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in Healthy Participants

Souhrn

Cil: Vysetfeni ¢ichu Novym testem libosti pacht (New Test of Odor Pleasantness; NTOP) umozniuje
hodnoceni chemosenzorické percepce v klinické praxi. Vyhodou je mozné pouziti i u pacientd
s kognitivnim deficitem a u détskych pacientd. Cilem studie bylo stanovit normalni (fyziologické)
hodnoty NTOP u zdravé populace. Soubor a metodika: Vysetfeno bylo 236 zdravych osob ve véko-
vém rozmezi od 16 do 93 let. Novy test libosti pachd obsahuje 29 vyrazné hédonicky zabarvenych
pachovych latek a tfi latky s vyraznou trigeminovou slozkou. Vysetfovany mél po pri¢ichnuti ozna-
¢it ze ¢tyf moznosti nejpriléhavéjsi pro danou pachovou latku: voni, neutrdini, zapachéa a vyrazné
zapdacha (nebo drazdi). Na zakladé nejcetnéjsich odpovedi osob kontrolni skupiny ve vékovém
rozmezi 16-35 let bylo nastaveno bodové hodnoceni. Vysledky NTOP byly porovnany se stan-
dardizovanymi testy subjektivni olfaktometrie OMT (Odourized Markers Test) a Sniffin’ Sticks (¢ast
identifikace). Visledky: V Novém testu libosti pacht byl medidn bodového zisku kontrolni skupiny
20 bod, ve skupiné 36-55 let 19,5 bodu a ve skupiné > 56 let 17 bodU. Za nejnizsi jesté normalni
bodovy zisk byl stanoven 10. percentil kontrolni skupiny, ktery byl 16 bodd. Hodnota medidnu
v souboru klesa s vekem. Statisticky vyznamny pokles je patrny predevsim po 56. roce véku. Zdvéry:
Novy test libosti pachd vykazuje obdobnou charakteristiku jako standardné uzivané testy subjek-
tivni olfaktometrie. Souc¢asné vsak test pfinasi jinou informaci o ¢ichovych schopnostech osob.
Normalni hodnoty zdravé populace jsou klicové pro posouzeni ¢ichu Novym testem libosti pacht
v klinické praxi.

Abstract

Objective: Olfactory test of odor pleasantness may prove to be additions to comprehensive chemo-
sensory test batteries used in clinical settings. The goal of our work was to establish normative
data of the New Test of Odor Pleasantness (NTOP). Methods: A total of 236 healthy participants
aged 16 to 93 years were included in the study. NTOP is based on classification of 29 odorants and
three chemicals with trigeminal component. The participants were asked to categorize the he-
donic tone of the odorant into four classes: pleasant, neutral, unpleasant, and fetid (very unpleas-
ant). The normative data were determined based on results of persons of 16 to 35 years old. The
NTOP was compared with two standard tests — Odourized Markers Test (OMT) and Sniffin’ Sticks
(identification). Results: Median of the NTOP was of 20 in group of age 16-35 years, 19.5 in group of
age 36-55 years and 17 in group of > 56. Tenth percentile of the age group 16-35 was 16 points,
which is considered as lowest normal points scored. The median numbers of points decreases
with age. There is statistically significant decrease in the olfactory capability with increasing age
(> 56 years old). Conclusion: NTOP has a similar characteristics as the standard tests of subjective
(psychophysical) olfactometry. At the same time the test give us information different from other
olfactory tests. The goal of study was to determine the normal value the NTOP of healthy persons
in Czech population.
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NORMALNI HODNOTY NOVEHO TESTU LIBOSTI PACHU U ZDRAVE POPULACE

