UNIVERZITA PARDUBICE

)$.8/7$ ='5$9271,&.6&+ 678", E

' '3/2029E35E&(

2020 %F .DWH LQD a



Univerzita Pardubice

Fakulta zdravotnicklch st

Vn2Z2m8n2 | ibost.i pachT u di

Bc. KateSina Gr&mkovs§g

2020 Di pl opnro& e









PROHLCGENEZ AUTORA
Prahl aguj i

Tuto pr8ci psemostyptralBovedeameery ®al i hépgmate

vpr 8ciavyws®iul uvedeny v seznamu pougit® |it

Bylaj sem sagn§rmem ge se na 8§maj ia pprovdinnwst ¢

zez8koéna l21/ 2000 Sb., o prwivaue jazuct2ocrhs ks®mpr &
ao zmNDnND nhRkterTch z8konTpoawijagrshl plSekde
seskutel nost 2, ge UniverzitZa IPiacamulbn e s mi8c

t ®tro& jako gkoln2ho d2la podhe A 60tddist ¢
kugit2z t®to pr8ce mnou nebo bude poskytnu

Pardubice opr 8vnhina ode mn e pogadovat p
kter @avyt voSen2 d2la vynalogila, a to podle
Beru na vRdom2, ¢ge v souladu s A 47b z8ko
a dopl nhkn? dal g2ch z8konVe (zBRoh poawdi3jock
asmPDrnic?2 Univerzity Pardubice |. 7/ 2019 F
Yapr avu z8vNDrelnlch prac?, vV e znNn?2 poz

prost Sednictv2m Digitg8ln2 knihovny Univer :

V Par dub20cl2200 dne

rrrrrrrrr

eeeeeeecee. .

Bc. KateSina



PODNnKOVCNE

DDKkuj i panz Mgr . Pavl 2nnD Br olIhk8unjkio vpRa n uP hp.
MUDr . Janu Vozdcehfik orvady Pah.|Das, k tneor g & wrti ¢ hvnl®n
sest Bgrl.ceHanD KarpBdpamu DolVk® jniu M&IDr . Tom§govi

zamo g n o s&d ptr opvrdloziklditmo vp or a canuyMUDrIZMdle (Rjkio vp Kn 2
a panu MUDr. Martinu Weberovi zakonzultace.D Dk u j i lekgravh Bc. Martinu

VI as§kpmwdc 83 at i dteisckolingpédv®epos] edn2 Sadh

respondent Tm, kteS2 byli ochotni zapojit ¢



ANOTACE

Dipl ompvy §ca t Avm@2 m§n?2 | i bosti | macptepeetcke d i &
pr Tz kw.mnkwl avn2zm c?2llemhibyim@nzhodbatsitbepa&i]
testT subj ektiiTeserip aorl ff @nkat voanmelt cr i ef ni tesBm lipo&tiM T )
pachNTOP) Teor et i cp&pfsuje bvyBranbu pro bl emat i ku a | e
prop r T z k u mnLolue n| IBns§&apitol@ aidntujesena popis| i cahuvn2 m8nz2 |
pachiT di abeti kT. Ve vizRammit b8ska peTzzk
ainterpretacedisksilzedka z8§vDr pr8ce. Pr Tz
kvant i tua@0i dzinddb,et ikktfey$2 ni | i a dobtyalzin2 kppgnetc $ e
ol faktometrickNTOMBylt® st Ti gXInroee s pjoendent T mr
| ichd@%azhor gen® vn2 memr2§clii bboysktukar yptavcch$Fet g k ,
informuje omo gnost i vzni k wsolpdialbethgm| achgpomor KRe j

rizika.
KLCLOVC SLOVA

| ich, | ichov® tleishtoys, diaistagereten2 | i chu,

TITLE

Examination of pleasantness of odors with focus on diabetes mellitus

ANNOTATION

The diploma thesi§iExamination of pleasante ss of odors with f oc.!
includes a theoretical and an exploratory part. The aim twasvaluate olfaction
andpleasantness adors in diabetics using the ubj ect i ve ol f@QMTt o me
(Odourized Markers Test) and NTORew Teg of Odor Pleasantnesshhe theoretical part

is the starting point for thexplordory part. It is dividednto chapters and describes olfaction
andpleasantness of odorén diabetics. Theexplorabry part contains mbodology

of theexploratio, resultsanalysis andnterpretation, discussion aednclusion of the thesis.

Sixty respondents with diabetes took part in the explorationy Thmpleted a questionnaire



andwere examined using the tests OMT a@@OP. Insummary the exploration revealed
that29 % of respondents dan olfactory impairment and 42 had diminished pleasantness
of odas. An educational material waseated. It informs about the olfactory impairment

diabeticsand its risks
KEYWORDS
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Di pl omov&8ngm&mné Aibostifiopsahuje tdteabetik
el 1 enNng8 do tlesenptolbdmatisd Dc had a8 n2p alcihbfo wut idi a
V prkumn® | 8sti je zpracaonvéginlaz amed odnkar pr
di skuze a z8vhDr pr&8ce. PrTzkumn® {etaseam? I

60 responden Tdiabetemme | | i t em, kt @®2moky¢!| ol ¥ wde e i
Test parf ®moMTaaN ocvhl ftiexsTt (NTORPoByli  vpyatavhokSae(nn
| et 8kterT informuje o mogn o sdiabetenva upizlou Rp p

nasow i sej 2c?2 rizika.

ObecnihD se vinizan8un 2 Ui pbastide mppbEdaeTn doposud 1
pozornostiExistujev g a Bk @laij® mavi ch szakied®i $ e@2lcihchem
zabTvmaBEovde plopuddt Bmntgnadldhansson, Ek, et al., 2004
s733737).

St 81l e nen? zcela jJadhug uvetdiod mati iek Tp o,r arch
nafA® .l factory dysfuncti on Annadditiongh enanifestatibn a b
ofmi cr ovasculuaw§ d2i ssesdibvaiBsalt d sc ikdcemiii mkmmamlilgi op a

amakroangiopati? (Gouveratagl,24s$.87M)o mi chel aki

Vroce 2018 DZlI'S LR zaznamenal vz2ce neg 1
pS2padTchorsoonbi c&k T m onetnmeosc nfdak mi tdiisabebzl S l
TotoonemocnNn?2 m8 wvtl®mMT dwa k ®Mt 9 r gad nes gnneun.?2  S/ip§ |
jak pr8&8vn ovlivRuje m&n@d ¢y <th®annegbeoj 2akd Sjn
ztr8ta |ichu nebpachetnit amfhe | wl 2 F@Dr) (tHdLtlilcgh
vgivotnD |1 ovhRka pdhm¥ maeRuajstamEmi2t ed snmhuifjevd v
subjektivn2 pocity Van2sn8a?y plaichdpblastSexvilogienelm
(n a oS .b NinerapagsychologieOv | i wRwjid i dsk® chovgnt Ruke
namogn® nebezp eodphchowou vegkeirgd .8 loxi ckTch | §t el
vin2 vyvol §v§vppPdomamm® emowe,na n8§l adu. Sy
hrajerd i pSi p §2Bjrmou hpdotkroavv8y, Vo di-64klai, d8Re8l |l a rdte
mognost p o Dok&dviggd | es vIDIt g va@R , naemz2tmu s 2 headnotuu v N«
apS2 nbolsg nv®m ¢i vot N2g9RA0L | son, 2014, s.

