500
Retikulocyty % 25,000 - 75,000
Schistocyty 0 - 4/100 erytrocytl
Leukocyty (WBC) 4,0 - 10,0 x 10" /I
Erytrocyty (RBC) muzi | 4,0 -4,9x 10" /I

Zeny |3,8-5,4x 10/
Hemoglobin (HGB) muzi |130-176 g/l

Zeny |120-160 g/l
Hematokrit (HCT) muzi [0,39-0,51

Zzeny |0,35-0,46
Stredni objem erytrocytd (MCV) 84 - 96 fl
Hemoglobin erytrocytld (MCH) 28 - 34 pg
Koncentrace hemoglobinu v erytrocytu
(MCH) 320 - 370 g/l
Distribuc¢ni Sife erytrocytd (RDW) 10,0-152%
Trombocyty (PLT) 150 - 350 x 10° /I
Stredni objem trombocytl 7,8-11,0fl

2.4.4 Lécba

Terapie sideropenické anémie spociva v odstranéni pii¢iny krevnich ztrat a substituci zeleza
zabezpeCované léky s obsahem Zeleza piedevsim ve formé per os. Pocatecni davka se pohy-
buje kolem 150-200 mg elementarniho Zeleza za den. Aby doslo i k doplnéni zasob Zeleza
v organismu, je lé¢ba preparaty Fe dlouhodoba (3-6 mésicti po vymizeni anémie) (Penka,
2001, s 19).

Vyjimecné pii absolutni intoleranci zeleza v peroralni formé pouzivame preparaty intra-
vendzni nebo intramuskularni. Pouzivaji se také pfi prokdzané malabsorbci a u nemocnych,
kterym peroralni terapie zhorsuje prib&éh onemocnéni (Crohnova choroba, ulcerézni kolitida
aj.) (Klener, 2003, s. 28). Aby nedoslo k pfedavkovani, je nutné vypocitat chybéjici davku

zeleza podle nasledujiciho vzorce (Klener, 2003, s 19).

Potfebna davka Fe (mg) = 150 — pacientiiv Hb g/l) x télesna hmotnost (kg) x 3
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2.4.5 Nezadouci Gcinky preparati Zeleza per os

Ptipravky obsahujici soli zeleza zbarvuji stolici erné a pii vySetieni na okultni krvaceni mo-
hou zpusobit jeho pozitivitu. Ojedinéle mohou vyvolat pocit plnosti a tlaku v nadbtisku,

prijem nebo zacpu (Brevit, 2008, s 245).

2.4.6 Zpusob podavani a zvlaStni upozornéni pri podavani preparati s obsahem Ze-

leza

Preparaty s obsahem Zeleza uzivat na la¢no, pul az hodinu pied jidlem nebo 2 hodiny po jid-

le. K zapijeni je vhodna voda nebo pomerancovy dzus.

Upozornit na interakci s nékterymi potravinami, které vstiebavani Zeleza snizuji- neni vhod-
né souCasné podavani Cern¢ho Caje, kavy, mlécnych produkti, cerealii a potravin bohatych

na vlakninu.

Upozornit na interakci s 1é¢ivy, ktera snizuji vstiebavani zeleza- preparaty s obsahem hoi¢i-

ku, vapniku, zinku, antacida (dodrzet dvouhodinovy odstup).

2.4.7 Nezadouci ucinky injekéniho podani Zeleza

Po rychlé intraven6zni aplikaci se miize objevit zarudnuti v obli¢eji, zavraté, buseni srdce,
bolesti na hrudi aj. Vyskytu téchto nezddoucich u¢inkli mizeme zabranit pomalou aplikaci

ptipravku. Pacient by mél v prib&hu aplikace lezet.

K dals$im nezddoucim ucinkiim miizeme zatradit nauzeu, bolest hlavy, kovovou pachut
Vv Gstech, bolest v misté aplikace, alergickou reakci az anafylakticky Sok (Brevif, 2008, s
1020).
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3. ZELEZO V ORGANISMU

Jednim ze zakladnich stavebnich prvkl pro funkci zivého organismu je Zelezo (Fe). V téle
dospélého Cloveka se nachazi 3,5 az 5 g zeleza, u muzi je obsah vyssi nez u zen. Celkové
mnozstvi zeleza v téle se u kazdého jedince lisi a zavisi na pohlavi, véku, télesné hmotnosti,
stravé, charakteru menstruacniho krvaceni i Zen, pfitomnosti jintho onemocnéni (Penka,

2001, s 15).

V lidském téle se Zelezo muzZe vazat na proteiny, které pak vykonavaji fadu dulezitych funk-

ci. Na proteiny se miize vazat dvéma zpusoby- jako hemové nebo nehemové Zelezo.

Mezi hemové proteiny patii hemoglobin, ktery slouzi k transportu kysliku, myoglobin, ktery
plni dulezitou zasobni funkci kysliku ve svalech. Cytochromy zabezpecuji ptenos elektront
a dalsi enzymy jako oxidaza, katalaza a peroxidaza hraji diilezitou roli pti metabolismu kys-

liku.

Nehemové proteiny vazici zelezo jsou feritin, transferin, hemosiderin a nekteré oxidore-

dukéni enzymy (Pecka, 2004, s 167)

3.1 Zelezo

Zelezo (ferrum, Fe) je kov znamy uz od starovéku, ve slou¢eninach je dvojmocné nebo tro-
jmocné. Mnozstvi Zeleza v organismu je 3,5 az 5 g, z toho vétSina se ve form¢ hemu podili

na vazb¢ a prenosu kysliku (myoglobin, hemoglobin) a na oxidoreduk¢nich reakcich.

Nejvyznamnéj$im zdrojem zeleza v potravé je maso, méné potrava rostlinnd, ze které se ze-
lezo hufe uvoliiuje. Vstiebava se v hornich partiich tenkého stfeva, zejména v duodenu,
prevazné jako Zelezo dvojmocné, nejlepsi je resorpce hemového Zeleza. Vstiebava se asi 10

% ptijatého mnozstvi Zeleza.

V krvi se pfendsi jako trojmocné na transferinu, ktery ptes transferinovy receptor umoziuje
vstup vétsiny Zeleza do bun&k. Zelezo v buiikach je uloZeno ve feritinu, v podob& hemoside-

rinu se hromadi nevyuzita forma zeleza (Vokurka, 2008, s 1130).
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Tabulka 3: Distribuce Zeleza v organismu (Adam, 2007, s 36)

Distribuce zeleza v organismu

Forma Funkce Protein Mnozstvi v g

hemoglobin 2,5-3,0
transport kysliku
myoglobin 0,3
Aktivni zelezo

pfenos elektron( cytochromy, cytochromoxidasa | 0,2

rozklad peroxidu vodiku | katalasa, peroxidasa

Zasobni zelezo feritin, hemosiderin 0,8-1,0

Transportni zelezo transferin 0,003

3.2 Déleni Zeleza

V organismu mizeme Zelezo rozdélit do dvou velkych skupin na Zelezo funk¢ni a trans-

portni a zasobni.
a) funkéni zelezo, které je prevazn€ vazano na porfyritovy kruh. Patii sem:
- hemoglobin

- myoglobin- slouzi k udrzeni stalé priméfené zasoby kysliku ve svalu, strukturou je

velmi podobny hemoglobinu,


http://www.wikiskripta.eu/index.php/Hemoglobin
http://www.wikiskripta.eu/index.php/Myoglobin
http://www.wikiskripta.eu/index.php/Feritin
http://www.wikiskripta.eu/index.php/Hemosiderin
http://www.wikiskripta.eu/index.php/Transferin
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- cytochromy- pfijimaji a uvoliuji elektrony na oxida¢nim fetézci koncicim cy-

tochromoxidazou
- peroxidazy, katalaza

b) transportni a zasobni Zelezo- patii sem transferin, hemosiderin a feritin, tyto formy

zeleza jsou vazané na bilkovinu (Penka, 2001, s 15).