Uvod

Ztrdta ¢ichu zhorsuje kvalitu Zivota a pred-
stavuje pro pacienta rizika. Jedinci nejsou
schopni rozpoznat unik plynu, kouf, che-
mické latky v ovzdusi, zkazenou nebo pfipa-
lenou stravu. Pacienti udavaji zmény nalady,
potize pfi vafeni a snizenou chut k jidlu [1].
Nebezpecné latky vnima clovék obvykle
jako nepfijemné. Naopak latky organizmu
neskodlivé nebo prospésné (napf. kofeni,
Cerstva potrava) vyvolavaji pffjemné po-
city. Libost (hédonicitu) Ize tak povazovat
za jednu z nejdulezitéjsich charakteristik pa-
chovych latek. Funkce ¢ichu je Uzce spjata
s vnimanim chuti, tedy s vnimanim slané,
sladké, hotké, kyselé a umami. Na komplex-
nim cichovém vjemu se podileji také in-
formace ze zakoncenf trojklaného nervu
v dutiné nosni. Nékteré pachové latky maji
komponentu stimulujicf nejen ¢ichovy nery,
ale také nerv trojklany [2]. Chemosenzoric-
kou percepci pak nazyvame vjemy, které
jsou kombinaci informaci ¢ichu, zakoncent
trojklaného nervu a chuti. Cichovy systém
se sklada z ¢asti periferni a centrélni. Peri-
ferni ¢ast je tvorena ¢ichovou sliznici s ¢i-
chovymi neurony a jejich vldkny az po vstup
do bulbus olfactorius. Centrdlnf ¢ast sestava
z Cichového bulbu a ¢ichové klry (primarnf
a sekundarnf). Intranazalnf zakonc&eni ner-
vus trigeminus se podili na detekci chemic-
kych latek, které maji komponentu drazdicf
a ¢ichovou [2,3].

Dostupné metody subjektivni olfakto-
metrie (Sniffin’ Sticks test — ¢ast Identifikace,
Odourized Markers Test, University of Penn-
sylvania Smell Identification Test) jsou zalo-
Zeny prevazné na identifikaci (pojmenovani)
pachovych latek. Interpretace identifikac-
nich testl je vsak obtiznd predevsim pfi vy-
Setfeni déti, osob se zhorSenou kognitivn{
funkci a osob réizného kulturniho a jazyko-
vého plvodu [4]. Hodnocenf libosti je snad-
néjsi a Casové méné narocné nez u testl
zalozenych na identifikaci pachové latky.
Vyhodou je mozné pouriti i u pacientl s ko-

gnitivnim deficitem a u détskych pacientd.
Poruchy ¢ichu jsou popisovany u pacient(
s Parkinsonovou chorobou nebo Alzhei-
merovou demenci [5]. Ve studii provedené
u osob s Parkinsonovou chorobou byla zjis-
téna porucha hodnoceni libosti pachovych
latek ve srovnani se zdravymi osobami [6],
naopak u osob s Alzheimerovou demenci
zména v hodnoceni libosti pachl nale-
zena nebyla [7]. Abnormalni hodnoceni li-
bosti v porovnani se zdravymi osobami uka-
zala studie Kamatha et al [8] u schizofrenikd.
Pacienti se schizofrenii vykazovali nespeci-
fické zmény odpoveédf a snizenou schopnost
ocenit prijemné viné. V klinické praxi bude
test uZitecny nejen v ¢asné diagnostice Par-
kinsonovy choroby pfedevsim pro své jed-
noduché hodnoceni pacienty, déle k de-
tekci poruch ¢ichu po traumatech hlavy, kdy
mUZe byt kognitivni slozka Urazem také po-
stizena, ale i u cichovych poruch jiné etio-
logie (povirova, sinonazalni, toxickd). Pouziti
NTOP soucasné s testem identifikace by jako
skriningovd metoda mohlo slouzit k odli-
seni ¢asného stadia Alzheimerovy demence
od jinych neurodegenerativnich onemoc-
nénf (napt. Parkinsonovy choroby). U Alzhei-
merovy demence bude schopnost hodnotit
libost pacht zachovéana, zatimco schopnost
identifikovat pachové latky maze byt poru-
sena. Naruseni cichu je prokdzano i u osob
se schizofrenii, v soucasné dobé jsou vsak
studie spiSe vyzkumného rdzu [8], klinicky
dopad vysetieni ¢ichu u pacientl se schizo-
frenif je maly, hodnocent libosti ovsem posti-
Zeno je. Studie s hodnocenim libosti pachd
u osob nad 65 let veku jiz probéhla [9]. Pro
vysetfeni cichu byl pouzit NTOP a OMT.
Metodika vysetfeni byla shodna. Test parfé-
movanych fixd i Test libosti pacht prokazaly
nizsi ¢ichové schopnosti u seniord. Seniofi
oproti mladsfm osobam témér neoznacovali
pachové latky jako neutrdlnia silné zapacha-
jici. Cilem vSak nebylo stanoveni normalnich
hodnot pro rlizné vékové kategorie. Pfed-
kldadana studie si kladla za cil stanovit nor-

