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1 UVOD

V dnes$ni ,,moderni“ dobé dochéazi k vyraznym zménam v pracovnim, pohybovém
I stravovacim rezimu. Je to zptisobeno spéchem a lenosti moderniho ¢lovéka. Nejhorsi
vSak je, ze tyto Spatné navyky se dale predavaji na déti. Ty opakuji to co divi ve svém
okoli, v roding, televizi, na internetu, a tak jsou postupné pohlcovany na temnou stranu

inaktivity, obezity a pasivnich konzumenta svého zivotniho ¢asu.

Jsem hracem ledniho hokeje od svych 4 let. Vmém mladi jsme po skole ¢i
odpolednim tréninku hodili tasku domu, prevlékli se a utikali ven hrat hokejbal nebo
fotbal. V mé trenérské praxi se velmi Casto setkdvam s détmi, jez rodice ihned po
tréninku vezou autem domt, kde na n¢ ceka pocitaC nebo herni konzola. Radost
z pohybu se vytraci a nékteré déti hraji hokej pouze z ptani rodi¢a. Ti si v8ak Casto ani
neuvédomuji, jaky obrovsky vliv na svého potomka maji. Majetny rodi¢ koupi svému
synovi to nejlepsi co je na trhu, davd mu vysoké kapesné, ale uz s nim nestravi Cas
a nevénuje mu dostate¢nou pozornost a dité si tak napt. mezi koncem skoly a tréninkem
nakoupi super sladkou limonadu, super slané brambiirtky a za obdivu ostatnich

spoluhract kraci vitézné na zimni stadion.

Pti dlouhodobém pozorovani mladych hokejisti, z antropologického hlediska, je
zfejma vyraznd zmeéna v télesném sloZeni. Zatimco v minulych letech prevladala
komponenta mezomorfni, dnes je dominantni komponenta endomorfni. Velky vliv na

tento stav ma Zivotni styl této doby.

Prace se zabyva zivotnim stylem a pohybovou aktivitou Skolakii v navaznosti na
mezinarodni vyzkumnou studii kolaborativniho charakteru zivotniho zptsobu u déti,
HBSC studii (The Health Behavior in School-aged Children). Cilem je zjistit
a zhodnotit zakladni aspekty zivotniho stylu a pohybové aktivity u chlapct ve véku 10—
15 let s pravidelné fizenou pohybovou aktivitou. Tito chlapci byli pouze sportovci,
ptresnéji hraci ledniho hokeje v klubech HC ZUBR Pterov, HC Olomouc, LHK Jestfabi
Prostéjov. Za pomoci vybranych otdzek HBSC studie, jsme pomoci dotaznikl ziskali

informace o stavu mladych hokejisti.
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2 SYNTEZA POZNATKU

2.1 Zdravi

»Zdravi znamena riznym lidem dosti odlisnou véc. Existuje totiz mnoho rtiznych

teorii zdravi a ideji, které se k tomuto pojmu vztahuji.*

D. Seedhouse

V odborné literatuie se setkavame s mnoha definicemi a odliSnym chépanim
a pojetim pojmu zdravi. Fogel, Calman, & Magrini (2012) uvadi, Ze zdravi je abstraktni
termin pouzivany k popisu stavu lidského téla, duSevniho stavu nebo pravdépodobnosti
dlouhovékosti. Kazdy ¢loveék vSak hodnoti a definuje zdravi subjektivné v zavislosti na
svych pocitech. Polozime-li si otdzku Co je zdravi?, dostane se nam rtiznych odpovédi,

protoze ne vSichni 1idé si vykladaji pojem zdravi stejné:
Lékai — pojmem ,,zdravi“ rozumi nepfitomnost nemoci, choroby ¢i trazu.

Sociolog — pojmem ,zdravy ¢Elovék rozumi ¢lovéka, ktery je schopen dobie

fungovat ve vSech jemu piislusnych socidlnich rolich.

Humanista — slovy ,,zdravy ¢lovék™ oznacuje takového Cloveka, ktery je schopen

pozitivné se vyrovnavat s zivotnimi tkoly, které se pfed nim naskytnou.

Idealista — pod pojmem ,,zdravy ¢loveék™ si piedstavuje ¢loveka, kterému je dobie —

télesné, dusevné, duchovné i socialné (Ktivohlavy, 2009).