3.3 Prijem Zeleza

Denni strava obsahuje v pruméru 10- 15 mg elementarniho Zeleza, z kterého se za normal-
nich okolnosti vstieba 1 az 1,5 mg, coz je 10 %. Pfi nedostatku Zeleza v organismu se tato

resorpce mize zvysit i na 30 %.

Aby mohlo byt Zelezo z potravy zuzitkovano, musi byt uvolnéni z organické podoby, ioni-
zovat se a redukovat na dvojmocné — Fe,+. Plisobenim kyseliny chlorovodikové a reduk¢-

nich ¢inidel probiha tento proces v zaludku (Penka, 2001, s 16).

3.4 Resorpce Zeleza

Mezi erytroidnimi elementy v kostni dieni, zdsobami Fe v organismu a resorpci Zeleza pies

sliznici stieva existuje urcitd rovnovaha, ktera je regulovana mechanismem zpétné vazby.
Vlastni resorpce ma tii faze:

a) prestup zeleza do sliznice

b) prestup zeleza ze sliznice do plazmy

C) vytvofeni zasob Zzeleza ve sliznici.

Aktivnim transportem probiha ptestup pres sliznici stieva- za 2 aZ 4 hodiny je vétsina vstie-

baného zeleza v krevni plazmé (Lexova, 2000, str. 38).
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3.5 Transport Zeleza v plazmé

Transportni Zeleza zabezpecuje transportni bilkoviny- transferin. V organismu se vyskytuje
asi 2,5 az 3,0 g/l transferinu, ze kterého za normalnich okolnosti je 1/3 nasycena zelezem.
Zbytek tvoii ,,volny* transferin pfipraveny vazat dalsi Zelezo, jakmile se zvysi pozadavky
organismu. Pomér mezi vazanou a volnou kapacitou pro Fe je v organismu pomérné staly,

méni se za chorobnych stavi (Penka, 2001, s 16).

3.6 Zasoby Zeleza

Ve formé feritinu a homosiderinu se v organismu vyskytuje zasobni zelezo (Penka, 2001,

s 16).

Feritin je sféricky protein, ktery slouzi k uloZeni Zeleza v bunice. Jeho koncentrace v Krvi
odrazi velikost zasob zeleza v organismu (je snizena pii sideropenii) (Vokurka, 2008,

s 307).

Homosiderin je bilkovina vznikajici z feritinu obsahujici Zelezo. Vaze piebyte¢né Zelezo a
hromadi se v bunikach pti jeho nadmérném obsahu nebo pifivodu, neuvoliuje ho (Vokurka,
2008, s 388).

3.7 Ztraty Zeleza

Ztraty zeleza z organismu jsou za fyziologickych okolnosti pomérné malé. 1 mg denni se
Vv pruméru ztraci odlupovanim epitelii ze stieva a mocového traktu, takze pfijem a ztraty
Zeleza z organismu jsou vyrovnané. Fyziologicky dochazi k vétSim ztrdtdm u Zen v prib&hu

menstruace- navic 1 mg za den. V t€hotenstvi je také zvySena potieba Zeleza.

Organismus ma moznost branit se nadmérnému mnozstvi Fe podanému pfes trévici trubici
diky zpétnovazebnému mechanismu. OvSem Zelezo podané parenterdlné (intravendzné,
transfuze krve) ma moznost vyluovat se jen ve velmi malé mife. Nadbytek zeleza je ukla-
dan ve tkanich- srde¢ni sval, klouby, jatra a mize vést k vaznému poSkozeni organismu

(Penka, 2001, s 16).
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4. ZDROJE ZELEZA V POTRAVINACH

Zelezo se v potravé vyskytuje v riiznych formach. Nejvice vyuzitelnou formou je forma he-

mova, jejimz zdrojem je maso.

Mezi potraviny bohaté na zelezo patii vnitfnosti, maso, lusténiny, kakao a vejce. Stfedni
obsah Zeleza mivaji ceredlie, ryby, driibez, petrzel, Spenat a ofechy. Chudé na zelezo je nao-

pak mléko, tuky a oleje, brambory a vétSina ovoce.

Absorpci Zeleza mizeme podpofit zvySenym pifjmem vitaminu C, naopak je vhodné vy-

hnout se konzumaci ¢erného ¢aje a kofeinovych napoju (Velisek, 1999, s 82).

4.1 Zdroje Zeleza v potravé
V potravinach se Zelezo nachazi ve dvou formach, jakoZe Zelezo hemové a nehemove.

Hemové Zelezo se nachdzi v zivoCiSnych produktech, zejména v mase, vnitfnostech, mas-
nych vyrobnich a rybach. Tyto produkty jsou hlavnim zdrojem proteini obsahujicich hem, a
to myoglobinu a hemoglobinu. Hemové Zelezo poskytuje 5 az 10 % celkového piivodu ze-

leza ze smiSené stravy. Vyuzitelnost z ni je 20 az 30 %.

Nehemoveé Zelezo je obsazeno predevsim v rostlinnych produktech, vejcich a mlécnych vy-
robcich. Hlavni zdroj této formy Zzeleza pfedstavuji zelenina, ovoce, obiloviny, lusténiny,
vejce a ofechy. Nehemova forma Zeleza je v potravé zastoupena z vice jak 85 %, ale vyuzi-
telnost je velmi nizka (asi jen 1- 10 %) a zavisi na fadé faktort, které ji mohou snizovat ne-

bo naopak zvySovat (Geissler, 2005, s 452).

4.1.1 Faktory zvySujici vstiebatelnost Zeleza

Organické kyseliny. Mezi nejvétsi tzv. posilovace vstiebavani zeleza ze stravy patii vitamin
C, neboli kyselina askorbova. Ptidani 100 mg kyseliny askorbové zvySuje vstiebatelnost ze-
leza ze stravy vice jak 4X. Vstiebatelnost Zeleza zvySuje 1 kyselina citronova, jablecna, mlé¢-

na, vinna a jantarova (Velisek, 2002, s 156).