Tab. 1. Soubor vysetfenych osob.
. . . Pohlavi Koufeni Rizikové povolani
Vékova skupina s
muzi/zeny ano/ne/neuvedeno  ano/ne/neuvedeno
16-35 let 51/44 14/73/8 8/79/8
36-55 let 18/32 7/35/8 5/36/9
> 56 let 30/61 6/68/17 13/61/17
16-93 let 99/137 27/176/33 26/176/34

malnf (fyziologické) hodnoty NTOP u zdravé
populace.

Material a metodika

Testy subjektivni olfaktometrie (OMT, Sniffin’
Sticks, NTOP) byly vysetfeny osoby zdravé,
které subjektivné oznacily ¢ich a chut jako
normalni a cilené anamnestické dotazy
neodhalily souvislost s poruchou ¢cichu.
Do studie nebyly zafazeny osoby, které sub-
jektivné oznacily svij ¢ich za zhorseny a ci-
lené anamnestické dotazy odhalily pfitom-
nost onemocnéni, jez by mohlo ¢ich ovlivnit
(chronickd rinosinusitida, Parkinsonova cho-
roba, Uraz v oblasti hlavy a nosu, nddorova
onemocneéni v oblasti hlavy a krku a dalsi).
Tricet osob starsich 56 let podstoupilo CDT
(Clock Drawing Task), stru¢nou skriningovou
zkousku demence. Zafazeny byly osoby bez
narusené schopnosti nakreslit hodiny [10].
Soubor vysetienych osob je popséan v tab. 1.
Sbér dat probihal v obdobi od zéfi 2011 do
bfezna 2013.

Pred vlastnim vysetfenim byly zazname-
nany zékladnf udaje o vysetfovaném a ode-
brana anamnéza (vék, pohlavi, povolani,
kontakt s chemickymi latkami na pracovisti,
koufeni, onemocnéni, Urazy v oblasti hlavy
a krku, uzivané léky). Dale bylo zaznamenano
subjektivnihodnoceni ¢ichu, nosni prichod-
nosti a hodnocenf chutovych viemU vyset-
fovaného. Zafazenf subjektl do jednotli-
vych vékovych skupin vychazelo ze studie
Hummela et al [11]. Nasledovalo vysetfenf
¢ichu Testem parfémovanych fixt (Odouri-
zed Markers Test; OMT), testem Sniffin’ Sticks
a Novym testem libosti pachl (New Test of
Odor Pleasantness; NTOP). Standardizované
ichové testy (OMT, Sniffin’ Sticks — ¢ast iden-
tifikace) byly k porovnani s NTOP vybrany na
zakladé cenové dostupnosti a ne pfilis vy-
soké ¢asové naroc¢nosti. Zékladnim testem
k vylouceni zédvazné cichové poruchy byl
test OMT, u ndhodné vybranych osob pak
byl pouzit test Sniffin’ Sticks — ¢ast identifi-
kace, aby bylo mozné porovnat vysledky no-
vého testu se dvéma standardnimi. Sestnact
zdravych mladych muzd bylo vysetfeno na
Katedre obecné antropologie Fakulty huma-
nitnich studii UK v Praze, nebyli vysetreni tes-
tem OMT. U viech osob v3ak byl proveden
test Sniffin’ Sticks, ktery znacil normalnf ¢ich.
Vybrané testy je zaroven mozné pouZit sa-
mostatné jako skriningovou metodu vyset-
feni funkce cichu [11,12]. Pachové latky byly
uzavieny v obalu podobném fixu. Otevieny
konec zasobniku byl predkladan asi 2cm
pred nosni vchody po dobu 4 s. Nasledu-
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jici pachova latka byla predkladana pfiblizné
po 15 s. VySetfovani byli pouceni o prébéhu
studie a podminkou pro zahajeni bylo pode-
psani informovaného souhlasu. Studie byla
schvalena etickou komisi Pardubické krajské
nemocnice, a.s.