VkIl i nicks®p apcrimexnilt iTcent Swgg@ty subj ekt iVwnjzet 8§k f
pr ovv8gde?o bsestrange b o s i j €] mTge pacient prov
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arozhodneo | ® ebn®m postupu. BDkopaa eretsa rySqgck
| i cprav ®s t vigetaSeamimenat visledky. pofutheuy i t &

-

| ichu ohlednhD sbeviosdj tireraithd @ik alSikc mu j ak o

15



1 CEEPRCCE
TEORETI CKh CéL

PSehl ednhd poplsiatak ¥ m$hie npaaidibFEi et i k T.
HLAVNCE PRSZKUMNh CCL

Vy g eatzi®odnotif i cvhn2am&8n2 | i bosttieptayx hJu ij ek tdibven 3
Testemp ar f ®movanich frnitesdgnl (| ®MB)t NEORPMa@ hIT  (

DELLE PRSZKUMNE CCLE
Zjistit, kolBangsmirachgppsmindent T m
Zjistit, kan8i k hroasjmaf®d?e nltiTbosti pachT.

Zjistit, zda pohllardéb,at dBi&Emres pomiagrrt vl i v na zji

ol faktometricklich testT.
PRAKTI CKh CE¢EL

VytvoSit edukaln?2 materi §1I .

16



| TEORETICKC L CST

2 LI CHOVE DOSTWNXEIMCRM CHS

Licow® Yessmysoy P or g&ni,v kttl2rlTl ovNka pHuHllsome z a
2014, s. 26270 ) Pr §vN d2kyosg@bilo®T mozng§vaj2 prost
Smysl ov® pozn &mfoprojcee suus kluitte?] IRmfve n mmge2 o 0Kk ¢
| l ovDk z2sk&8v§ pomoc?2 analyz8torT (naps§s.

Li nnosot atnfaclhytz 8§t or T VYles Ineadnkoys §lAianahial ¥y m§t or
(napS. VITylpoupdbhkam vlIastnosti jev] a pS
receptorydr § gdNDn2 m s my.sAboyv T gl ioregk§ nv[z ni kir, i maoe

intenzitu. Rozl i guijcolsne? dav ah opron 2i.t kbovI®n 2p r pac
intenztapodnNDtu a horn? politkovl pr8h e ne
pol itek. PodnDhDty ni §gg?2 intenzity jsou p

nepoci Suje, nebo (Kelpmarn dw§.e N atk-By). Rmodhge,s t 2
| ichejigeit jak prahovim vygetSen2m pro p
(vyget Sen2 identifikace pdichba]clPetBoeg, ¢
s.4550).V2 cey et 8en?2 prdalhwWy?2pkmpi§rnmomlwe di pl omov ¢

Li chotvrRo j4s wma gnwnj2e pachT a vTnz2, CoOg VYV
l i bosti | i nel i bost.i ( Br o t-64)§Tat&funkcg je prodloddsikl Tk
organi smus V\ed dnil kdaT | eFga itt8l o 2@2, s.G#B2).cObeo k N e
jevn2zm@sakut el Rovg&no na vZdgkel azidzn ms@ohuylaintnoorsTt |
visledkemKyal ivtjaem|. i t 2 a vn2 mBwn2i ozl 8ovgiscik ®I
anal yz§8t ooriTt,D naa diobtDent raB®2 npaodn &YV u poustdv§t e 8
a na st a(vkue lvnadroonv28, Mat2®j kovs§, 2010, s. 23

L i ¢ hov ordérsuin olfagtofiumy e naclk z2o wl factori a, ob
a gl 8zky. Pomoc? tohoto org8nu je |1 ovDEKk
obsageny,yv IndgtklTch koncentrac?2chtovjemyjsouz du
paclo v ® I Hukdg k , Ka @018, 5.k503)Peatc halv ®,sbb &t knm| ® hy
molekuly, k t esre® p o mo c 2 b2 1| kolvii mdi nOyB Pp r(ootdeoirna)nt s p
receptoremt 2 m s e kaakstkiSwluaj ed Djnferaowlznivknech (Vo
Chrobok, et al.,2012, s. 3132).J ej i ch chemi ck® vl astnost. I
vi astnost mi, typem atomu, d ®dastrmsimi (frobirhek k o v
Fedenzi, Sezille, et al., 2016, s. 218162).Tyt o | §t kypseswn$¢ & uy § u
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| l ovDka. Jsou vn2m8ny pozitivnhD jako vTnD
jako vTnD nebo pachy z8vi s? na Jjaejna& hdalI
pTsoben? (daond® | Ik&t, krgbak,iettal 2012,5.,154L

Lichov® buRky jsou gt2hl® nervov® smysl ov(
zaji gSlugvwegn2vishbzpogt®nz §p @ &hd WlaRik &, s. 4).i ¢k
Kdyg | i ckhyovd@ethelkRijl 8t hachge a8 se tato info
p Skutus olfactorius amygdal u a reti kul §rn2 Mmozkac®
kTSe (Mour ek,VN2oylénha vi.a& hl 7148 tintanagd tniz mut!ruijgee |
syst ®m. Ten zprostSedkovs§8§vg§ pocity jako

Sezille, et al., 2016, s. 21€1162).