Dle Svétové zdravotnické organizace zni definice zdravi, z roku 1948, takto: "Zdravi
je stav Uplné télesné, dusevni a socidlni pohody, a nikoliv pouze nepfitomnost nemoci
nebo vady"”. Obdobny nazor zastava i Ktivohlavy (2009, 37) ,,Zdravi je stav, kdy je
Clovéku naprosto dobte, a to jak fyzicky, tak psychicky i socialné. Neni to jen

nepiitomnost nemoci a neduzivosti*

Dle Machové a Kubétové (2009) patii zdravi k nejvyznamnéjSim hodnotdm kazdého
Clovéka. S timto tvrzenim musime souhlasit, nebot’ bez zdravi se Clovék nemiize

plnohodnotné realizovat ve svém Zzivoté.
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Budoucim ucitelim je pfedkladano v Rdmcovém vzdélavacim programu vysvétleni:
»Zdravi Clovéka je chapano jako vyvazeny stav télesné, dusevni a socialni pohody.
Je utvaieno a ovliviiovdno mnoha aspekty, jako je styl Zivota, zdravotné preventivni
chovani, kvalita mezilidskych vztaht, kvalita zivotniho prostfedi, bezpeci ¢lovéka atd.

(VUP, 2007, s. 72).

Velky vliv na zdravi jedince ma i sportovné pohybova aktivita, ktera je také
oznacovana jako zdakladni prvek zdravi. Pohybova cinnost je také jednou

z nejvyznamnéjsich potieb ¢lovéka (Muzik & Krej¢i, 1997).

Mezi hlavni determinanty zdravi patfi - geneticky zaklad, zdravotnicka péce, Zivotni
prostiedi a Zivotni styl (Bouchard, Blair, & Haskell, 2007; Machova & Kubatova, 2009;
Dolansky 2008).

Zivotni styl

50%
Zivotni prostiedi Geneticky zéklad
Zdravi
20% 20%
Zdravotnické
sluzby

Obrazek 1. Vzijemné vztahy mezi zdravim a determinanty zdravi (Machova

& Kubatova, 2009, 13).

NaSe zdravi podmifiuji nejriznéjsi faktory, které nazyvame determinanty zdravi.
Ty plisobi na ¢loveéka pfimo i1 nepiimo, vzdy se vSak navzajem ovliviuji. Nékteré patii
do vybavy jedince (dédi¢nost, vychova), jiné jsou piebirani z jeho Zivotniho prostfedi

(ptiroda, spole¢nost). Pisobeni faktorti nds mize bud’ chréanit a posilovat nasSe zdravi
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(biopozitivni), nebo naopak oslabovat nase zdravi a vyvoldvat nemoc nebo poruchu
zdravi (bionegativni). Determinanty zdravi muzeme rozd¢lit na vnitini a vnéjsi.
Determinanty vnitini jsou dédi¢né faktory. Kazdy jedinec ziskava genetickou vybavu od
obou rodict na zacatku svého ontogenetického vyvoje. Souhrn vSech vnéjsich Ciniteli
a podminek oznacujeme jako vnéjsi prostiedi. Patfi sem zivotni styl, kvalita Zivotniho
a pracovniho prostedi a zdravotnické sluzby (jejich uroven a kvalita zdravotni péce)

(Machova & Kubatova, 2009).

S vySe uvedenymi autorkami koreluje i vymezeni Dolanského (2008), ten uvadi
zakladni determinanty ovliviijici zdravi ¢lovéka v tomto poméru:

e Zivotni styl — Zivotni styl, osobni chovani: 50 - 60%,

e geneticky zaklad — genetické a konstitucni faktory: 10 - 15%,

e socioekonomické prostiedi — zivotni prostiedi: 20 - 25%,

e zdravotnicka péce a sluzby: 10 - 15%.

2.2 Zivotni styl

V dnesni dobé¢ se s pojmem Zzivotni styl setkdvame velmi Casto. Jedna se totiz o jeden
charakter jej odliSuje od zivotniho zplisobu, ktery ma charakter skupinovy. Dal§im
rozdilem je odliSna podminénost Ciniteld, kteti jej ovliviuji. Napt. individualni rozvoj
jedince, vliv okolniho prostfedi, kulturni uroveii jedince, rodinné tradice apod. Zivotni
styl se vytvaii v pribéhu zivota, je tedy proménlivy v case, jelikoZ s Casem a zménou

prostfedi se méni i potieby clovéka (Hodan & Dohnal, 2008).

Hlavni determinantou ovliviiujici nase zdravi je zivotni styl. V nékterych vyzkumech

nalezneme az 60% podil zivotniho stylu na zdravi jedince (Hodan, 2000).