Test parfémovanych fixi
(Odourized Markers Test; OMT)
Viysetfeni ¢ichu Testem parfémovanych fixd
sestdva ze dvou &asti. V prvni ¢asti ma vy-
Setfovana osoba za Ukol pojmenovat jed-
notlivé viiné vzdy jinym ndzvem. Za kazdy
konkrétni a odlisny nazev ziska jeden bod.
Pokud osoby nedokéazou vini fix pojme-
novat nebo oznacujf fixy stejnym ndzvem,
nezfskajf zadny bod. V druhé &asti je k jed-
notlivym predklddanym vinim pfiloZzena na-
povéda ve formé ¢tyf ndzvd, ze kterych musf
vysetfovana osoba oznacit jen jeden, nejpfi-
|éhavéjsi pro danou vini. Za sprdvnou odpo-
veéd ziska opét jeden bod [2,12].

Sniffin’ Sticks (¢ast identifikace)
Vysetfenf identifikace spociva ve spravném
pojmenovani riznych pachovych latek ¢lo-
veéku obecné zndmych. Vysetfované osobé
je postupné predkladano 16 rliznych aroma-
tickych latek. U kazdé z nich musf byt ozna-
¢en nejpfiléhavéjsi nazev ze Ctyf nabfdnu-
tych moznostf [11].

Novy test libosti pachti

VySetfovanému je postupné predkladano
32 z&sobnikl naplnénych hédonicky zabar-
venymi pachovymi latkami, z nichz tfi maji
vyraznou trigeminovou komponentu. Vyset-
fovany vybird pouze jednu ze ¢tyf moznosti
charakterizujicich pachovou latku co nej-
|épe — voni (kategorie 1), neutrdinf (kategorie
2), zapacha (kategorie 3), vyrazné zapacha,
az drazdf (kategorie 4). Asymetrickd skala vy-
chazf ze studif [2,13,14,] zabyvajicich se elekt-
rofyziologickym monitorovanim vlivd pachd
a z psychofyziologickych metod k mérenti
mimovolni kategorizace ¢ichu a mimovol-
niho hodnoceni libosti. Nepfijemné zédpa-
chy vyvolavaji zvyseni srde¢ni frekvence, sni-
zeni proudu vdechovaného vzduchu a dalsf.
Pfedpokladali jsme proto subjektivné vy-
raznéjsi hédonicky viem pravé u zapéachaji-
cich latek. Pfehled pachovych latek, kterymi
byly naplnény zasobniky (fixy), je v tab. 2.
Metodika vychézi z jiz publikované stu-
die [2]. Na zékladé nejcetnéjsich odpovédi
osob kontrolni skupiny ve vékovém rozmezi
16-35 let byly nastaveny spravné odpovedi,
z nichz vychazi bodové hodnoceni. Za kaz-

Tab. 2. Novy Test libosti pachli - prehled pachovych latek v zasobnicich, vyrobce,

koncentrace, nejcetnéjsi zatazeni do nabizenych kategorii v kontrolni skupiné zdra-

vych osob (,spravné odpovédi”) s relativni ¢etnosti.
Poradi Pachova latka Vyrobce Koncentrace lfa 2232:::’ skupol/(r:a
1 rumoveé aroma AROCO s.ro. 100% 1 51
2 ananasové aroma AROCO s.r.o. 100% 1 58
3 rybi kompozice Aroma a.s. 100% 4 63
4 baburusa celebeska Aroma as. 100% 1 78
5 kys. propylova 3,80% 4 48
6 mandlové aroma DrOetker 100% 1 58
7 n-butanol 3,80% 2 49
8 kys. mravenct 16,60% 2 48
9 citronové aroma AROCO s.r0. 100% 1 84
10 viSfiové aroma AROCO s.ro. 100% 1 83
11 kys. valerova BASF 0,99% 4 84
12 kys. olejova Chemapol 100% 2 52
13 kokosové aroma Kovandovi 100% 1 63
14 destilova voda 100% 2 93
15 vanilkové aroma AROCO s.ro. 100% 1 80
16 diesel oMV 100% 3 45
17 valeraldehyd 0,79% 2 41
18 ddmska vonavka Avon 100% 1 85
19 kys. oktanova 100% 4 61
20 kys. octova 20% 4 58
21 jeleni Aroma a.s. 100% 1 4
22 cyklohexanon Apolda 50% 3 38
23 1,2 propylenglykol Germed 50% 2 65
24 kys. n-caproic Reachim 20% 4 72
25 panskd vonavka Avon 100% 1 91
26 kys. pelargonova 16,60% 3 44
27 kocka rybarska Aroma a.s. 100% 4 74
28 kabar pizmovy Aroma as. 100% 3 55
29 jahoda AROCO s.ro. 100% 1 74
30 etyleter kys. octové Penta 100% 2 43
31 propionan etylnaty  Lachema NP Brno 4,76% 3 43
32 benzaldehyd 0,99% 1 61

dou spravnou odpovéd ziskd vysetifovany
jeden bod. Provedeni testu trvé standardné
10-15 min.