Pachov@®ol Bt kov®hop®ebsraep¥n%snwpew@?nnors2 v
j ako tpyrjemikdga. Tv o 8adixms) kioSkedbrsomasin nos n?2
hrot(apexnas) D&l e | e t v o(8amasijao nrozsmiz mides)¢ N sk Rkma |
El i gkovsg, .NOsH2 (chutashaB)a)p S2 | obhra8 tARKsS. D), | ej
funke2 pSijtmdnichodv?jleem?, se na floiagataddimS2 x @
vdechovan®{dHudB&aullhuuk 2013e . 208)kal 2 n8 nosn?2 mi
akostNDnTm vst up@eEenra piafamhiyB8dT npokr al ij esko&® p?
(chonchae nasaless pSes choany vede do nosohltanu
(septumnasi).Na spodi 8PD2? spammaeha ma |stchoy@®Dpsxsh o b
dutiny %st2 tak® wiwody sédheadg? dHummdskz &
etal, 2013, s. 207).C®v n?2 zPsobeéeh3d a larotig¢ externa (cestou
a.sphenopalatinaz a. maxillarig a za. carotis interna(cestoua. ethmoidalis anterior
etposterioriza. ophttalmica) ( Ha h n, L o), 2018,s. 18BySII Ti ,z ndtc eald u t
pokrTvg sthny, skoSepy, pSeompddhkywj 1 wedlc
sliznice:] i ¢ hov 1 (regickaifacterld ad T c h a c 2 (regiokrespiratkria) (Na Rk a ,
Eli gkovg, RO&ABov®.| §tykyn.ossen 2d od ocsut tEipr@ij 2b0Ogn
dT chrBeFo retipSnap®l kBut 2npSefsarnymX.arVakt @
dostanoov®bo| 0k hs ku. dopdavitkks e j 20 rmiud kni®m j keu Rk
tak vzni k e8ldwtordii d k@h brobekiiet bl 2012,%.,313%].

Lich jehDtedesmys!| T || ovidka aumaé grRu js2my2s,l ys p &
svlDVa2 m8n?2 rmgehTdTHh egbt astirosexus8ln2z, | psy
komuni kablag 3 & t r\asveoxvug®ibastiagl i ¢hznam napS2kl ac
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partnera. Wsychi ck® obl asti se? jaedng8pom2wnewkagl 8§

| hel i bosti a ovlivnhDn2 n8l adwpozRIrmRj &l ot
nebezpedl2§va§8 vpyoup| a ol g/doi uk rtecaxkicovio(d stk §t ek I
akonzumacen § pegm@[d2 1 2 na ovl i viniDhkowvw®mu i %s tjred ji 2k

pachy a vTInhD ze vzduchu, ktet@®@kPesopStaciduy
Yastn2 a nosohltéaka(BPetl ha#whido v 0 liddtdegylr 88 hz
pS2j mu stravgktaor efr owaR | uj2c2mt Dan® Nmva.:
sendokrinn2m syst®mem. Pom8h§ upravovat

(Perugilov§g, 201717z n asmv Tpasiytravin M§a Sthiedigka chuti,

takzhl edi ska K8zt hEm&koDtvi§ , Vodi I6kd4a),. PDe2lklya nu
pachT je | lovhRkaks® hwlpa#t nven2tmiAl e s n Tvobpastic h .
komunirkedinl2i, ds kal csho cviz8tlaphPTeif n g et ak 8¢ PIEEShov.

Li cshe vyhkiogl2fva8kt or i clk® ns e p tmusltdaiud larce . Baz 8§l
seori entuje na vgechny | i ds k® uynikaci.Skohcept a
zprost Sddkvdlk&uyv 8vljhesmyn2zho t Dumo §Buj enul @pe v
Vyug2vsg§ se u pacientT, kteS2 c¢c2t2, vid2?,
pS2spapi &nt Tm. P o h | 2ngdsobwundhio-ppyehesi cecnit 8l nj2arki o p
(Broth8nkov§g, Vodi | keb,4) Pel®Tdjretg,i b @OHLENn2s

odpS2buznich, kakey®se Tnii$ piBIRG panni®e Dt @z wjT
pozt i vh2 emoce a Vvzpom?2nakjy?. okbel nsyteinm®all phéce f ®s
aves poj emB| 152 stimul ac? se vyug?{Br ootbhl 8nbke
Vodi |l ka, Pel-64ant, 2011, s. 62

Vieobecn® sestry vyug2vaj?2 sv® vl asp?2z naike
pacientak t er T mi m&pacohbdeehonu¥sBtparcehbx® nedost a
(Broth8nkov§g, Vodi | 6a,) . Pe&Slelsanty, dZ0 b,w®3.9
schopnostp Siodnocen2 a oget Sovs&n2 chroni ck®&I st

(stolice, mol).
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3 PORUCHYLI CHUVYGETFENE A LELBA
Vt ® 0 kapitole jsou podhabnijeiji gphp 9EDY b my
al 1 ¢ hrehabitacepr o |lienfagvd ®anmrat u di pl omov® pr §ce.

Lichujeho per opDmuyjk méSeNDn e ppedoanesBDnl m
avkl inick® praxi je na rozd?l|l od zraku neb
S. 465).Porucha nebovgakKigeall athBkBu nanugi 't kag
aohrozit jehogkbezpeél nasbtr.§1 Alvdvdiitali®v ;mtaa ( Sv
2007, s.483485 ) a zpTsobuje pS2znaky djegphesehorv
vel kT m probl ®mem. U osob nad 80nieh mBPkport
| i chu. Smaouds tvgwafke we[ditagno st ilkioovha nid adchh onderbaoc
Windon, Lin, 2019, s. 465).

Porucha |ichuS2sedizabeheul§&lpmdm por uehsm
NaporuchmThbohm2t ale kromhD diSabetos n?l ipwli
stavy po pRraobBhhg®)dv ijre zttehdl®a vk § pesd ioaurptag 2 «
vDkem se |ich mTge zhorgovat -21Mn oitsa ojcé , d
odebr at od di ab e pohlédaotoramolaayngol@®e,utalkz pghladk diabetu

(trvén?2 dimbet ®@sotorindlrmyaj)god ogi ck® vyget Sen?

Prol epg?2 otr@manttumacjisou poruchy | ichu v2ce po
31 Poruchy | ichu

Pacienti, kteSbhymannhd ipdduchwy gleitSkewm,i u ot o
u neurol oga. Lasto vgak tito | id® zTstS8va

sedNDl 2 podle symptomT vma kv gmotdil tea teitvd nodptad wky
asenzori2ngwrodli | ka, 2010, s. 31).