Totozny nazor zastava i Bouchard, Blair, & Haskell (2007) podle kterych je pravé
zivotni styl nejvyraznéj§i determinantou zdravi, kterou lze navic relativné snadno

ovliviiovat.

Machova et al. (2009, 16) uvadi, ze ,,zivotni styl zahrnuje formy dobrovolného
chovani v danych Zivotnich situacich, které jsou zaloZzeny na individudlnim vybéru

Z riznych moznosti.“ T podle Hodan¢ (2000) ma zivotni styl individualni droven
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¢inormu a tyka se pouze jednotlivce. Dale ma zivotni styl znaky dlouhodobosti,

spontannosti, neuvédomélosti, které vychazi ze zivotniho zptsobu.

Zivotni styl 1ze charakterizovat, dle Slepi¢kové (2005), jako paletu vech lidskych
aktivit od mysleni, pfes chovani az po jednani a to takovych, které zaujimaji v zivote
trvalejsi misto, Casto se opakuji, jsou typické a predvidatelné. Nejcasteji se posuzuje
podle nazort, postojui a chovani jedince.

vvvvv

dobrovolného chovani v danych Zivotnich situacich, které jsou zaloZzené na
individudlnim vybéru z riznych moznosti, pfiCemz vybér zalezi predevSim na véku,
temperamentu, vzdélani, ekonomické situaci, ptislusnosti k rase, pohlavi a na

hodnotové orientaci a postojich kazdého ¢lovéka“ (Kubatova & Kroufek, 2006, 21).

I ptes skutecnost, Ze méa kazdy jednotlivec svilj vlastni Zivotni styl, mizeme najit
spole&né znaky pro uréité skupiny lidi dle autortt Hodann & Dohnal (2005, 95) ,,Zivotni
styl 1ze vSak kategorizovat na jednotlivé varianty ¢i alternativy podle pohlavi, véku
zivotniho cyklu, vzdé€lani, rodinného stavu a rodinné drahy, profese a profesni drahy,

zpusobu traveni volného ¢asu, podle statusu, hodnotové orientace, atd.*

Tuto myslenku sdili i Slepickova (2005, 42) ,,V souvislosti se socidlnim prostredim,
jehoz vlivu se priklada velka vaha, se zivotni styl vztahuje nejen k jednotlivci, ale

hovoii se o Zivotnim stylu riizné€ velkych kolektivii aZ celé populace.

Friedlander (1971) zahrnuje do zivotniho stylu hodnoty, pfesvédceni, a perspektivy
jednotlivce. Vsichni autofi se tedy shoduji u hlavniho bodu individuality. Kazdy ¢lovék

si svlij zivotni styl utvari sam a je jednim ze znakt jeho osoby.

V riznych publikacich a internetovych ¢lancich je pojem zivotni styl ¢asto ve spojeni

se slovy aktivni a pasivni, pfip. inaktivni.

Obecné hovoifime ,aktivnim Zivotnim stylu“, respektive na vefejnosti vice
zminovaném ,,zdravém zivotnim stylu®, kdy je zivotni styl spjaty s pohybovou aktivitou

(Stejskal, 2004).

Casto je zmifiovano, Ze Zivotni styl béhem détstvi, dospivani a stfedniho véku, bude
mit vliv na zdravi ve stafi. Zdravy zivotni styl po celou dobu Zivota, se povazuje za

v

nejpiiznivéjsi pro zdravi ve stafi (Pluijm et al., 2007).
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,»ZAktivni Zivotni styl je systémem dilezitych ¢innosti a vztahl a s nimi provazenych

praktik zaméfenych k dosazeni plnohodnotného a harmonického stavu mezi fyzickou

a dusevni strankou ¢lovéka* (Valjent, 2008, 50).

vvvvvv

vvvvvv

Vyhlidky lepsiho zdravi a jeho kvality souvisejici se zdravim zivota, mize pomoci
motivovat dospélé ke zméné nezdravého Zivotniho stylu, a tim také zvysit vetfejné

zdravi (van Oostrom et al., 2012).

Ohromny technicky pokrok a bydleni ve vyskovych domech na sidlistich, které jsou
typické pro druhou polovinu 20. Stoleti, zasadné zménily Zivotni styl obyvatel ve
vyspélych zemich. U ¢loveka v sou€asnosti pfevazuje sedavy zplsob Zivota. V pracovni
dobé sedi, cesta do i ze zaméstnani probihd v automobilu nebo jiném dopravnim
prostiedku, nechodi pesky po schodech, kdyz je k dispozici vytah ¢i eskalator. Po praci
opét sedi u televize nebo u pocitace. Neustaly spéch, nedostatek Casu na sebe, na ostatni
¢leny rodiny a na déti vyvareji stresové situace a tim také zhorSuji mezilidské vztahy

(Machova et al., 2009).

