SUBJEKTIVNI POCIT NARUSENEHO VZTAHU K JIiDLU U
DOTAZNIKU EDSA

Uvobp

Predpoklad, Ze u sportovcl dochazi ke zvySenému vyskytu poruch pfijmu potravy, potvrdilo nékolik
studii. (Dallas et al., 2017; Krentz & Warschburger, 2013). Musime si vSak uvédomit, Ze objevit a
potvrdit PPP u sportovcl nemusi byt jednoduché, jelikoZ se nachazime v prostredi, kde jsou priznaky
patologického stravovani a behavioralniho chovani silné normalizovany. Je tedy otazkou, zda jsou tyto
pfiznaky skuteénym projevem PPP nebo se ve stylu jejich stravovani a chovani skryva néco jiného
slouziciho jako funkéni nastroj ke zvySeni vykonnosti (Bloodworth, McNamee & Tan, 2017). Je taky
mozné, Ze u sportovcl dochazi k jakési subklinické formé naruseného stravovani (Kerr, Berman, &
Souza, 2006).

VYZKUM

Ucastnici naseho vyzkumu podstoupili kratky screeningovy dotaznik EDSA, ktery mda za ukol
identifikovat sportovce, u kterych je zvySené riziko PPP. EDSA zahrnuje Sest polozZek, respondenti zde
odpovidaji pomoci Likertovy Skaly, na které se rozhoduji mezi péti moznymi odpovédmi v rozmezi od
,hikdy” po ,vidy“. Jedna se o jednofaktorovou metodu se Sesti poloZzkami. Ve screeningu se vyskytuji
otazky ohledné vztahu ke svému télu a pocitl s nim spojenym (Hazzard et al., 2020).

Plvodni autoti EDSA ve své ROC analyze oznacili hodnotu 3,33 za hranici od které se zvysuje riziko
spojené s PPP (Hazzard et al., 2020). Coz znamenad, Ze pokud ma respondent po Sesti vyplnénych
polozkach priimérnou hodnotu 3,33 a vice bodu, oznacujeme jej v riziku pro vyskyt poruchy pfijmu
potravy. Nad touto hranici se v naSem vyzkumu nachazelo 37 z 82 participant(. Jen 18 z nich
nepovazuje svUj vztah k jidlu za zdravy. Vysledné skdry EDSA zde nabyvaly hodnot 1,16 — 5,00.

ANALYZA DAT

JelikoZ narusené stravovani ve sportu je, jak bylo zminéno, téZko definovatelny pojem, rozhodli jsme
se najit ve vysledcich screeningu EDSA cut-off skor, od jehoZ hodnoty bychom mohli predpokladat, Zze
i participant bude mit o svém vztahu k jidlu pochyby a bude jej povazovat za nezdravy.

— Za pomoci hodnot senzitivity a specificity jsme vypocitali Youdenovu statistiku (J) pro kazdé
mozné cut-off skére. Cim vy$si byla hodnota této statistiky, o to vhodn&jsi cut-off skére se
jednalo. V nasem pripadé by bylo pravdépodobné nejrozumnéjsi zvolit cut-off skor 4,00 bodu.

— Procenta v predposlednim sloupci ndm fikaji, vkolika procentech pfipadi zafadime
respondenta do spravné kategorie. Tyto Gdaje vSak plati jen za pfedpokladu, Ze by prevalence
subjektivné nezdravého vztahu k jidlu byla 50 % a do vyzkumu by nam pfislo stejné mnozstvi
participant( se subjektivné zdravym vztahem k jidlu jako téch, ktefi sv(j vztah k jidlu jako za
zdravy nepovazuiji.



— Ztohoto dlivodu jsme do analyzy zaradili i statistiku |, kterd bere ohled na pomér zastoupeni
obou skupin v nasem vyzkumném souboru. Stejné jako u Youdenovy statistiky plati, Ze ¢im

vyssi Cislo vyjde, tim vétsi je vhodnost daného cut-off skére.
— Srovnani téchto cut-off skérd se nachazi v tabulce €. 1.

Tabulka ¢.1

_Cutoff TP PP TN PN Senzitivita Specificta 1-Seneitivita 1-Specifidta ) 1
1,167 19 63 0 0 100% 0% 0% 100% 0,00 50%  23,17%
1,500 19 60 3 0 100% 5% 0% 95% 0,05 52%  26,83%
1,833 19 59 4 0 100% 6% 0% 94% 0,06 53%  28,05%
2,000 18 56 7 1 95% 11% 5% 89% 0,06 53%  30,49%
2,167 18 53 10 1 95% 16% 5% 84% 0,11 55%  34,15%
2,333 18 48 15 1 95% 24% 5% 76% 0,19 59%  40,24%
2,500 18 43 20 1 95% 32% 5% 68% 0,26 63%  46,34%
2,667 18 37 26 1 95% 41% 5% 59% 0,36 68%  53,66%
2,833 15 36 27 4 79% 43% 21% 57% 0,22 61%  51,22%
3,000 15 32 31 4 79% 49% 21% 51% 0,28 64%  56,10%
3,167 15 28 35 4 79% 56% 21% 44% 0,35 67%  60,98%
3,333 13 25 38 6 68% 60% 32% 40% 0,29 64%  62,20%
3,500 12 19 44 7 63% 70% 37% 30% 0,33 66%  68,29%
3,667 11 16 47 8 58% 75% 42% 25% 0,32 66%  70,73%
3,833 11 12 51 8 58% 81% 42% 19% 0,39 69%  75,61%
4,000 10 5 58 9 53% 92% 47% 8% : 2% %
4,167 6 3 60 13 32% 95% 68% 5% 0,27 63%
4,333 4 2 61 15 21% 97% 79% 3% 0,18 59%  79,27%
4,667 3 2 61 16 16% 97% 84% 3% 0,13 56%  78,05%
5,000 1 1 62 18 5% 98% 95% 2% 0,04 52%|  76,83%
5,500 0 0 63 19 0% 100% 100% 0% 0,00 50%  76,83%
6,000 0 0 63 19 0% 100% 100% 0% 0,00 50%  76,83%

ZAVER

Sportovci jsou zvykli dodrzovat pravidla, délat obéti a podstupovat rliznd omezeni, proto u nich
zakonité nemusi klasické symptomy primo znamenat vyskyt poruchy pfijmu potravy. MlzZe a nemusi
se jednat o zpUsob chovani, ktery maji pod kontrolou, ackoli to dle nékterych screeningl jiz mize
poukazovat na patologii. Z nasi analyzy dat vyplyva, Ze za hranici 4,00 bodu vysledného skéru
v dotazniku EDSA by mélo dochazet i k subjektivnimu pocitu jedince, Ze je jeho zdravy vztah kjidlu
narusen.

Data a dalsi informace o této zpravé jsou dostupné na adrese https://dostal.vyzkum-psychologie.cz/stat4?i=190.
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