311 Kvantitatilvinéhworuchy

Mezi kvantitatinn 2 poruchy | ichu patS2: anosmie,

Anosmiej e Ypl n8 ztr8ta | ichu, kdy nemocnl ne
pachovich | §tpokar a¥evi ghi pld§ kb, | Fahul ¢V§,
2012,s.57)Ppl n§ ztr8§ta |ichu mTge bilt pro paci
vbNgn®m ¢givothND si vgak do jeho ztr 840). ne
Hyposmieznanen &8 | §stel n8 ztr8ta | ichu. Projevuj
| 8tek a zvigenim prahem pr obokpetalr28l®2tsy57)( Vo
Hyperosmiej e zvi gen8§8 |ichov§ schopnost. Ve. sku
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Predbyosmieoz nal uj e zavsgdhDj2c?2mg®Zevpapghd ahosrt
Sestoupaj2c2m vRhDkenm hpSigreonzze nddi td ogcghoSsizt 2i( kb d €
Faitlovsg, .Qoue,ebBb®H.k, et al

312 Kvalitativn?2 poruchy | ichu

Me z i k val icthayt i lvine tparpsopeaifarosmiek a k o s mi e (vn2z m
| i chovlch | 8t ek s pjeackid i czk8p a cam)os ma e (Vodi
Parosmiej e zkreslenl |ichovl vjem. Je typick
dichac2ch a u PaVadnkbkapvyachbo @@y s.GHr ob
Fantosmiene b ol i |l i chaeaw&meaBudiicaoe,] v em, Kt e

pS2tomna paphos€Sddt.kaMpegchiat siouk Bsh 2 or
saul §st? epi | eptViocdki ®@hkoa , z 8Fcahi vt attoal; 2012, G.h57p b 0 k
Kakosmie j e vn2mg§n2 vgech |ichovich |1 8tek |
Speci fickj8¢ amesatie®pnost rozeznat urlit® ||
koncentracib ut anol u pr&ulVoeogdgigek SenFaipt |.,@08 s.57¢hr ob

313 Konduktivn2 poruchy | ichu

Konduktivn2 porudvadenaBekS§glygeawvasn2 (rinc
pol ypy, ngdory, d evidcweo dnuo sznt2rh&t ys ewpea mat)i | nae
pot ot 81 n?2 | aryngekt omii) s e moll ie&klud w®npua c é

(Vodi |l ka, -3.861@ay gpT8tbbuje (Wtdokl kmmgs nRraidllioa
etal.,, 2012, s. 58).

314 Senzorineur 8l n2 poruchy | ichu
U senzorineuse|l ptolplo®mbhascshg§z?receptorov®

(atrofick8 rTma, inhalace t oxdhclkdscthi 1]8itcehk
ali chov®ho centra nebol i neur 81 n2. Neur 8
(neur odege mareantoicwinraim)i nebo i nt er nidbetds 0 |
mel | i tus, aatdefrivapsdki||ekra-,z3382 010, s. 31

32 Vyget Sen?2 nosu a |lichu

Vyget Sen? pnroosbi? ha8 Iniac hout or i nol aryngol ogi i
zda se k ruo mfa dp arbed e | i chu tepp&21 2noknad
Di agnostika poruch | ichu se op2r8 o0 sprs

ZjiigSuje wWdaj o porugep $2 cthaun Tuc hr.o dDdtTa zpwjce

nosn?2l eaqj gv2ecdh nosn2ch dutin (chronick8 r 1 ma
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a na Yrazy hlavy. DTl egi t ® jParkingopaves dharaba, Yad
Alzeihmerova choroba, psychiatrickTlch, endokri sinzch
| ®| ba,onternvon2Z@m¥& mocnhNDn2ch, vikitver ®a mp &0 wc hmg
sel @kaS dotradj an®achi ohlastipl ak ®, o pe s a.c aN udtunt
je zjistitt a far@®akologickoua n a mn ®z u protogei amrayptSmi kay rlei
i ntranaz8l n?2 dekongestiva mohou zpTsoboval
cigaret, al ergologickou anamn®zu (alergic
chemickim | 8t k&m nebo pragorm®@mm?2 pros imde d?2n)
nosn?2 , nosulbivless dalo@?3) k@y Fai t | o2018,s.60.hr obok,

PSi vyget Sovegn2 yro k| n®k & Hohlplentse @ matosm. V
siot okT, u,vabar wowskTge(SleSlky 2cePSiblod elsg Vv §,
2014, s. 127). D&8le vygetSuje nosn2 prTc
zrc§plBal dh & Rks. WPot ® provede zadn? rinosk
a drobniTm zrc8t keoohhplrtoahn .®@dfet o ak @ahrazujS e n 2
rinoendoskopie pomoc?2n2riogitdrk?y n eB®ddbIBEx iAh
s.71) (Slouka, et a).2018, s. 8®1).BNhem vyget Sovgn2 si | ®ka.
nosn2 pSep§grk§dorplol ymprTozsreikecneu t12i npemag ROMEI 2 (
5.8891).

Lich s e vyget Suj e pomoc?2 subjektivn2ch

spolupr8§8ci pacienta. Vyget S¢njpetSe méEh lgiaa fca
zjistit n e j nmanPw’? koncentracip a ¢ h otky®ktelol§ je pacients chopnl . zac
Nadprahov®prvohehfensak , ppBedkt ddaj2 | 8tky,
koncentjrajciic hn ¥grg&eh Suj e se tak i deatnterziiyk ac
(Vodi | ka,-322010, s. 31

Lich se vygetsSwhjee kptoimorc?2 o lefsa k[t2o mvgetercii @ | i Izt
por adyndepowvBd2 v geacetbeocns§ sjeesit rma[ge paci en
jednoduchT m s ctreene np anrgfo®n én@MIngDsioutized Maxkdrs Test).
Kvyget Sen? l i bosti pachT siaNTQP¢ENew Test HfOddro v T
PleasantnessEx i st uj dahbe tak®y subjeap8vnBnilfi
aUPSIT (Universityof Pennsylvaia Smell Identification Testj Vodi | ka, -32.010,
Testy subjektjsvsoa vicaap gpmse RmpeyvoeeSenz |
I®k aS zhodnatr2ozvhosdreedkoy .| ® ebn®m postupu
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Pokubdhen2? zSejm§ pSBu,npepbobebhy prbv®st u
vygetwwelndulken2 neurodegenerati vaiZ3®.o onemoc

Ze zobrazovac¥dawulg?2 wvreejt2o0d RTS@, vCdhance,magiggmafet i c |
(aneurysmat a, neb@itrasanbgifie N\8yW@ety$e n? vedl ej g?2
(Slouka, et al. 2018, s. 8® 1) . Zolry@gzdaenz2z | ®kaS indiku
etiologie |ichu na z8kladhD odebran® anamn{
vdi agnostice pgnethck8 Shuejgzzadbmd e n 2 z8nnDt
ap o Yar a zsotva{wIp di | k a, Fai t | 201% s. 73]Merza b odka,| get v.
pat S2 matbNnd®bn?2 zdupumkt Steuboke kultivaln?
bi opsi e, crytmébbgi mhkkositiDi8&rmésrHaunglciez Biase
2018, s. 8801).