Renger, Steinfelt a Lazarus (2002) provadéli v USA zjistovani mnozstvi inaktivity.
Ve vysledku 20,2 % Americanii ve svém volném case nevykonavéa zadnou pohybovou

aktivitu. Autofi oznacili sedavy zpiisob zivota jako epidemicky.

Tvrzeni autor Muzika a Krej¢tho (1997), Ze vnasSi spolecnosti prevlada
hypokineticky Zivotni styl, dokazuje vyzkum provedeny Charkavarthy a Booth (2003),
ktefi zjistili, Ze sedavy zpusob zivota je typicky pro 70 % dospélé populace a 50 %
mladeze v USA.

Kften (2005) zminuje, Ze nedostatkem pohybu a nadvaha je problém celosvétovy,
ktery pfedstavuje rizikovy faktor pro mnoho chronickych zdravotnich problémi véetné
kardiovaskularnich nemoci, diabetu druhého typu, obezity a né¢kterych druht rakoviny.

Pohybova aktivita je jeden z nejsledovanéjSich aspekti Zivotniho stylu.
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2.4 Pohybova aktivita

,»Pohybova aktivita je chapana rizn¢, napiiklad jako lidské chovéni, které zahrnuje
vSechny pohybové Cinnosti ¢lovéka a je uskuteéiiovano zapojenim kosterniho svalstva

pti soucasné spotieb¢ energie™ (Pastucha et al., 2011, 83).

Pohybovou aktivitou jsou rtizné druhy pohybu, napi. sportovné rekreacni aktivity,
télesna cviceni, pohybové hry, turistiku, plavani, ale také pohyby, které provadime

Vv ramci béznych dennich ¢innosti (Roslawski, 2005).

Dle Dobrého et al. (2009) je to druh télesného pohybu ¢lovéka, charakteristického
svébytnymi vnitinimi determinanty (fyziologickymi, nervosvalovou koordinaci,
psychickymi, pozadavky na svalovou zdatnost, intenzitou, apod.) i vn&jsi podobou
a formou, ktera je vykonavana hybnou soustavou pii vyssi kalorické spotiebé, tj. pfi

energickém vydeji vys$sim nez pfi stavu ¢lovéka v klidovém.

Hodan (1997) chape pod pojmem pohybova aktivita sumu vSech realizovanych

pohybovych ¢innosti clovékem.

Foster (2000) udéava, ze pohybova aktivita je jakdkoli sila vyvoland pisobenim
kosternich svald, ktera je zaroven doprovazena zvySenym energetickym vydejem nad
klidovou troven. Také autofi Caspersen, Powell, & Christenson (1985) rozumi
pohybovou aktivitou jakykoliv télesny pohyb produkovany kosternim svalstvem,

ktery ma za nasledek vydej energie.

Dale zminuji ¢tyfi elementy pohybové aktivity:
1. Télesny pohyb vyvolany kosternim svalstvem
2. Vysledkem je vydej energie
3. Vydej energie se pohybuje plynule od nizkého k vysokému

4. Pozitivné koreluje s fyzickou kondici
Obdobny nazor zastavd i Fox (2003) dle kterého se pohybovou aktivitou stavaji

vSechny télesné pohyby, které vedou k energetickému vydeji. To zahrnuje kazdodenni

rutinni ¢innosti, jako je prace v domacnosti, nakupy ¢i zameéstnani.
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Hendl a Dobry (2011, 16) definuji PA jako: ,,druh nebo druhy pohybu ¢clovéka, které
jsou vysledkem svalové prace provazené zvySenim energetického vydeje,

charakterizované svébytnymi vnitinimi determinanty a vnéjsi podobou*

Fromel, Novosad a Svozil (1999, 132) ,komplex lidského chovani, které zahrnuje
vSechny pohybové ¢innosti ¢lovéka. Je uskutecnovana zapojenim kosterniho svalstva

pii soucasné spotiebé energie®.