Ke statistické analyze dat byl pouzit pro-
gram NCSS 9, program Statistica verze 10.0.
StatSoft CR a MS Office Excel 2007 Microsoft
Corporation. Pouzita byla metoda deskrip-
tivni statistiky a vzhledem k zamitnuté nor-
malité dat poslouzil pro porovnéni vysledku

testu mezi vékovymi skupinami neparame-
tricky Spearmantyv koeficient pofadové ko-
relace, Kruskalova-Wallisova neparametricka
analyza rozptylu s naslednym mnohondsob-
nym porovnanim Dunnovym testem s Bon-
ferroni modifikaci a neparametricky Man-
nGv-Whitneyho test pro porovnani vysledkd
Cichovych testl v zavislosti na véku, pohlavi
a kourent cigaret.
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16-35let  36-55let 56 letavice

= median 25-75% T min-max

Graf 1. Porovnani vysledk(i Nového testu
libosti pachd zdravych osob
v zavislosti na véku.

Vysledky

Z grafu 1 je zfejmé, Zze hodnota medidnu
v souboru klesa s vékem. Vyznamnéjsi po-
kles je patrny predevsim po 56. roce véku.
Statisticky vyznamné se vysledky lisi ve sku-
piné osob starsich 56 let od obou mladsich
skupin (Kruskaldv-Wallisdv test — Dunn'’s Test
p < 0,001).

Spearmaniyv koeficient pofadové korelace ¢i-
chovych testd s vekem byl pro OMTr | =-048;
Sniffin’ Sticks r = -043 a NTOP r _ = -0,31.
Hodnoty ukazuji nepfimou souvislost, tedy
s vy$sim vékem dochazi k poklesu bodového
zisku. Popisna statistika vysledkd ¢ichovych
testl zdravych osob je uvedena v tab. 3.

Mann(v-Whitneyho test neprokdzal stati-
sticky vyznamny rozdil ve vysledcich NTOP
v zavislosti na pohlavi (p = 0,17), koufenf
(p = 0,65) a praci v riziku (chemicka praco-
VviSté, prasnd pracovisté) pro cich (p = 0,11)
v celém souboru vysetfenych.

Vysledky Nového testu libosti pacht

u osob 16-35 let

V kontrolni skuping, tedy skupiné zdravych
osob ve véku 16-35 let, byl minimalni bo-
dovy zisk 13 bod(, maximalni 28 bodl a me-
jesté normalni bodovy zisk byl stanoven 10.
percentil kontrolni skupiny, ktery byl 16 bodd.
Na zakladé nejcetnéjsich odpovedi bylo zafa-
zeno 10 latek jako vonicich (kategorie 1), sedm

Tab. 3. Popisna statistika vysledkd ¢ichovych testt (OMT, Sniffin’ Sticks, NTOP) zdra-
vych osob.
Pocet - » . .
vysetreni Pramér Medidn 10. percentil  90. percentil
Vékova skupina 16-93 let (zeny)
OMT 137 10 10 7 12
ident 41 1,7 13 8 15
NTOP 137 18,6 19 14 24
Vékova skupina 16-93 let (muzi)
OMT 81 94 10 7 12
ident 31 10,6 n 6 14
NTOP 99 18,1 18 14 22
Vékova skupina 16-35 let
OMT 77 10,5 n 9 12
ident 28 12,3 13 8 15
NTOP 95 19,8 20 16 24
Vékova skupina 36— 55 let
OMT 50 10,5 1 9 12
ident 18 12,5 12,5 il 15
NTOP 50 189 19,5 139 23,1
Vékova skupina > 56 let
OMT 91 8,6 9 6 1
ident 26 92 9 5 13
NTOP 91 16,6 17 12 20