Vstiebatelnost zeleza dale zvysuji sacharidy, zalude¢ni acidita, peptidy masa a alkohol (Ve-
lisek, 2002, s 183).
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4.1.2 Faktory sniZujici vstiebatelnost Zeleza

Polyfenoly. Tyto latky se nachazeji pfedevsim v rostlinnych produktech. Nejvétsi obsah je
V napojich- ¢aj, kava, vino, nachazi se vsak i v zelenin¢, koteni a obilovinach. S Zelezem vy-
tvari slouceniny, ze kterych se Zelezo nemtize vsttebat. Napft. jeden Salek ¢aje konzumovany

spolu s jidlem snizuje celkovou absorpci zeleza asi o 75- 80 % (Hallberg, 2007, s 34).
Fytaty. Soli kyseliny fytové obsazené zejména v obilovinach, celozrnnych vyrobcich, seme-
nech, lusténindch a ofeSich. S Zelezem vytvareji Spatn€ rozpustné komplexy, diky kterym
nemuze byt Zelezo uvolnéno a absorbovano (Hallberg, 2007, s 41).

Stavelany. Soli kyseliny §tavelové piitomny ve stravé hlavné ve $pendtu, Servené fepé, ka-
pusté, ¢aji, Cokolade aj.

Vstiebatelnost Zeleza dale snizuji fosfaty, vapnik, n€které kovy a bilkoviny, lé¢iva (Hallberg,
2007, s 26).
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II. PRAKTICKA CAST
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5. CILE PRACE

Prakticka cast bakalarské prace se zabyva informovanosti studentek stiednich skol o sidero-
penické anémii.

Cil ¢&. 1: Zjistit informovanost studentek stfedni zdravotnické Skoly a stfedni Skoly hotelové
a sluzeb o sideropenické anémii.

Cil ¢&. 2: Zjistit informovanost studentek sttednich Skol o pfirozenych zdrojich Zeleza.

Cil ¢. 3: Zjistit, zda zvladnou studentky ur€it potraviny a napoje, které svym slozenim pozi-
tivn€ €1 negativné ovliviuji vstitebavani zeleza.

Cil ¢. 4: Srovnat informovanost studentek stfedni zdravotnické Skoly a stfedni Skoly hote-

lové a sluzeb.
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6. METODIKA PRACE

6.1 Charakteristika zkoumaného souboru

Respondentkami byly studentky tfetich a ctvrtych roc¢niku Stfedni zdravotnické Skoly

vvvvv

vvvvv

6.2 Metody ziskavani a zpracovani dat

V bakalaiské praci byly zvoleny cCtyfi cile. K dosaZeni cili a rozboru dat byla pouZzita meto-
da kvantitativniho vyzkumu. Vyzkumné Setfeni bylo provedeno anonymni dotaznikovou

metodou. Ke sbéru dat bylo vytvofeno 14 vyzkumnych otazek a 2 otazky tvodni.

6.3 Organizace Setfeni

Vyzkumné Setfeni bylo provedeno v dubnu roku 2014. Celkem bylo studentkam stfedni
zdravotnické Skoly rozdano 60 dotaznikii, ndvratnost byla 100%. Studentkam stfedni Skoly
hotelové a sluzeb bylo téz rozdano 60 dotaznikl. Vyplnény byly vSechny dotazniky. Vsech
120 dotaznikii bylo spravné vyplnénych a pouzitelnych pro vyzkumné Setteni.

6.4 Zpracovani dat

Udaje byly zpracovany ¢arkovou metodou a data byla uloZena do tabulek. Ke kazdé tabulce
byl vytvoten graf Cetnosti. Byly zpracovany zvlast’ vysledky studentek stfedni zdravotnické
Skoly a zvlast’ vysledky studentek stfedni Skoly hotelové a sluzeb. Vysledky byly zpracovany

v programech Microsoft Word a Microsoft Excel v opera¢nim systému Windows.
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7. PREZENTACE VYSLEDKU VYZKUMNEHO SETRENI

7.1 Uvodni otazky
Polozka ¢. 1: Studujete:
Polozka ¢. 2: Jste studentkou:

Komentar: Z uvedené tabulky 4 a grafu 1 vyplyva, Ze pocet studentek stiedni zdravotnické
Skoly byl roven poctu studentek stfedni Skoly hotelové a sluzeb. Nejvice zastoupené byly

studentky tfetich ro¢niki a to z 67,5 %. Studentek ¢tvrtého ro¢niku bylo 32,5 %.

Tabulka 4: Poéet studentek stfednich kol

Stfedni $kola 3. ro¢nik 4. roénik Celkem

Zdravotnicka 37 23 60
Hotelova a sluzeb 44 16 60

Celkem v % 68 % 32% 100 %

Graf 1: Pocet studentek stiednich Skol

@ Zdravotnicka

B Hotelova a sluzeb

3. rocnik 4.rocnik Celkem
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7.2 Dotaznik

Polozka €. 1: Slysela jste nékdy o anémii z nedostatku zeleza (sideropenické anémii)? Po-

kud ano, uved'te z jakého zdroje.

Komentar: Z tabulky ¢islo 5 vyplyva znacny rozdil mezi informovanosti studentek sttedni
zdravotnické Skoly a stfedni Skoly hotelové a sluzeb. O anémii z nedostatku Zeleza je z cel-
kového poétu 60 respondentek informovano 93 % studentek SZS, ale pouze 25 % studen-

tek SSHS.

Tabulka ¢islo 6 znazornuje zdroje informaci, které studentky uvedly. Na grafu ¢islo 2 vidi-
me, Ze nejveétsim zdrojem informaci studentek stfedni zdravotnické Skoly byla Skola, kam
byla zahrnuta 1 odbornd praxe, na které¢ se studentky téz setkaly s diagndzou sideropenické
anémie.

Studentky stfedni Skoly hotelové a sluzeb vSak Skolu jako zdroj informaci neuvedly ani

V jednom piipad¢€. Zdrojem jejich informaci byla rodina, televize a internet.

Tabulka 5: Informovanost studentek

Polozka &. 1 SZS SSHS
ano 56 = 93 % 15=25%
ne 4=7% 45 =75 %
celkem 60 = 100 % 60 = 100 %

Graf 2: Informovanost studentek

O ano

M ne

sz$ SSHS
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Tabulka 6: Zdroje informaci

zdroj SZ8 SSHS celkem relativni Getnost
v %
Skola 45 0 45 64 %
internet 1 5 6 8 %
televize 2 3 5 7%
rodina 3 4 7 10 %
ostatni (kama- 5 3 8 11 %
radka, I€kar)
Graf 3: Zdroje informaci
O skola
50
40 +
B internet
30 1+
20 — O televize
10
0 ._l_-_ O rodina
SZ3 SSHS




UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 40

Polozka €. 2: Co si myslite, Ze zplisobuje anémii z nedostatku zeleza? (je mozné oznacit i

vice odpovédi)

Komentar: Na prvnim misté byla v této otdzce odpovéd’ pod pismenem a) vegetarianstvi a
to v27 %. Druhd byla odpovéd’ d) nedostatek ovoce a zeleniny s 25 %. Na tfetim misté

oznacilo nejvice studentek odpovéd ¢) silné menstruacni krvaceni s 16%.
Vsimnout si miizeme, ze ostatni odpoveédi maji témét stejné procento odpoveédi.