DRUH POHYBOVE AKTIVITY ASPEKT
|| Sportovni Rekreaéni Zdravotni Cil PA
A
Pravidelnd Nepravidelnd Pravidelnost

_| Individudlni \ / Skupinova Socidlni
> POHYBOVA <’
AKTIVITA

| Organizovand Neorganizovana Rizenost
i
Intenciondlni Spontanni Zamémost
v v v
| | VolnoCasova | | Pracovni | Skolni Mimoskolni Denni reZim
Celozivotni PA
| | PA déti | PAmladeze | | PA dospélych | | PA seniorii Etapa Zivota

Obrazek 2. Moznosti rozdéleni pohybové aktivity (Sigmundova, 2005, 10)

Uvedeni autofi se ve svych definicich a tvrzenich pfiblizuji, az shoduji. Shrnout to
muzeme v definici WHO (2013), kterd pohybovou aktivitu oznauje za ,jakykoliv

télesny pohyb produkovany kosternim svalstvem vyzadujici energeticky vydej.
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2.5 Sportovni aktivita

Sportovné pohybova aktivita predstavuje jeden ze zakladnich fenomént lidského byti
a podili se na vSech slozkdch déni moderni spole¢nosti. Je jednim ze zékladnich
elementil procesu pfispivajiciho ke kvalité Zivota a ke zdravi. Soucasti tohoto procesu
je harmonicky vyrovnana osobnost ve sférach bio-psycho-socio-spiritualni pohody

kazdého jedince (Blahutkova, Rehulka, & Dvoiakova, 2005, 11).

Dle Muzika a Krej¢iho (1997) ma sportovné pohybova aktivita velky vliv na zdravi
jedince, byva oznaCovéana jako zékladni prvek zdravi. Zejména v détském véku

je pohybova ¢innost jednou z nejvyznamnéjsich potieb ¢loveka.

Se vzristajicim vékem dochazi k poklesu objemu pohybové aktivity. Celkové divky
zaostavaji v pohybové aktivité za chlapci, a to jak v intenzité, tak i objemu a struktuie.
Podil sportovni aktivity ve struktufe pohybové aktivity ve volném case je nedostacujici.

(Frémel, Novosad, & Svozil, 1999).

Z pohledu uzivani navykovych latek mé podle Bunce (1998) sportovné pohybova

aktivita také kladny vliv na snizovani konzumace alkoholu a uzivani drog.

Blahutkova, Rehulka a Dvotakova (2005) pisi o sportovné pohybové aktivité ve své
podstaté jako simulatoru bio-psycho-socialni adaptace na pohybové =zatizeni,
kdy prostfednictvim adapta¢nich mechanismi dochazi k morfologickym, somatickym,
funkénim, psychickym zménam, ke zménam socidlniho chovéni a v kone¢ném disledku
ke zvySovani motorické vykonnosti, télesné zdatnosti, formovani pohybovych

dovednosti a k upeviiovani zdravi.

2.6 Sport a ontogeneze

Na uvod kapitoly si pfiblizZime zékladni pojmy. Jirdsek (2005, 140) uvadi,
ze ,,Smyslem, tucelem, cilem a tudiZz nejvy$§i hodnotou sportovniho pohybu

je maximalni vykon a vitézstvi v soutézi.” = sport.

Cituyjeme Hodané¢ (2001), ktery vymezuje sport jako: ,specifickou, piisné
organizovanou ¢innost télocvi¢ného i jiného pohybového, technického a intelektudlniho
charakteru s dominujici vykonovou motivaci a z ni vyplyvajici prozitkovosti, realizujici
se V dosahovani absolutné ¢i relativné maximalnimu vykonu v pfesné vymezenych
a kontrolovanych podminkach.*
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Dvotak (2007, 135) definuje ontogenezi jako ,individudlni vyvoj organismu

od oplozeni az do zaniku®. Je to tedy pribéh zivota jedince od narozeni az k imrti.

Tabulka 1. Ontogenetické faze postnatalniho obdobi (Machova, 2005, 179)

1. obdobi novorozenecké
2. obdobi kojenecké rané détstvi

3. obdobi batolete

4. predskolni vék sttedni détstvi

5. mladsi skolni vék pozdni détstvi

6. starsi Skolni vék

dospivani
7. obdobi dorostového véku
8. obdobi plné dospélosti (18-30 let)
9. obdobi zralosti (3045 let)
10. stfedni veék (45-60 let)
11. stafi (6075 let)
12. vysoké stafi (nad 70 let)
13. vék kmetsky (nad 90 let)