latek neutrdlnich (kategorie 2), osm zapdacha-
jicich (kategorie 3) a sedm jako vyrazné za-
pachajicich (kategorie 4). Nejcetnéjsi odpo-
vedi kontrolnf skupiny rozdélily pachové latky
do Ctyf nabizenych moznosti, které jsou uve-
deny v tab. 2 vetné relativni ¢etnosti. Pro po-
rovnani vysledkl NTOP byl pouzit neparamet-
ricky Mann@v-Whitneyho test. Neby!l prokézan
statisticky vyznamny rozdil bodovych zisk
v zavislosti na pohlavi (p = 0,96), koufenti ciga-
ret (p = 0,50) a praci v riziku pro ¢ich (p = 0,53).

Vysledky Nového testu libosti pacha
u osob 36-55 let

Medidn bodového zisku byl 19,5 ve skupiné
0sob ve véku 36-55 let. Pro porovnanf vy-
sledkd NTOP byl pouzit neparametricky Man-
ndv-Whitneyho test. Nebyl prokazan statis-
ticky vyznamny rozdil v z&vislosti na pohlavi
(p = 0,65). Nebyl prokdzéan statisticky vy-
znamny rozdil bodovych zisk{ v zavislosti na
koufeni cigaret (p = 1,0) a praci v riziku pro
¢ich (p=10,67).

Vysledky Nového testu libosti pacht

u osob > 56 let

Medidn bodového zisku u osob starsich
56 let byl 17. Pro porovnani vysledkd NTOP
byl pouzit neparametricky Manntv-Whit-
neyho test. Nebyl prokazan statisticky vy-
znamny rozdil v zavislosti na pohlavi
(p = 0,81). Nebyl prokazan statisticky vy-
znamny rozdil bodovych zisk{ v zavislosti na
koufenf cigaret (p = 0,51) a praci v riziku pro
¢ich (p =0,10).

Diskuze

Test parfémovanych fixt (OMT) a Sniffin’ Sticks
test patii mezi psychofyzikéIni metody vyset-
feni a poskytuji validni informace o funkci
¢ichu. Test Sniffin’ Sticks je tvoren tfemi ¢astmi
a umoznuje prahové i nadprahové vysetteni
¢ichu. Cast identifikace je samostatné vhodna
pro skrining ¢ichovych poruch [11] a testy byly
validizovany pro ¢eskou populaci. U testu Snif-
fin’ Sticks povazujeme za normalni hodnoty
pro préh a diskriminaci u zen 6,5 a u muzd
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6 a vice bodd, pro diskriminaci 10 a vice bodd
u muzl i zen. Pro identifikaci je v ¢eské popu-
laci norma u Zen 11 a u muzd 10 a vice bodU.
Bodovy zisk zdravé populace v testu OMT je
9-12 bodu u Zen, u muzl Ize za normélni po-
vazovat zisk jiz 7 bodd a vice [12]. Vysetfeni
provadi vseobecnd sestra a Iékaf stanovuje
stupen postizenf ¢ichu [15]. Vysetfeni libosti
pachl pfindsi nové informace o funkci ¢i-
chového analyzatoru a jeho centrélnim zpra-
covani, coz doklada studie Dotyho et al [16].
Zjisténo bylo, Ze nadprahové testy zaméfené
na intenzitu a pffjemnost pachd majf jiny pa-
rametr ¢ichového viemu, ktery je odlisny od
bézné uzivanych testl (identifikace, diskrimi-
nace, detekce). Proto testy zaméfené na hod-
nocenf libosti pachovych latek hodnotné do-
plAuji komplexni testovani chemosenzorické
percepce v klinické praxi.