Tabulka 7: PFi¢iny anémie

Polozka ¢. 2 SZS SSHS celkem relativni Getnost
v %
vegetarianstvi 40 24 64 27T %
zvysena kon- 10 13 23 9%
zumace tu¢nych
jidel
silné menstru- 30 8 38 16 %

acni krvaceni

nedostatek ovo- 34 27 61 25 %
ce a zeleniny
konzumace al- 12 8 20 8 %
koholu
darcovstvi krve 15 7 22 9%

kouteni 11 3 14 6 %
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Graf 4: Pri¢iny anémie

SSHS

O vegetariadnstvi

M zvySena
konzumace
tucnych jidel

[ silné menstruacni
krvaceni

0 nedostatek ovoce
a zeleniny

B konzumace
allcahanln
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Polozka ¢. 3: Cim si myslite, Ze se anémie z nedostatku Zeleza projevuje? (je mozné oznacit

1 vice odpovedi)

Komentar: V této otazce se studentky obou stiednich Skoly shodly na tom, ze ptiznakem

anémie z nedostatku Zeleza je unava. Tuto odpovéd’ zvolilo 35 % respondentek.

Na druhém a tietim misté byly bolesti hlavy a tfepeni a 1damani nehtti. Dusnost uvedlo pouze

6 % respondentek.

Tabulka 8: Projevy anémie

Polozka €. 3 SZS SSHS celkem relativni ¢etnost
v %
unava 56 45 101 35%
prijem 4 4 8 3%
zacpa 10 3 13 4 %
dusnost 15 1 16 6 %
kiece v biise 9 15 24 8 %
bolesti hlavy 41 27 68 24 %
tfepeni a lamani 44 14 58 20 %

nehtl

Graf 5: Proievy anémie

O danava
60 -
50 1] H prijem
40 1| i
O zacpa
30 1]
20 4 O dusnost
10 B kiede v biige
0 4
SZS SSHS O bolesti hlavy
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Polozka €. 4: Myslite si, ze existuje ucinnd prevence pied anémii z nedostatku zeleza? (po-

kud ano, uved'te jaka)

Komentar: 62,5% respondentek si mysli, Ze existuje ucinnd prevence pied anémii z nedo-
statku zeleza. 37,5 % studentek si mysli opak. Odpovéd’ b) ne uvedlo vice studentek stiedni

Skoly hotelové a sluzeb.

Nejvice respondentek (58 %) uvadelo jako ptiklad prevence sideropenické anémie stravu
bohatou na Fe. Déle studentky uvadély vitaminy s obsahem Fe. Uvadéna byla také vyvazena
strava, spravnd zZivotosprava a jedna studentka stfedni zdravotnické Skoly uvedla jako pre-

venci anémie z nedostatku Zeleza i kontroly Fe v krvi.

Tabulka 9: Prevence anémie

Polozka ¢. 4 S7ZS SSHS celkem relativni etnost
v %
ano 41 34 75 62,5 %
ne 19 26 45 37,5%

Graf 6: Prevence anémie

50

O ano
M ne

sz$ SSHS
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Tabulka 10: Ptiklady prevence anémie

Prevence SZS SSHS celkem relativni Getnost
Vv %
strava bohata na 26 20 46 58 %
Fe
vitaminy s obsa- 9 11 20 25 %
hem Fe
ostatni (vyvaze- 8 5 13 17 %
na strava,

spravna zivo-
tosprava, kon-

troly Fe v krvi)

Graf 7: Priklady prevence anémie

30+

251

20

151

sz$

SSHS

O strava bohata na
Fe

B vitaminy s
obsahem Fe

O ostatni (vyvazena
strava, spravna
Zivotosprava,
kontroly Fe v krvi)
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Polozka €. 5: Jak myslite, ze se anémie z nedostatku Zeleza vySettuje?

Komentar: Zde se studentky shodly v 90% na tom, Ze anémie z nedostatku zeleza se vySet-

fuje odbérem krve. Z celkového poctu 120 respondentek uvedlo odpovéd’ b) punkci kostni

dené 11 studentek. Pouze jedna studentka SSHS uvedla odpovéd’ a) gynekologickym vy-

Setfenim. Zadna z respondentek neuvedla odpovéd ¢) rentgenem.

Tabulka 11: Diagnostika anémie

.

PoloZka ¢. 5 SZS SSHS celkem relativni etnost
Vv %
gynekologickym 0 1 1 0,8 %
vySetfenim
punkci kostni 7 4 11 9,2%
drfené
rentgenem 0 0 0 0%
odbérem krve 53 55 108 90 %

Graf 8: Diagnostika anémie
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PoloZzka €. 6: Jak si myslite, ze se anémie z nedostatku zeleza 16¢i? (je mozné oznacit i vice

odpovédi)

Komentar: Studentky stiedni zdravotnické Skoly i stfedni Skoly hotelové a sluzeb nejvice
uvadely, ze anémie z nedostatku Zeleza se 1é¢i upravou jidelniCku a uzivanim 1ékt. Tyto dveé

odpovedi mély 49 a 48 %.

Pouze dvé studentky SSHS si mysli, Ze sideropenicka anémie se 16&i operaci. Odpovéd’ d)
chemoterapii uvedla jedna studentka SZS a dvé studentky SSHS. Odpovéd’ e) nelze 1é¢it

zaznamenala jedna studentka stfedni Skoly hotelové a sluzeb.

Tabulka 12: Lé¢ba anémie

Polozka ¢. 6 SZS SSHS celkem relativni Getnost
v %
upravou jidel- 56 43 99 49 %

nicku

operaci 0 2 2 0,9 %
uzivanim léka 57 39 97 48 %
chemoterapii 1 2 3 1.5%
nelze 1é¢it 0 1 1 0,6 %

Graf 9: Lééba anémie
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Polozka €. 7: Myslite si, ze obdobi dospivani je obdobim zvysSené potieby zeleza?

Komentar: Respondentky z obou $kol se zde opét shodly na stejné odpovédi. Odpoved

,,ano* byla oznacena v 93%.

Odpovéd b) ne uvedlo celkem osm respondentek (7 %). Sest studentek stiedni zdravotnic-

ké skoly a dvé studentky stfedni skoly hotelové a sluzeb.

Tabulka 13: Potieba Zeleza v dospivani

PoloZka ¢. 8 S7ZS SSHS celkem relativni Setnost
v %
ano 54 58 112 93 %
ne 6 2 8 7%

Graf 10: Potieba Zeleza v dospivani
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Polozka €. 8: Myslite si, Ze na stav zeleza v organismu ma vliv spravny vybér stravy?

Komentar: Z celkového poctu 120 studentek 98 % si mysli, Ze na stav Zeleza v organismu

ma vliv spravny vybér stravy. Pouze dvé studentky si mysli opak.

Tabulka 14: Vybér stravy

PoloZka ¢. 8 S7ZS SSHS celkem relativni Setnost
v %
ano 59 59 118 98 %
ne 1 1 2 2%

Graf 11: Vybér stravy
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Polozka ¢. 9: Uved'te potraviny a napoje, o kterych si myslite, ze jsou dobrym zdrojem ze-

leza.

Komentar: Jako dobry zdroj zeleza respondentky uvadéji maso (24 %), zeleninu (20 %) a

ve 12% uvadéji vodu, ofechy, lusténiny, ryby, pivo a vino.
12 studentek (10 %) neuvedlo zadny zdroj zeleza nebo odpovédélo ,,nevim®.