Ontogeneze ¢lovéka se vztahem k pohybové ¢innosti

* Prenatalni obdobi

Do 3. mésice téhotenstvi mize matka sportovat bez omezeni, od 3. mésice jen
rekreacné, vykonnostni sport jiZz ne. Matka by v t€hotenstvi neméla provozovat aktivity,
pii kterych dochazi k narazim a otfesim (skoky apod.). Vhodné jsou aktivity
vytrvalostniho charakteru bez nadmérné zatéze kloubii (chiize, plavéni, cyklistika,

cvic¢eni na micich),
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* Nemluvné (0 — 1 rok)

Doporucuje se, aby matka kojila (neni vhodné podavat ditéti pouze umélou vyzivu),

* Batole (1 — 3 roky)

Pohyb ditéte by m¢l vychazet ze spontanni aktivity, nikoli sportovni ¢innost (mutze

vést k poskozeni nevyvinuté hlavice kycelnich kloubti),

* Predskolni v&k 3 — 6 let) - Prudky motoricky rozvoj

Zdokonaluje se chtize, plynuly béh, dit¢ zvladne rizné formy skokd, hodit na cil,
hodit pfedmét s rozbéhem, chytat. Zacinaji nékteré piipravky — podporovat vSestranny

rozvoj,

* Prepubescence (6 — 11 let)

v

Je to nejptiznivéjsi obdobi pro rozvoj motoriky a nejvhodnéjsi pro motorické uceni.
Spontanni pohybovéa aktivita je jeSté stile vysokd. Zacina vétSina piipravek —

podporovat v§estranny rozvoj, cvi¢eni nezameétovat piili§ specificky,

* Adolescence (11 — 26 let)

Spontanni pohybova aktivita klesa. V tomto obdobi se uplatiuje zakon
nerovnomérného ristu. Dochazi ke zhorSeni koordinace, nepfiméfenym svalovym
kontrakcim 1 motorickému neklidu, coz souvisi s 1 vyznaénymi zménami v somatické
oblasti, s disproporcionalitou a akceleraci rdstu. Reprezentace v juniorskych

kategoriich,

* Mladsi dospélost (26 — 30 let)

Vytvafii se typicky muzské a Zenska motorika. Reprezentace na nejvysSich trovnich,
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* Obdobi stabilizace (30 — 45 let)

V tomto obdobi miizeme jesté¢ udrzovat, ¢i dokonce zlepSovat troven nékterych
pohybovych schopnosti. Klesa vSak uroven rychlosti, pohyblivosti a obratnosti. Dochazi
k ptechodu od aktivniho vrcholového sportu na rekreacni, piip. zac¢ina funkcionaiska

dréha, v n¢kterych ptipadech stale ptetrvava vrcholna forma,

« Stredni v&k (45 — 60 let)

Lze jesté udrzovat uroven vytrvalosti a sily. Po 60. roce nastava prudky pokles
pohyblivosti. Sport v kategorii veteranl - nutno zajistit: 1ékarsky dozor, od sportovci
vyzadovat lékafskou prohlidku a sportovcem podepsané prohlaseni, ze sportuji na

vlastni nebezpeci,

« Stafi (60 — 75 let)

Po 60. roce se zpomaluje tempo pohybtl. Pohybova aktivita v tomto véku napomaha

ke zlepSeni kvality zivota,

* Kmetstvi (nad 75 let)

Vhodnou pohybovou aktivitou je psychomotorika (Riegerova, Pridalova,
& Ulbrichova, 2006; Anonymous. Ontogeneze ¢lovéka se vztahem k pohybové ¢innosti.
Retrieved 20. 1. 2014 from the World Wide Web: http://telesna-

vychova.studentske.eu/2007/11/ontogeneze-lovka-se-vztahem-k-pohybov.html).

2.7 Ledni hokej

»Ledni hokej patii mezi popularni a atraktivni, ale souasn¢ znacné rizikové sporty.
Dynamicnost a soutézivost, ale i ekonomicky efekt ptivadéji k hokeji fadu zdjemcu.
Nécvik rychlosti, obratnosti, vytrvalosti i sily, spolu s okolnim prostfedim jsou pozitiva;

uraz, mikrotrauma, ale zejména, ale zejména ptetizeni nevhodnou polohou jsou potom
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rizika toho sportu. U mladdeze mnohdy pfevazuje vile rodi¢ti nad zajmem ditéte*

(Kucera, & Dylevsky et al., 1999, 105).

2.7.1 Charakteristika ledniho hokeje

Ledni hokej je sportovni hra brankova. D& se odehrava na ledové plose a je tvofen
¢innosti vSech hract zaméfenou celkové na utok nebo obranu. Hlavnim cilem je,
aby bruslici hrac¢i vstielili kotou¢ vedeny hokejovou holi do branky soupeie (Kostka,

Bukag¢, & Safatik, 1986).