33 L® ba poruch | ichu

L®l ba poruch Jlichu je z8visl &l hp m&di k ame
chirungirek®@.bLi®]|ibtaal jné Yis p N g nh8 sz enjorm&nza8 ITun 2 p ¢
konduktivn2 (pModutkwn,| Fahutl2012,8&.123@38). obok, et

U diabeti kT je dTlegit§8 dlkakd® jlaeasngt dvetdd ®lab
kpS2zni v®mu ovl i dind®be tkonplkicklme(@kzni kGt ul.c,
2016 S . 266) . C2lem | @&llbaydi jnas dyll ¢y lsdPondes bvi® & Uk
pSibligoval a hodniod Wetgd ykl®enb le, oRAFB &8F, dGu

Soull8®IltBy porjue hlyi ddbidtabéy Paci ent dostane s
eukal ypt, vInNh)cike - kueral mh Sleib@¥ &duidlvkaek,r § F ¢
Chrobok, et al.2012,s.123PS2 zni VT c b b e ®t rpendi Hummel| d c8en k u
AEffects of olfactory traimg in patients with olfactory loéis(Hummel, 2009, s. 49699).

V roce 2009 provedl studii do kter ® byl yny ahgbgd& mapnésdiv K

uzkoumanT ch res pofvibedrut Tt rdaaugniadnufzetklc @ v yn,or n B
dT cheaebdddh opati ckTch pS2]lin. Jedna vsTknp irnTad
eukal yptu, hSeb2 ]| ku a oi8tnro- nau .v el ¢es p dHoidcehret t
deseti vteSin dvan§ctnetdiodsntTal aDr uthb8z asskEutipg u
apoupl ynut2 dvansg§cti |[tichmnye®hestesBmy Sma jd §:?
ge u 30 % respondent T, kteS? aubrs|oil tv®nvua | 2 |
| i chov®pbuonkoé&n?y se skupinou, R@® 5 8968%. ho
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4 VNEé MCNE PWCHHSABETI K§
Di abetes me | |vilXtugsi snte®n §iyvdksukj @m ofT@tam i scrhu .o n

metaboli ck® onemocnin? m8 za n8sl edek vys
osobsdi abetem cel osviDl goRskéusBANI8, hisasw 20 ()p S
nadmRrnlT energetickl pSek@hkna,a t2wlkc§2016Tyezs a

s.239).DTsl edkem tohot o ocrkeBmokconnipnl?2i kjascoeu zophrsdnt
hypergl yk®mi 2d,®| ktuerg® vbkraaaujmaj 2 nepS2zniv
2018, s. 10).

VLes k® r eqeddl3ircpedibetenrp Si bl i gnhN 8400 tixsee med

| esk® popadtaltjei. diNeetp @t empmel I i tem 2. rmwkypu

2015) , m®nhND | asto pak di abet emazmerlulbiat eum 11
(pro rok 2015) je diagnosti kov§gn,ejala0lg vz §
s.239).Vroce 2018 BZIS LR zaznamesnral mugcde an &(
gempS2pad] osob nemocnich diabetem mel |l it
di abetem mhDlo 3,4 tis2c |id?z2 a 10,5 tisz?2c

zemSel o v2ce ndapetet7s, Sha§ $22dc e sl T2l odslob i
(PZI'S LR37).2018, s

4.1 Charakteristika diabetu

Diabetes mellitus znamen8 absolutn? | i r e
s.169).Pod| e pm&®PNli2nyna di abetes mel |l i t2usdilab ett
mel | i tus, sekund8rn2 di abet es, sn2genou

(Gafr&nkov§g, N eMeezdil 8k | i2n0iOc6k, ® sp.r 05 6e)v.y di abe
hubnut 2, ¥%n avnae o snterceh utibdnsn?a &(Ir Taghitiath 20 ks 341-
342). LastmDj iset&k 8y 8me mnhNjdpajpefuhypetgpuk®
avliraznhj g2. Diabetes 2. typygemd kpsgoNDasz
ng§hodnhD napS. pSiidadibloovyd m@hndo mzoedoykgeel tu SGEtnw | ¢
et al.,2014 s. 239).

Di abetes mellitus 1. t y paib sjoeh nedost@tkeonczaliiun 2 (
zd Tvodu au testiukoa betatum2NDk pankreatu (Kzdl 2§
obvykle vd Dt st v2dos @B o §v2 . Prvljembp62 amarkakenrd
(hypergl yk®mi e, dehydrat ace, gl ykosuri e,
objevtvd osp RNl osti, k HADA @ aentrAat@imimurge DiaketesoOf Adults).

24



Z8k!l aldeelnby Vv &nz2poidni8zul inu a dieta (N&207,8t i
s.305). Di abetes 2. typu dj abetey | aizTnvidgkdguf 2 o Pozr iz
rezisterwe spolu poruchou betb un Dk ( Lebl , Pr ThovG@nemosDmh 2 |
jeobvykle dnRdil| n®, zal2ng§ob®zms2tcShe dp & eni evnXk’
neob®zn2ch se mTge vyskytnout jako podtyp
Prvn2mi pS2znaky mohou blt ag zn8mky chro
redukce t NI esn®antduectkampodi&§y §peéronguiBiana TRK
BS2 z a, 2012 6. 308) Diabetes2.typwjs ou|l asnosti ceani &s whtrow
zdrav2alpdetpaskytovat el e z drhDawvzattn®g ug ®lce
2016 s. 18).

4.2 Vlivdiabetunal i @h® schopnosti

Li gegsendokrinn2vwe ssypEtjlReneanj e st 8l e vzce dTka
a |l eptinu v (Gouweai,udhtadomichelhkis, Gbhuverigt al, 2014, s. 870B N g n N
sel iohdi abeti kT ale nevygetSuj el asa®muv pdé
n2ge zm2nhDnich diabetickTltclh®|kboymp( Brkaady, alL
etal., 2013, s. 49507).PS2 k| adem mo h odiabeticiod nohdu nelo & tnif @ik c &
vi §kD,edFTvodu poruchy | ichu nepm&mnmaid Ti¢mofdai
neur opati e jteakdehfoe kiKe lo@lD20h ényar ovpiapd etuz h & | |
(Hillson, 2014, s. 26970).