Tabulka 15: Dobry zdroj Zeleza

Polozka ¢. 9 SZS SSHS celkem relativni Getnost
v %
odpovedéla 56 52 108 90 %
neodpovédéla 4 8 12 10 %
(nevim)

Graf 12: Dobry zdroj Zeleza
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Tabulka 16: Piiklady zdroji Zeleza
Dobré zdroje SZ8 SSHS celkem relativni Cetnost
zeleza vV %
maso 28 20 48 24 %
Spenat 29 14 43 22 %
ovoce 11 15 26 13 %
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zelenina 25 14 39 20 %
mineralni vody 11 2 13 6 %
mlécné vyrobky 3 2 5 3%
ostatni (voda, 8 17 25 12 %
lusténiny, ote-
chy, ryby, pivo,
vino)
Graf 13: Priklady zdroju Zeleza
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Polozka €. 10: Uvedte potraviny a napoje, o kterych si myslite, Ze jsou Spatnym zdrojem

zeleza.

Komentar: Dle studentek stiednich $kol je Spatnym zdrojem Zeleza alkohol (19 %), slad-
kosti (14 %) a kava (12 %). Zarazejici je, ze ze 120 respondentek 35 % na otdzku neodpo-

védelo nebo napsalo ,,nevim®.

Tabulka 17: Spatny zdroj Zeleza

Polozka ¢. 10 SZS SSHS celkem relativni Getnost
v %
odpovedéla 45 33 78 65 %
neodpovédéla 15 27 42 35 %
(nevim)

Graf 14: Spatny zdroj Zeleza
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Tabulka 18: Piiklady $patnych zdroji Zeleza

Spatné zdroje Sz8 SSHS celkem relativni Cetnost
zeleza v %
alkohol 18 4 22 19 %
Coca- cola 5 5 10 9 %
kava 12 2 14 12 %
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sladkosti 9 8 17 14 %
mlécné vyrobky 8 3 11 9%
tucna jidla 15 14 29 26 %
ostatni (Cerny 7 6 13 11 %

¢aj, ovoce, pe-

¢ivo, lusténiny)

Graf 15: Priklady $patnych zdroju Zeleza
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Polozka ¢. 11: Které potraviny, podle Vas, ovliviluji vstiebavani zeleza pozitivné? (je moz-

né oznacit i vice odpovedi)

Komentar: Jako potraviny ovlivilujici vstfebavani zeleza pozitivné uvadély studentky obou

Skol nejéastéji mlécné vyrobky, ovoce a celozrnné vyrobky. Dzusy uvedlo pouze 10 % stu-

dentek.

Tabulka 19: Potraviny ovliviiujici vstiebani Zeleza pozitivné

Polozka ¢&. 11 SZS SSHS celkem relativni detnost
v %
mlééné vyrobky 30 24 54 25 %
dzusy 21 10 21 10 %
kava 3 1 4 2 %
cerny Caj 10 17 27 12 %
ovoce 39 14 53 25 %
celozrnné vy- 28 27 55 26 %

robky

Graf 16: Potraviny ovliviiujici vsti‘ebavani Zeleza pozitivné
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Polozka ¢&. 12: Které potraviny, podle Vas, ovliviluji vsttebavani zeleza negativné? (je moz-

né oznacit i vice odpovédi)

Komentar: Z nasledujici tabulky a grafu vyplyva, Ze jako potraviny ovlivilujici vstfebavani

zeleza negativné byla oznacena nejcastéji oznacena kava (52 %).

Tabulka 20: Potraviny ovliviiujici vstiebavani Zeleza negativné

Polozka ¢. 12 SZS SSHS celkem relativni Cetnost
dzusy 7 3 10 5%
kéva 53 46 99 52 %
cerny Caj 26 15 41 21 %
mlécné vyrobky 12 8 20 11 %
lusténiny 5 4 9 5%
ofechy 4 8 12 6 %

Graf 17: Potraviny ovliviiujici vstirebavani Zeleza negativné
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Polozka €. 13: Zucastnila byste se pirednasky o anémii z nedostatku zeleza, kdyby ji napft.
Vase skola poradala?
Komentar: Z celkového poctu 120 respondentek by se prednasky o anémii z nedostatku

zeleza zucastnilo 85 (71 %) studentek. Zbylych 35 (29 %) studentek by prednasku neuvita-

lo.

Tabulka 21: Utast na piednasce o sideropenické anémii

Polozka ¢. 13 S7ZS SSHS celkem relativni Setnost
v %
ano 49 36 85 71 %
ne 11 24 35 29 %

Graf 18: Utast na p¥ednasce o sideropenické anémii
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Polozka &. 14: Myslite si, ze je dilezita informovanost divek a zen o anémii z nedostatku

zeleza?

Komentar: Z celkového poctu 120 studentek si 99 (82 %) respondentek mysli, ze infor-
movanost divek a Zen o sideropenické anémii je dilezita. Zbylych 21 studentek (18 %) in-

formovanost nepovazuje za dilezitou.

Tabulka 22: Je informovanost o sideropenické anémii dileZita?

Polozka ¢. 14 S7ZS SSHS celkem relativni Setnost
v %
ano 54 45 99 82 %
ne 6 15 21 18 %

Graf 19: Je informovanost o sideropenické anémii dulezita?
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8. DISKUZE

8.1 Analyza ziskanych dat a porovnani vysledku

Prvnim cilem bylo zjistit informovanost studentek sttedni zdravotnické Skoly a stfedni sko-
ly hotelové a sluzeb o sideropenické anémii. Cile jsem se snazila dosahnout dotaznikovou

polozkou¢. 1, 2, 3,4, 5, a 6.

Polozkou €. 1 je zjistit, zda respondentky n€kdy slySely o sideropenické anémii. V piipadé,

7e o ni slySely, mély uvést zdroj informaci.

Pfi porovnani vysledkd vyplyva, Ze o sideropenické anémii jsou vice informovany studentky
sttedni zdravotnické Skoly, nez studentky stfedni Skoly hotelové a sluzeb. Znaény rozdil
mezi informovanosti studentek obou $kol bude nejpravdépodobnéji v typu zaméteni skoly.

Rozdily mezi informovanosti studentek jsem ocekavala, avSak ne tak vyrazné.

Studentky SZS jako nejéast&jsi zdroj informaci uvadély odbornou vyuku ve $kole ¢ odbor-
nou praxi v nemocnici. U studentek SSHS byly zdroje informaci riizné. Patiil mezi néj inter-

net, televize, rodina, ale i edukace praktického Iékafe.
Polozkou €. 2 jsou pfic¢iny anémie z nedostatku Zeleza.

Pfi porovnani vysledka cilovych skupin vyplyva, ze o pfi¢inach vzniku sideropenické anémie
jsou vice informovany studentky stfedni zdravotnické Skoly. Divodem je pravdépodobné
jejich informovanost o dané problematice ve vyuce. Co se tyce poctu jednotlivych odpovédi,
byly odpovédi u studentek stiedni Skoly hotelové a sluzeb viceméné vyrovnané. Studentky
SSHS vice uvadély jako pfi¢inu anémie z nedostatku Zeleza zvysenou konzumaci tuénych
jidel. Silné menstruacni krvaceni a darcovstvi krve uvedlo oproti studentkdm SZS jen néko-

lik studentek SSHS (15 respondentek).
PoloZkou €. 3 jsou ptiznaky sideropenické anémie.