,»Puvod slova "hokej” neni zcela objasnén, ale nejcastéji se uvadi, ze vzniklo ze slova

"hook” — coz znamena hék, ale i hokejka* (Evdokimoft, 2000, 130).

Je to sportovni hra s mezinarodn¢ platnymi pravidly, kterd zahrnuje Sirokou Skalu
pohybt ovliviiovanych zejména riznymi prvky brusleni a praci s hokejovou holi. Hra¢
musi zvladnout brusleni vpied, vzad, prekladani, starty, zastaveni, obraty, pireskakovani
prekazek. Ve hie hra¢ casto meéni smér pohybu, vyhyba se protihra¢lim a srazi se s nimi,
najizdi do volnych prostort hiisté, zastavuje se, objizdi s kotou€em soupeie a bojuje
0 kotou¢ Vv zuzeném prostoru u hrazeni. VSechny tyto ¢innosti vyzaduji dobrou
koordinaci, velkou diferenciaci pohybu s kotoucem i bez kotouCe, v neustale se

ménicich a hernich podminkéach (Kostka, Buka¢, & Safaiik, 1986).

Délka utkéani je 3 x 20 minut Cistého Casu. Mezi tfetinami nasleduje 15 minutova
prestavka na upravu ledové plochy. Druzstvo v utkéani tvoii nejéastéji 20 az 22 hracu.
Dle postu na kterém hraji, je délime na Uto¢niky (levy, stfedni, pravy), obrance (levy,
pravy) a brankafe. BEhem hry dochézi k ¢astym stfidanim. Vzdy vSak tak, aby na led¢
bylo pét hraci a jeden brankaf. Cilem je vstfelit vice branek nez soupet. Je to jak

fyzicky, tak i takticky naro¢na hra, ktera tahne na tribuny stadionti spousty divaki.

2.7.2 Historie ledniho hokeje

Kofeny hokeje sahaji hluboko do minulosti. Nalezeny byly obrazy z obdobi 5000 let
pfed naSim letopoctem, které znazorfiuji muze hrajici hru se zahnutou palici a mickem.
KdyzZ v 16. stoleti pfisli francouzsti vojaci do oblasti Velkych jezer v severni Americe,
nasli tam hrajici indianské kmeny Hurénd, Irokézi, a Chippewayti na loukéch, a v zimé

i na ledé, hry se zahnutymi palicemi a mickem. Tyto hry byly nazyvany baggataway,
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hurley a shinny. Evropsti vojéci s sebou pfinesli podobnou hru zvanou hoquet. Z toho
slova také pravdépodobné vznikl dnes$ni nazev ,,hockey* (Starsi, Jancokova, & Vyboh,
1999).

2.7.3 Vyvoj ledniho hokeje

Vznik ledniho hokeje se datuje ke 2. poloviné 19. stoleti v Kanad¢. Jako mista
vzniku se uvadeji mésta Kingston, Montreal a Halifax. Prvni pravidla byla vypracovana
v roce 1878 na McGilloveé univerzité v Montrealu. V Evropé se zacal hrat ledni hokej
zadatkem 20. stoleti ve Velké Britanii, ve Francii, Belgii, Svycarsku a také v Cechach.
V roce 1908 byla zalozena LIHG (Liguelnternationale de Hockeysur Glace —
Mezinarodni federace ledniho hokeje). Zakladajicimi Cleny byly prvni hrajici zemé
v Evropé: Anglie, Francie, Belgie, Svycarsko a Cechy. Pfihlasku za Cechy podali
doktor Josef Gruss a Emil Prochazka. Piijetim piihlagky se stal Cesky svaz ledniho

hokeje ¢lenem Mezinarodni federace ledniho hokeje (Kostka, Buka¢, & Safatik, 1986).

Na turnaji v Chamonix, ktery byl uspotadan pfii piilezitosti kongresu LIHG, prvni
utkani v historii prohrali reprezentanti Cech s Francii 1:8. Na druhém mistrovstvi
Evropy v roce 1911 ziskalo nase muzstvo prvni titul mistrtt Evropy. Po L. svétové valce
vznikl Ceskoslovensky svaz hockeyovy, ve kterém bylo organizovano 42 klubii. Prvni
pravidla ledniho hokeje v Cechach, byla piejata z francouzského narodniho svazu
a prelozena v roce 1905 do CeStiny. Rozdilem oproti dneSku byl pocet hracda. Tehdy
hralo 7 (event. 8) hra¢l na hfisti 40 m x 20 m v hraci dob€ 3 x 15 minut. V roce 1909
byla tato pravidla upravena — hralo 7 hraca bez stiidani 2 x 20 minut. V roce 1920 byl
zatazen ledni hokej do programu OH v Antverpach, kde na kongresu LIHG byly piijaty
za Cleny Kanada a USA. Pod vlivem téchto zemi doSlo k dal§im upravam pravidel —
pocet hract se snizil na 6 (nehral jiz tzv. rower — zaloznik). V utkani vSak mohli stiidat

2 hraci a v polocase 1 brankar (Kostka, Bukac, & Safarik, 1986).