Diabetes mellitusscpTs obuj e Sadwd  Tlo mplkiuk abce2zpr ost Sedn
zvigen® hl «diihypeugbryk®mi e (2815usl 25266)T ek & 8
jez p T s odbl eonuah o d euglykergigkoan kontrolou (Chan, Garcigsquinas, Kpet al.,
2018,s59).Jan 8§ se o0 kompli kakearmdalbvaskagil Ep atti ok
mozkov§ pS2hoda, onemocnRDn2 perifern2ch c
nefropatie) kt er @2 modouvi sl os {Chan, GaroiEagqunasy Kipetlalj ¢ h u
2018, s. 59)Diabetic st Dmi t o kompl i kacémichmhwegij 2dji albe
bezk o mp | {Nkka, Réedl, Lugeret al., 2010s. 549).Nap S2 k| adh yp emted n
maj 2 horg?2 visl edk dentfk&e a diskrgnatc e nga cthroarH «,
(Gouweri, Katotomichelakis, Gouverigt al.,2014, s. 8). Na poruchu | i chu
mTge m2t viiv tak® typ di abreg2 . v @ idabetky n & n
1.typu (Naka, Riedl, Lugeret al., 2010s. 549)M% a | 2 hor g2 visledky
identifikacead i skr i mi nace (fauer Katdtomicheldki§, tGeuverist al.,
2014,s.8I).N2 ge j e pops§noktndk®Ilse& |lilc8mk Tu di ab
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V || d@kt@iactory dy s f abetestmielldusAn iadditiohay mpamifestationl i
ofmi crovasculjaer wviedemnse,?fige hbyh§ »iSa h avdykggest
identifikaceupdhichbetichT, Skte&kS2 erlliit vosn edreosc
letneudi abediabde™ ¢ r vaj 2 cdesetlen@®hINe nkeyl,o gzej idgita
2.typu sdiabetickou retinp at i 2 nebo pemDfier k2abn@®@gn®p 4t
schopnastkdiia piSdent i fiUv&dinj gplayckip®.an 1 hegogl
souvislost sehoy e n 2 m  v(Gaaveri Katotdmichelakis, Gouverist al.,2014, s. 87).

V | | BA@kiueignficahce of smell and taste disorde
je uvedena studie, ve wwnkeeu ®d b g b at zpgkolrgo2vinngan
sdiabetikyl . typu. BDlastn2c?2 studie byli vyget S

Luger, et al., 2010, s. 5450).

Zhor gen§ | ivcyhgoevt8S efnu? il cparbeebtmiokrTo isdi t a mi (one
gl 8zy, chronideekp® ewsg vy 8 m2ntaretpi loecpnthinkk ljiatean
acentrB8vav®nsoustavyvy I|blyllékiumat oryendaysf unc
di abet i ¢Serpjd.;Sera] 8.sZakeri, et al., 2015, s-208).

Ve studii AS kvBle mpulatin-based study bylo pr o k § z § diabetes ¢nellitus
jeponaz 8l n2ch povliTyzpneacnhn T dna | vgy2vno | § v &znik arfogmie.f a k
Souvislost poruchl i chu a di abetdu albyelta ckroak §wa&kmra asn g
sgl yk®mi 2 | t rnveSbno> ms edi sapec ufi ckT mi kompl ik
( Br @ meahanseson, Ek, et al., 2064 733737).

Ll § ASknel | dysfunction and r epomstjestudifkddyly or s
zkoum&Bmgny | i chu, uktaiSab etrriffRITA | m@nnle mo € § j
Bylozj i gt Ngseby sdi abet ewml rmlnindgh tkéoght r ol n 2 re:
(Le Floch, Lievre, Labroue et al., 1993, s. 933V).

V | I BEnkuimctory dysfunctjenpomi sloaBredees$t umeic
gei abeticpot 2n@igoZ po z n &rh2onv T cpha n ¢ |8 $ e dogvislost
sest oupaPDR e lima k r o a(Wejnistock, ®tight2Smith, 1993, s.-P1).

V | Il BRkesence of neurophatic pain may expl
ind abetes meljld tuepipsadvi §mas fiszthuodrigee,n Tk tl & rcéh
sbolestivou diabetickounn e ur oap att @a R ® $atk o mn ajsetk n ebuor | oepsattii
ovl i wRyogveattSen?2 | ichu (Brady,-50Mi dha, Chan,
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V §dilAoThe association between diapetespand
studie kter 8 qsaby ediabetem & bezidabet u. Byde ijalkgar
nai nzulinov® | ® bN vykrewoe(dliichoyggzhapiee Vv al
ahyposmie (Chan, Garciksquinas, Ko, et al2018, s. 59).

V || @Adkpe 2 diabetes i mpairs odour det e
neuroplasticity; effects partly reversed bythe BPP i nhi bi t ojeuvédenp algyllei pt
zjigtnNnTvigipvazthwuplh&t ma det ek c,itakrpaa clhioowd @who U
aneuroplasticity cog je d€esookBndniwak|Tg2h tstudi 2ch
¥stenson, e-15).al . , 2018, s. 1

Diabetici mohou tedyo s v T j | irscthac pISii j . mZge znalnh
gi vaotohrozit j eZhathgebne?z pleil na ¢ rt8@lyalitulgii cvhout a
(Svalina48345pRvVval itN ¢gbVasai sedakSmuatvel st
vel k8 pePpobkenandjgk.o na subjektivn?2 KD ungenr?
kvality Zyd rvaou atseviyeutg\v 2v § k e zhodnocen? z
avyhodnocen? eddalotbiyv iptTys olb@InBy .Rlvo g e h § e2v, &t €
jevDnov8na pozfwckn®hka , stkavunD| | ov Nk a, tak® |
Kvalita zahr nuj e nej en fyzick® zdrav?2 abhendgt
napSuklatthBuBDka ve spolelnostggenslke®Poapsesko
aspekty.L i d@®o rsuc hha ygsoud d hcu z e n i o RAanktum&mdA a dni Tt pkalc |
av Téd® s eugegmkniprrovn? oppodbébl|l pSi stravovgn?
ng§poSamot n§ pS2prasody ssar@wlyoy el iperhou posbco ¢ i |
druh® o0 s @ddyucsenz m jskahttomuneeBeo adnost i potravi
osoby poalBebpjSi vibNDrSmdpardfadme ch |piBigmad <t
(Broth8nkovg§g, Nedomovs8, Vodil ka, 2017, s.
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5 TESTY SUBJEKFAKVOMETROEL

Testy subj ®ketrice s @2 upl Ba Ruj 20borp Steridatawymgdlogie v
aneurologie Jejich smyslem je zhodnocen? | i ch
subjektivn? jealuft @algt o(méd diil?2k a, Pe@l® w8 46). Ko
N2 gseupopsan®et ®stuymoght vyget SemS2 plaidddhu G

specializovanou poradnu.

5.1.1 UPSIT (University of Pennsylvania Smell Identification Test)

UPSIT je neojlrfakdg2o8esdji plad SV Dthih A, ob.r §z e
Pougsekel®ali t ati vn2mu vygetSen2 |iabbhovIiSkH &t
nach8zseynitkockabs!| 2 ch, ktep@pisoul ah ogengnh&
| l ovRDk po ppaScihloivc@ nlugt2cek vyb2r 8§t2ze (NodS| kab
Chrobok et al.,2012, s. 64).