Pti porovnani vysledkd vyplyva, Ze u obou cilovych skupin byla nej¢astéji volena odpoved™:
,unava“. Druhou nejcastéjsi odpovedi u studentek SZS bylo: ,.tiepeni a lamani nehtii*“ a u
studentek SSHS: ,bolesti hlavy“. Odpovéd’: ,.dusnost nepovazovaly respondentky obou
Skol za vyrazny ptiznak anémie z nedostatku zeleza. Tuto odpovéd’ uvedlo minimum dota-
zovanych- 15 studentek stfedni zdravotnické Skoly a pouze jedna studentka stfedni Skoly

hotelové a sluzeb.
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Polozkou ¢. 4 byla moznost prevence pred anémii z nedostatku zeleza.

Pfi porovnani vysledkt vyzkumného Setfeni vyplyva, ze studentky vi o existenci prevence
sideropenické anémie. Zardzejici je mnozstvi studentek, které si mysli, Ze prevence pred da-
nym onemocnénim neexistuje. Tuto moznost zvolilo celkem 45 respondentek. Rozdily mezi
studentkami SZS a SSHS nejsou az tak znaéné. To, Ze prevence pred sideropenickou ané-
mii neexistuje, si mysli 19 studentek stfedni zdravotnické Skoly a 26 studentek stfedni Skoly

hotelové a sluzeb

Jako priklady prevence uvadély respondentky nejvice ,,spravnou zivotospravu® a ,,spravnou
stravu®. Studentky obou Skol se shodly, Ze nejlepsi prevence pied anémii z nedostatku Zele-

za je strava bohata na Zelezo.
Polozkou ¢. 5 je diagnostika sideropenické anémie.

Pfi porovnani vysledkt jasné vyplyva, ze studentky obou $kol se shodly na odpovédi: ,,0d-
bérem krve®. V mensi mife se u obou cilovych skupin objevila odpoveéd”: ,,punkci kostni
dfend*. Gynekologické vysetieni zvolila jedna studentka SSHS, coZ oviem mize souviset

S menstrua¢nim krvacenim.
Polozkou €. 6 byla 1éCba anémie z nedostatku zeleza.

Pti porovnani vysledki vyzkumu lze pozorovat, ze u obou cilovych skupin byly nejcastéji
voleny spravné odpovédi. Jedna studentka SZS uvedla jako moznost 1é&by anémie
z nedostatku Zeleza 1é&bu chemoterapii. V malé mife si studentky SSHS mysli, Ze siderope-
nické anémie se 1éCi operaci nebo vibec nelze 1€Cit- tyto odpovédi zvolily celkem tii stu-

dentky stiedni Skoly hotelové a sluzeb.

Druhym cilem bylo zjistit informovanost studentek stfednich $kol o pfirozenych zdrojich

zeleza. Cile jsem se snaZila dosahnout poloZkou €. 9 a 10.
PoloZkou ¢&. 9 byly pfiklady dobrych zdroji Zeleza v potravé a napojich.

Pfi porovnani vysledktl vyzkumného Setieni 1ze pozorovat, ze vétsina respondentek zna pii-
rozené zdroje Zeleza. Zadny zdroj zeleza neuvedlo, nebo napsalo ,,nevim™ 10 % responden-

tek, 4 studentky SZS a 8 studentek SSHS.
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Nejcastéji bylo jako zdroj zeleza uvadéno maso, hlavné hovézi a vepfové. Dale zelenina,

zejména Spenat, salat a dalsi ,,zelena“ zelenina.

Informovanost o pfirozenych zdrojich Zeleza mezi studentkami SZS a SSHS byla vyrovna-
na. Jen minimum studentek, a to obou skol, uvad¢lo jako zdroj zeleza mlé¢né vyrobky a vo-

du.
Polozkou ¢. 10 byly ptiklady Spatnych zdroju zeleza v potravé a napojich.

Pti porovnani vysledkii vyzkumu lze pozorovat, Ze zna¢ny pocet respondentek si s touto
otazkou nevédél rady, nebo odpoveédel ,,nevim®. Ve vétsi mite jsou zde zastoupeny student-

ky sttedni Skoly hotelové a sluzeb.

Co se tyce prikladl, které respondentky uvedly, shodly se studentky, ze Spatnym zdrojem
Zeleza jsou tucna jidla. Studentky SZS nejéastéji uvadély alkohol a u studentek SSHS byly

na druhém misté sladkosti.

Respondentky, které na danou otdzku odpovédély, odpovidaly ve vétsi mife spravne.

Tretim cilem bylo zjistit, zda zvladnou studentky urcit potraviny, které svym slozenim po-
zitivné €1 negativné ovliviuji vstiebavani zeleza. Cile jsem se snazila dosdhnout polozkou €.

11a12.
Polozkou ¢. 11 byly potraviny ovliviujici vstiebatelnost Zeleza pozitivng.

Pti porovnani vysledkii by se dalo fici, ze studentky stfedni zdravotnické Skoly jsou vice
informovany o potravinach, které ovliviiuji vstiebatelnost Zeleza pozitivné. Zardzejici je
ovSem pocet studentek, které¢ uvedly ,,mlé€né vyrobky* jako potravinu pozitivné ovliviujici

vstiebatelnost Zeleza.

Mnoho studentek stfedni Skoly hotelové a sluzeb taktéz uvadélo ,,mléc¢né vyrobky* a vyssi
pocet divek také oznadil ,,Cerny Caj* jako potravinu ovliviiujici vstiebatelnost Zeleza pozitiv-

v

nc.

JelikoZ v této poloZce bylo moZné oznacit vice spravnych odpovédi, bylo také pii zpracova-
vani dotazniki zarazejici to, ze respondentky obou cilovych skupin uvadély protikladné od-
povédi. Jako potravinu ovlivilujici vstiebatelnost zeleza pozitivné uvadély naptiklad mlécné

vyrobky a dZusy zaroven.
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PoloZzkou ¢. 12 byly potraviny ovlivilujici vstiebatelnost Zeleza negativné.

Pfi porovnani vysledkti vyzkumného Setieni vyplyva, ze respondentky obou cilovych skupin
ve vetsi mife spravné urCily potraviny, které vstiebatelnost zeleza ovliviiuji negativné. Pocet
odpovédi u jednotlivych otazek je vice méné stejny u studentek SZS i studentek SSHS.
Pouze 10 studentek (5 %) oznacilo jako potravinu negativné ovlivilujici vstiebatelnost zele-

za dzusy.

Protikladné odpovédi jako u ptedchozi polozky €. 11 se zde nevyskytovaly.

Ostatni polozky:

Uvodnimi otdzkami &. 1 a 2 jsem zjistovala, kterou stiedni $kolu respondentky studuji a

Vv kolikatém jsou ro¢niku studia.
Uvodni otazka &. 1 a 2 byla studovana stiedni $kola a ro¢nik studia.