Pouzité olfaktometrické testy vyka-
zujf podobnou charakteristiku s NTOP. Vys-
$ich bodovych ziskl dosahuji osoby mladsi.
Neprokazal se statisticky vyznamny rozdil
v bodovém zisku NTOP v souvislosti s koufe-
nim cigaret a praci rizikovou pro ¢ich v celém
souboru ani v jednotlivych vékovych kate-
goriich. V testu NTOP nebyl statisticky vy-
znamny rozdil bodovych ziskd v zavislosti
na pohlavi, naopak v testech identifikace
(OMT, Sniffin" Sticks) byl rozdil vyznamny.
Tento zavér je podloZeny studif [17], ktera
hodnotila pohlavni rozdily v Sesti rlznych
¢ichovych Ukolech. Zeny dosahovaly lep-
sich vysledkd pfedevsim v testech, jeZ vy-
Zaduji verbalnf vyjadrent. Identifika¢ni testy
proto vykazuji statisticky vyznamné roz-
dily v zavislosti na pohlavi. Rada studif popi-
suje zavislost cichové citlivosti na véku a po-
hlavi [9,11,18]. Dlvodem lepsich ¢ichovych
schopnosti u Zen je pravdépodobné plso-
beni hormont a dalsi diskutované moznosti,
jako napf. vyssi socidlni povédomi zen [18].
Pokles cichovych schopnosti s vékem je po-
zvolny se statisticky vyznamnym poklesem
po 56. roce. Snizend ¢ichova funkce je pfi-
tomna u vice nez poloviny osob mezi 65.
a 80. rokem. Po 80. roce veku se vyskytuje
ve tfech Ctvrtindch populace. Ztrata cichu
v souvislosti s vékem je zpUsobena mnoha
faktory — zmény prokrveni nosni sliznice,
zvyseny sklon k nosnim chorobam, ztréta se-
lektivity bunék na jemné parfémy [3].

Ve srovnani s pilotni studif, ve které byla
hodnocena mira libosti pachl u zdravych
osob [9], bylo nejcetnéjsi zafazeni pacho-
vych latek rozdilné pouze u dvou. Jednalo se
o pachovou latku ve fixu 17 (valeraldehyd),
v pilotni studii oznacena za vyrazné zapacha-

jici, v nynéjsi jako neutrdlni, a 30 (etyléter ky-
seliny octové), v pilotni studii oznacena jako
zapachajici, v nynéjsi jako neutrdlni. Mozna
pficina zmény oznaceni mize byt v rozsah-
lejsim souboru nynéjsi studie nebo v jiném
vekovém zastoupeni vysetfenych osob.

Vysledky soucasné studie mohou byt li-
mitovany provedenim ¢ichového testu OMT,
Sniffin’ Sticks a testu na zhodnoceni kogni-
tivni funkce pouze u &3sti vysetienych osob.
Casové narocnost vysetienf ¢ichu byla vo-
lena tak, aby veskeré testy byly provedeny
béhem jednoho sezenf a nebyly pro vyset-
fované osoby pfilis zatéZujict.

Ztrdta cichu se vyskytuje v populaci asi
v 5 %. Mezi Ctyfi nejcastéjsi pficiny poruchy
Cichu patfi stavy po Urazu hlavy, po virové
infekci hornich cest dychacich, zanéty du-
tiny nosni a vedlejsich nosnich dutin (v¢etné
nosni polypdzy) a poruchy cichu spojené
s neurologickymi chorobami [18,19]. Hypo-
smie pfedchdzi typickym pfiznaklm Par-
kinsonovy choroby o nékolik let [20]. Vysky-
tuje se v pocatecni fazi onemocnéni v 90 %
a mUZe poukazovat na vyss riziko vzniku Par-
kinsonovy nemodi i jinych neurodegenera-
tivnich onemocnéni [21,22]. Porucha ¢ichu
neni vyjadfena pro viechny viné stejno-
mérné. Parkinsonici spravné identifikovali
vani parfému, ale vykazovali ve srovnani se
zdravymi jedinci vyrazné horsi ¢ich pfi iden-
tifikaci mentolu, kari, r(ize a kondenzovaného
mléka [22,23]. Vyrazné hédonicky zabarvené
pachové latky a trigeminova stimulans by
mohla slouzit k odlisenf anosmie od tézké hy-
posmie a k ur¢enf prognoézy poruchy ¢ichu.

Zavér

Cilem studie bylo stanovit fyziologické hod-
noty, které jsou klicové pro posouzeni ¢ichu
Novym testem libosti pachd v klinické praxi,
jenz obsahuje vyrazné hédonicky zabarvené
vliné a zdpachy a trigeminové stimulans.
U zdravé populace vykazuje Novy test libosti
pachd obdobné vysledky jako jiné psycho-
fyzikaIni olfaktometrické testy. S vékem klesa
bodovy zisk v testu. Soucasné viak test pfi-
nési jinou informaci o ¢ichovych schopnos-
tech osob.
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