51.2 Sni ffind Sticks

Tento test umogRuje vygetSen?2 prahuw,S2dioshkar
obr8zek .. P3a3c,how.8 1TBohkal se ktaemhi§8zée vpodol
osoba pégkehloi cohu&mikSe n@®wodi | ka, ,eFa 2002 0648, Ch

51.3 Vyget Sen2 prahu

Skl §8d8&8 se z aich#®ahdjei#xult,anlosl zve vzestupnlch

fixT neobsahuje ¢§g8dnou pachovou | 8t ku. \Y
viegdnanzni ch | e -bubhsaampdn Wy get Sopa6hdhpschowam u Yk
| 8§t kmkuud Pt o vyget Sovan§ osoba nezvl &fikpne,

svygg?2 koncentrac?2. Pokud sebWygei S oda mf® u
obsahwpga&chovou | 8tkd, xpolkr anliwjgee skeongentr a
dvakr 8t spr8vnhD obuoubadnol fi Rolobdake] 3p7 Swnr
pokral uj éxysvey gogRtkosncentrac?2. &€emkret seVipD
je pr TmDr posledn2ch |tyS hoHdo¢¥odil Maxi
Chrobok et al.,2012, s. 6465).

5131Vyget Sen2 diskriminace

Skl §d§8 se ze 48 fixT a jedng§8 se o vyget Se
se pSedl ogn?i cthQi |feidey, obdsahuje jinou vTni
kterlT von2 jinak nedg ostatn2?2 dva fixy. PS
vgechny po6asdt8&spré&éinbba ] Fak ethlgR0l®, s.66H.r obo
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5132 Vyget Sen2 identifikace
Vyget Sovan®mu se pSedlog?2 16 miTemiphaciparct
ng§zev ze | tyS sntab 2(dvhoudtiT]ckha , meFdarat2] so66s)., Chr o

514 Test parf ®mov andoarired Markery Te@MT ( O
Byl vytlLveoskeBn rvepublicescaepniugguog®seypetoSe
poruchyi ahosmief w S2 1 oha A, obr 8zek Ar.onBd i ak(

jsouobsageny v barevnlch fixmecé.,s ktBe®t viye §

| §stpr.vn¥ | §sti vyget Sovanl pojmenov§vs§

ng§zvem. Za kagdl odlignl nS8§zev z2sk§v§ pa
vini pojmenovat, nebo pmj mérmuefy 8§ dodga&khsRy
| §sti paci éertdnp6l Batmj ®Skk!l §danTlm yfSi xnTanb 2 |

mognoska&gdoZua spr 8§vnou odpoVvDM?2z2p0od &u8§ blodf
jel2 bodT. svilssljedky -BlEestd Bgpp3 m? e, 65i aaosnie®n N

(VodiMehh@#2kovsg, Bal atl®l®3.8 et al ., 2011, s
515 NovI test | i bostebtofDdocPedsariin®@R) ( New T
Novdstt | ibosti pachT je tvo$Senwnd? paifisekhgeiry
vwro b en firmdu Centopen a. s. (pS2loha )Alygebh®fuak

sep SeddtogjvSenT konec fixu pSed nosn?2 vchod
centi metrT. Pacient m8i cnhag vviybblderr el,t yjSairk § npoSy
mu dan8§ pachigpvs® jle§nnka myelua r §1 n2Z,a meap H8jcd
sevyget Sovan® osobhD pSedZadqkasghddSi2n opa ohdpw!
vyget $bodZmdms§| n2 vn2m§n2pod v d@w6bdd (PBrcoht Th, § nskec
Vodi |l ka, Pellant, 2011, s. 64).
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6 BLOHBESTRY PT1 | N’CY@EU'FE

Nedg vgeobecn§8vyyseettBeanphama csliy sst §p Sedu vgect
pomTokw,Nt uBl i d2m2at,mBisgirlatver ® vy gePSem@Ehal
Vodi | ka, Broth&hkov®PSe®RO0tggetsSen2m se pa
vysvDiDtl 2 mu %l el vyget Sen2 a poul?2 ho (Ne
pSed vyljiedBwen2mkouSit a p2t bgpdmPDkaj eBrvb
2013, s. 27).

Vgeobecn8 sestra db8 na dTstojnost a souk
m8&trach o {pev @Gsaer tvgae?z2n, § m®m pmisda e gwh oa n N
komuni kovat . MRl a by pSeydvPhati eftedo oolba
nebot i t ulem a zdrguje se vgech hodnocen?z. )
| askavost ®apoereatombDnzsdDluj egj a®ho cdTwd Ewn
dNl gtaka dl ouho budTea kwcdgpetn$ @on?g atwrywatDmlig§2 n a
pod2|l et (Nejedlg§, 2015, s. 24).

Pot® vgeobecnf8y sieks§Irm?2 pwydetd®en2 nosu pohl
vel i kosti nosu, jeho barvy, hodnocenmsdu c h:
Opatol ogick®m n §l(eNzey eidnl f8o r-111)0j 15 ,| &k a Sled 8

NE§sl edznSiklmahN i ndgé&abecn PkaSethr g evey glé tsSebj
olfaktometrie( Br ot h8nkovs8, Vodi-bka, Ral vggedesir@d 011
vyhrad2 dostatek | asu, nesphDcthy8 :nea mdljl. <D
pocel ou dobu vygetSen2, t@rvagbpwgejtSemd cj aei

sohledem na cel kovl stav a vRDk pacienta.

Po vyget Sowale gs8ptsadp zdravioemeadoRamepht sz
Brot h8nkov-g). 28&@8dhNDbuj & pacientovi ¢§g8dn® :
zpTsob | ® by, ani pr elglh -Z2 s k(@aMe)j vghdosigne d 280/ 185 ,
| @i kterl rozhodnestapu.al o/l @ld e bpesite]
aoppDyvPDtr8 m2stnost (Posp?2chal-pv8, Vodi |l ka
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I PREZKUMNCST

7 PRSZKUMNE OTCZKY

1. JaklT je vNhDk a Pohlav2 respondentT

2. Jakmaj 2 r edpoh del@tubjak douhosedi abet?em | ®]| 2

3. Jak8 je | etnost anaxnmime va olrkpo g mise omna emnlt
4, Jak8 je |letwvosm8zhorigkoa®hio pachT ve sl ed
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8 HYPOTEZY
Hypot ®za | . 1

Ho Hodmhesémwm? OMT oklz&wvd seesmpompdent T.
Ha: Hodnhnesem?2 OMT z8vis2 na pohl av?
Hypot ®za | . 2

Ho: Hodnocen? testur éOdMplo meeeBtvi.s?2 na

respond

v DKk u

Ha: Hodnocen? testueOMIna&wti B2 na vDku

Hypot ®za | . 3

Ho: Hodnocen? testureppdmdRPnngz8vis2 na vDku

Ha: Hodnocen?2 testueNPORdz®YITSs2 na vDku

Hypot ®za | . 4

Ho: Hodnocen? testu NTOP nez8vi s? na

t rv_8n?