Z vyzkumu vyplyva, ze pocet studentek stfedni zdravotnické Skoly a stiedni Skoly hotelové
a sluzeb byl stejny. Studentek tietiho ro¢niku bylo vSak vice nez studentek ¢tvrtého ro¢niku,

3. ro¢nik byl zastoupen 68 % studentek a 4. roénik 32 % studentek

V polozkach €. 7 a 8 jsem zjiStovala, zda respondentky povazuji obdobi dospivani za obdo-
bi zvySené potieby Zeleza a zda si mysli, ze na stav Zeleza v organismu ma vliv spravny vy-

bér stravy.
PoloZkou €. 7 bylo obdobi dospivani jako obdobi zvysené potieby Zeleza.

Pfi porovnani vysledkd vyzkumného Setieni jasné vyplyva, Ze vétsina studentek obou stied-
nich Skol povaZuje obdobi dospivani za obdobi zvySené potieby Zeleza. Studentek, které na
otazku odpovédely ,,ne, je minimum- 7 %. Zarazejici je, Ze vétsina z nich jsou studentky

S7ZS.

Polozkou ¢. 8. byl vliv stravy na stav zeleza v organismu.
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Pii porovnani vysledkii cilovych skupin lze pozorovat, ze vétSina respondentek z obou
stfednich Skol si mysli, Ze spravny vybér stravy ma vliv na stav zeleza v organismu. Pouze

dvé respondentky si mysli opak. Jedna studentka SZS a jedna studentka SSHS.

V polozkéch €. 13 a 14 jsem zjistovala, zda by respondentky pfivitaly prednasku o anémii
Z nedostatku zeleza a zda si mysli, Ze informovanost divek a zen a problematice siderope-
nické anémie je dulezita.

Polozkou €. 13 bylo privitani prednasky k problematice anémie z nedostatku Zeleza.

Vyzkum prokazuje, Ze prednasku o sideropenické anémii by byla vitand u obou cilovych
skupin. Z toho vyplyva, Ze studentky obou stiednich kol maji zdjem o upevnéni nebo zis-
kani znalosti k dané problematice. Mensi procento respondentek by pfednasku nepftivitalo.
Byly to vice studentky stiedni Skoly hotelové a sluzeb. Myslim, Ze divodem je pocit studen-
tek, ze informace nebudou potiebovat. Souviset to také muze s polozkou ¢. 4 a tim, Ze 26

studentek SSHS si mysli, Ze neexistuje Gi¢inna prevence pied anémii z nedostatku Zeleza.
Polozkou €. 14 byla dulezitost informovanosti divek a Zen o sideropenické anémii.

Vyzkum prokazuje, ze ob¢ cilové skupiny respondentek, si mysli, ze informovanost divek a
zen o anémii z nedostatku Zeleza je dilezita. Jen malé procento (18 %), vétSinou studentky
SSHS, si mysli, Ze neni dileZité divky a Zeny o této problematice informovat. To mize také
souviset s polozkou €. 4 a tim, Ze si studentky stfedni $koly hotelové a sluzeb mysli, Ze pre-

vence pred sideropenickou anémii neexistuje.

8.2 Doporuceni pro praxi

Jak jiz bylo pséno v Givodu, anémie z nedostatku zeleza, sideropenické anémie, patii mezi
nejcastéjsi anémie a mize vznikat z nékolika pfi¢in. Jednim z rizikovych faktorli anémie
z nedostatku Zeleza je obdobi dospivani, proto byly pro praktickou ¢ast vybrany studentky
stiednich Skoly.

Studentky stfedni zdravotnické Skoly byly vybrany proto, Ze probiraji danou problematiku
ve vyu€ovani a proto by o ni mély byt dostate¢né informovany. Studentky stfedni Skoly ho-
telové a sluzeb by taktéz mély mit povédomi o sideropenické anémii jednak proto, Ze jsou

rizikovou skupinou tohoto onemocnéni a také by se touto problematikou mély zabyvat ve
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Skolni vyuce. Informovanost studentek o anémii z nedostatku zeleza ma vyznam i jako pre-

vence dan¢ho onemocnéni a miize mit vyznam i pro jejich budouci profesi.

Je tedy velmi zadouci klast diiraz praveé na informovanost divek a zen o této problematice.
Mohla by byt navrzena a uspotfadana prednaska pro Studentky stiedni zdravotnické Skoly
Krom¢étiz a studentky Stiedni Skoly hotelové a sluzeb Krométiz. Podle vysledki dotazniko-
vého Setieni by byla prednaSka vitana a mohla by slouzit ke zlepSeni informovanosti mla-
dych divek o anémii z nedostatku Zeleza. Studentky SSHS maji v této problematice urgité

védomostni nedostatky a studentky SZS by si své védomosti upevnily a rozsitily.

Bakalatska prace by mohla byt pfinosem i pro dalsi studenty oboru vSeobecna sestra. Mohla
by také slouzit k doplnéni informaci studentkam stfednich $kol a pomoci tak k prevenci

vzniku sideropenické anémie.

Vysledky dotaznikového Setfeni budou predany zastupkynim feditele Stfedni zdravotnické
Skoly Krométiz a Stiedni Skoly hotelové a sluzeb Krométiz. Dle domluvy s nimi bude usku-
tecnéna predndska pro studentky obou Skol o problematice anémie z nedostatku zeleza.

Ptfednasky budou uskute¢nény v zati 2014.
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ZAVER
Bakalatska prace byla zaméfena na zmapovani informovanosti studentek dvou vybranych

kol o sideropenické anémii. Aby bylo mozné se touto problematikou zabyvat, v teoretické

casti se vénujeme fyziologii krve, déleni anémii a vyskytu Zeleza v organismu a potrave.

Prvnim cilem bylo zjistit informovanost studentek Stfedni zdravotnické Skoly Kroméfiz a
Sttedni Skoly hotelové a sluzeb Krométiz o sideropenické anémii. Cile jsem se snazila do-
sahnout ¢. 1, 2, 3, 4, 5 a 6. Na zaklad¢ zjisténych informaci mizeme fici, Ze studentky

sttedni zdravotnické Skoly jsou o anémii z nedostatku Zeleza informovany ve vétsi mife.

v" Prvni cil byl spInén.

Druhym cilem bylo zjistit informovanost studentek stfednich Skol o pfirozenych zdrojich
zeleza. Cile jsem se snazila dosahnout otdzkou ¢. 9 a 10. Vysledky prokézaly, ze studentky

obou cilovych skupin maji vice méné piehled o ptirozenych zdrojich zeleza.

v Druhy cil byl spInén.

Tretim cilem bylo zjistit, zda zvladnou studentky urcit potraviny a napoje, které svym slo-
zenim pozitivné ¢i negativné ovliviuji vstiebavani Zeleza. Cile jsem se snazila dosahnout
otazkou ¢. 11 a 12. Na zaklad¢ ziskanych informaci mizeme fici, ze studentky obou Skol
Ltapou® pi1 urCovani potravin ovlivitujici vsttebatelnost zeleza pozitivné. Urceni potravin,

které ovliviiuji vstiebatelnost Zeleza negativné, bylo pro n€ jednodussi.

v’ Treti cil byl splnén.