Ha: Hodnocen2 testu NTOP z8vi s?2 na trve§gn?

Hypot®za | . 5

Ho Hodnocen?2 teatlu®®NDOPdnab®tiusd mesponde

Ha: Hodnocen?2 testu NTOP z8vis?2 na | ® bn di

32



9 METODIKA

91 Met odi ka vyhled8vs8n2 zdroj T
Zdroje pro diplomovou prgovibll gl eyhied&
PubMed a po rhd®k?a Srseh@@evrhgle. v

Dat ab8ze, Meylhwli&kd8v &8§n2 |1 8nkT pomoc?2 kIl 2] o
vybr8no 5 |1 8nkT); porucha/mno |6 chiB8 (khT8 h &
byloj in@!| ezeno pomoc?2 pSedchoz?2ho kl 2kbobv®Hio
(nalezeno O |1 8nkT); I|ich a diabeitjeisg mmealllei
pom@S%edchoz2ch kl2]ovich slov); pachy (na
pachT (nalezen 1 |1 8nek, vybtBk? Onal &né&fd
zmDny |ichu (nalezeno 7 |1 8nkT, vybrg&no

vybr&8no Bjild §m&lfezeny pomoc?2 pSedchom? ch
2901 | §nkT, vybrj8ingp rballel z8eBrkyTxfgio mo &3 2] ovich =
(nalezew 202 |1 8§nkT, pybrBabe@SheodEmmm2ich kIl 2|
olfaction and diabetes mellitus (naleny 4 | |1 8§nky, jvybrm&n ekzehl
pSedchoz2ho kIl 2] ov®herslamwa)di adleft eecst omeyl | d
vybrg&8no O |1 8nkT); olfactory impairment a
ol factory examination (ndjegenal 82ehl ok ¢
kl 2]l ovich sllee)enood®B8s |(®akT]i yybagezen
pSedchoz2ch kl2]ovich slovd;| p§ekTanvibs§

jin@l ezen pomoc?2 pSedchoz2ch kl?2]ovich sl o

Databg8ze, PvyMéem&uZBnk!| Dloov i chf rseleovf ud | p ale

anddi abet es (nal ezeno 102 Il 1 8§8nkT, vybr 8n
(nalezeno 34 |18nkT, vybr8&ny 2 |18nky); o
3 | 1ignikdy nal ezeny pomoc?2 v)paetahcdsarder aochdiatietes | c
(nalezeno 119 || 8§nfkTy, nayberz&emy P olmoErrkyy Sed
ol factory 1 mpair ment and diabetési gnalae¢ 2e

pomoc? pSedchoz?2ch ryldysturctiow ih didbetes (nalez® ; 48| f b §
vybr &8ny 2 ilgl 8mnaklyezieny pomoc2 pSedchoz2ch
(nalezeno 93 |1 8nkT, vybrs8&n 1 |1 8nek).

Regerlg®k alSs k ® plomiolcdvrkPd 2| ovich sl ov: dchach,
| ichu wu diabeti kT, cukrovka, vn2 m8n? pac
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diabetes mellitus, odors, pleasantness of odors, olfaction, olfaction in diabetes.
Pomoc ? regerge bylo nalezeno 8 knihydvyb
101 I 8nkT) .

92 Met odi ka pr Tzkumu

Di pl omov § pr8ce -prTzxkruartn2o ut e oPrreftzikcukmon ® g et
kvantitatiHIn@Zv ngdett omjoem pro sbDRr dat byly
adot aPhagt r ewppolrzckeumte]l ayld@®@ bz ovol n§.

C2lem pr Taxk@rwddnptitlda chm8n2 | i bosti pamhd?
testwuPj ekt i vn?2i TesknipaakrtfoBmeotvrainel ¢ hN ofniltesgm libo&iM T )
p ac NTOPYTytotestys e pouyy yat $ena&dto il melhar yngol ogi ¢

PrTzkum prob2hal b&eézhiasd2@@aciw 2B2D@namdotnici
kr ajostyp®VWWd i abet ol ogi ck®ogdhRpaaddaNrespenaéipT )
oddnD( k5 2r e s praatadimaryngojay i ck ®m 8 Nt espondent T

921 Pilotn2 getSen?
Pil otn? getrBa@n?r wm2obMhlpdt i respondent ech
pr Tzkumn®hwz WwMidd,o2 pr Tzkumu zahrnut

922 Pr Tzkumnl vzorek
PrTzkumekby!| t600&e p xésfpomlentysonemocniDn2 m di abe
l.nebo 2. typuDot azem byl a u respondentT vyl oul el

bTt zpTsobena YWrazem hl ausbastnasmemocniNDn2 m ne

Respondent Tm Ingjprve i pn& eodrknh o§vdagn(p S 2sl cothhal aB, k t s.r
podepsalil nf or movanT s onuah loatso rsien od au ¢y2nwBemoerici ¢ k G
kraj sk@&hroo tvylpzuk umae ®t %] B f g runhol vaasnu® hpo sskoy t | a

apo konzultaci byl wupr avpeSedkalb8d gpnS&hson Np rvlyzs

U r es p ohyldpgraveddn Test hodin lov NDSen? kognitivn2ch
vyhodnocov8nopadpBt FbbdtdoeeRindy( Poldntoeiem?2 197
CaD,s.77a78. Do pr JTzkumu byl i kmd&wawizrenii skspohdle

zi sku doss8hli vgichni osloven? respondent.

N§sl edovaldesetoy ke Rn2d &t awzzedvklan®B pol oot ev S
advou gk8l ,mhRda kteerplioocdohen ti it SVT] | ich a 1
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odO(nejhog2) do 10 (nejlepg?). skRdm® wlda8uteks af
(phNt ot 8&8zek udaowSeniSem,§ jae ddeadbrme®hdtamBio @8y
pacienta sliabetem a &z j i gt NDn?2 subjektivn2zho pocTtu
(pS21 oh&l)D, s. 80

Pot® byl pacientTm vygetSen | i(ek2pomadldD, ol
Test OMT ses k| §d 8 ze dvfoiux Tl,8 skvtderrakb g es®tuf i r mou C
Vprvn2 | 8§sti pé&c ixdgedhoth v ®i |piacchhSow& K §tTky T mo
n§zvy, kter® mu dan® | §tky nejvage dSitkaum
pojmenovathec h8§8 pol 2| k