Ctvrtym cilem bylo srovnat informovanost studentek stiedni zdravotnické 8koly a stiedni

Skoly hotelové a sluzeb. Vysledky byly srovnany v diskuzi a bylo navrZeno feseni.

v' Ctvrty cil byl splnén.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

AA. alergologicka anamnéza
aJ. a jiné

CRP c- reactive protein

¢ Cislo

FA farmakologicka anamnéza
Fe zelezo

fl fentolitr

FW sedimentace erytrocytli

g gram

g/l gram na litr

GA gynekologicka anamnéza
GIT gastrointestinalni trakt

Hb hemoglobin

kg kilogram

I litr

LDH laktatdehydrogenaza
MCH mean corpuscular hemoglobin
MCHC mean cell hemoglobin concentration
MCV mean corpuscular volume
mg miligram

mm? milimetr krychlovy

m nanometr

napt naptiklad

OA osobni anamnéza
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PA
PY
RA

RDW

tj,.
tzv.

WHO

pracovni anamnéza

pikogram

rodinna anamnéza

red cell distribution width
strana

socialni anamnéza

Sttedni zdravotnické Skola
Sttedni Skola hotelova a sluzeb
to je

tak zvany

Mezinarodni zdravotnicka organizace
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PRILOHA P I: DOTAZNIK K VYZKUMNEMU SETRENI

Vazena sle¢no,

timto bych Vas chtéla poradat o vypInéni nasledujiciho dotazniku, ktery je soucasti
mé bakalarské prace na téma ,,Informovanost studentek stfednich $kol o sideropenic-
ké anémii.“

Cilem této prace je porovnani odpovédi studentek 3. a 4. ro¢niku Stiedni zdravotnic-

ké Skoly v Kromérizi, obor zdravotnicky asistent a Stiedni Skoly hotelové a sluzeb

v Kromérizi, obor cestovni ruch.
Dotaznik je zcela anonymni a bude slouZit ke zpracovani praktické ¢asti mé prace.

Predem Vam moc dékuji za vyplnéni dotazniku a za Vas cas.

Andrea Sevéikova
Fakulta humanitnich studii

Univerzita Tomase Bati ve Zliné

Uvodni otazky

1. Studujete:

vvvvv

vvvvv

2. Jste studentkou:
a) tietiho ro¢niku

b) ctvrtého ro¢niku
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Dotaznik

Slysela jste nékdy o anémii z nedostatku zeleza (sideropenické anémii)? Pokud ano, uved’te

Z jakého zdroje.

NE

a) Co si myslite, Ze zptusobuje anémii z nedostatku Zeleza? (je moZné oznacit i vice
odpovédi)

| vegetarianstvi

Il zvySend konzumace tu¢nych jidel

11 silné menstruacni krvaceni

IV nedostatek ovoce a zeleniny

V konzumace alkoholu

VI dércovstvi krve

Vllkoutfeni

b) Cim si myslite, e se anémie z nedostatku Zeleza projevuje? (je mozné oznadit i
vice odpovédi)

I. tUnava

Il. prijem

I1l. zacpa

IV. dusnost

V. kiece v biise

VI. bolesti hlavy

VII. ttepeni a ldmani nehth

C) Miyslite si, Ze existuje ufinna prevence pired anémii z nedostatku Zeleza?

(pokud ano, uved’te jaka)
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d)

b)

9)

h)

a) ANO
b) NE

Jak myslite, Ze se anémie z nedostatku Zeleza vySetiuje?
a) gynekologickym vySetienim

b) punkci kostni diené

C) rentgenem

d) odbérem krve

Jak si myslite, Ze se anémie z nedostatku Zeleza 1é€¢i? (je moZné oznacit i vice
odpovédi)

a) upravou jidelnicku

b) operaci

C) uZzivanim léka

d) chemoterapii

e) nelze IéCit

Myslite si, Ze obdobi dospivani je obdobim zvySené potieby Zeleza?
ANO
NE

Myslite si, Ze na stav Zeleza v organismu ma vliv spravny vybér stravy?
ANO
NE

Uved’te potraviny a napoje, o kterych si myslite, Ze jsou dobrym zdrojem

Zeleza:



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 74

i) Uved’te potraviny a napoje, o kterych si myslite, Ze jsou Spatnym zdrojem
Zeleza:

J) Které potraviny, podle Vas, ovliviiuji vstiebatelnost Zeleza pozitivné? (je
mozné oznacit i vice odpovédi)
a) mlécné vyrobky
b) dzusy
c) kava
d) cerny Caj
e) ovoce

f) celozrnné vyrobky

k) Které potraviny, podle Vas, ovliviiuji vstiebatelnost Zeleza negativné? (je
moZné oznacit i vice odpovédi)
a) dzusy
b) kava
c) cerny Caj
d) mlécné vyrobky
e) luSténiny

f) ofechy

I) Zicastnila byste se pirednasky o anémii z nedostatku Zeleza, kdyby ji napf.
Vase Skola poradala?
a) ANO
b) NE

m) Myslite si, Ze je dilezita informovanost divek a Zen o anémii z nedostatku

Zeleza?



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

75

a) ANO
b) NE
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PRILOHA P 2: ZADOST O

SETRENI SSHS

Univerzita Tomase Bati ve Zliné
Fakulta humanitnich studii

UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO

ZADOST O UMOZNENI DOTAZNIKOVEHO SETRENI

Obracime se na Vas s zadosti o0 umoznéni dotaznikového Setieni na VaSem pracovisti,

které bude nize uvedeny student realizovat v ramci zpracovani bakalaiské prace, jejiz soucasti

2

je 1 vyzkumna c¢éast. Jedna se o studenta 3.

ro¢niku bakalafského studijniho programu

Osettovatelstvi, studijniho oboru VSeobecna sestra (prezeneéni— kombinovana forma studia).

1

"Iméno a 1;5] meni studenta \\\) s‘“ a\\ —;_ Y@\ 4 QN | 1 ,
Téma bakalaiské Prace \nyF g\ i FANOXT VMWL ?}7}?@;\,\;(_\% \?XQL NIEANSRUN RN a
Vedouci bakalafské prace % AANEy TRV, | WA
/’1
........... ( OL/ MUDr. Jana Pelkova
podpis
e o e - |
‘Skupina respondentii Hraxin N o “ \\\m\,ﬂ} ™ \,\l&\ YA \ S ol IO
Pracovisteé o VVJadrem vrchni scs—trv / vcdat-xc]h;?)racovrste Podpis '
(nehodici se skrtnéte)
Souhlasim Nesouhlasim
Souhlasim Nesouhlasim -
Souhlasim Nesouhlasim
Tomate Bati ve Ziiné
Dékujeme za pochopeni a spolupraci. e st
C o = /; : i* T -
Ve Zlingdne .46 8004 L Dpmpr
Mgr. Zlatica Dorkova, Ph.D.
feditelka Ustavu zdravotnickych véd
| Stedni Skola hotelovs 4 op.s
! Na Lindoy 146 7"7"
a7 01 Kr
Y/ 2 /& 53 Dic CZ47934%3§"Z

razitko a podpis zastupce zarizeni