V roce 1933 bylo jiz organizovano v CSR 205 klubil s 3 262 hragi. Obliba ledniho
hokeje dosahla takové vyse, ze CSR méla v roce 1938 nejvyssi pocet klubd ledniho
hokeje v Evropé (361). Po roce 1945, kdy se znovu spojil ¢esky a slovensky hokejovy
svaz, vzrostl podet hra¢i v 874 klubech na tctyhodnych 26 500. Ceskoslovensko bylo
povefeno usporadanim prvniho povalecného mistrovstvi svéta v roce 1947. Na tomto

mistrovstvi ziskalo poprvé titul mistra svéta (Kostka, Bukac, & Safaiik, 1986).
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Padesata léta jsou pro sve€tovy hokej vyznamnd vstupem sovétského muzstva
na scénu mistrovstvi svéta, Evropy a na olympijské hry. Témét pil stoleti stal na
vrcholu svétové vykonnosti kanadsky hokej. Porazka kanadského muzstva na MS 1954
byla nejen nejvétsi senzaci, ale jak se pozdé€ji ukézalo, zacatkem trvalého nastupu
sovétského hokeje do ptrednich svétovych pozic hokejovych soutézi. Vzristajici pocet
zimnich stadiénd a zv1a§té popularita hokeje v Kanadé, SSSR, Svédsku, USA a CSR
vytvofila ztéchto zemi skupinu vykonnostné¢ se vzdalujici ostatnim zemim. Tato
diferenciace logicky vedla pozdé¢ji LIHG k rozdéleni soutézi o titul mistra svéta
a Evropy do tii vykonnostnich skupin. Na mezinarodnim poli ziskdva v roce 1961
reprezenta¢ni muzstvo CSR titul mistra Evropy. Nejlepsi oddilova muZstva té doby byla
RH Brno a Dukla Jihlava. Obdobi 70. let je zatim nejaspésnéjsi érou Cs. ledniho hokeje.
V letech 1971, 1972, 1976 a 1977 byla CSSR mistrem Evropy, v letech 1972, 1976,
1977 a 1985 mistrem svéta. I na zacatku 80. let pokracuje rovnomérny vyvoj ¢lenské
zékladny ledniho hokeje v CSSR. Svaz ledniho hokeje ma vice nez 67 000 ¢&lent
a k dispozici je 186 krytych hal a zimnich stadiond (Kostka, Bukag, & Safaiik, 1986).

2.8 Determinanty sportovni vykonnosti

Sportovni vykonnost (jako dispozice opakované podavat vykon) se formuje postupné
a dlouhodobé. Jde nejen o pfirozeny rist a vyvoj jedince, ale také o vlivy socialni,
psychickém materidlni atd., a plisobeni vlastniho sportovniho tréninku (télesné zatéze).
Vysledkem je potom urcita skladba vlastnosti, schopnosti, dovednosti, v&domosti
a funkci c¢loveéka, ktera mu umoznuje podat konkrétni (sportovni) vykon (Jansa,
& Dovalil et al., 2009; Pavlik, 1999).

Vyvoj Clovéka z ¢asti urcuji vrozené dispozice. Tyto vice ¢i méné ucelené komplexy
(vlohy, talent) se projevuji na nejrtiznéjSich urovnich organismu a mohou mit jisty vztah
ke zvySovani sportovnich vykont. Jejich podil je vSak rGzny. Tyto dispozice
¢lenime na:

e Fyziologické — typu transportni kapacita pro kyslik
e Morfologické — télesna vyska, hmotnost, sloZeni a stavba téla
e Psychologické — osobnostni charakteristiky, temperament, intelektové

schopnosti aj. (Dovalil et al., 2012).
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Z fyziologického hlediska zatizeni ptedstavuje ledni hokej intervalovy a pierusovany
typ pohybové aktivity. Ta vyzaduje Siroké spektrum motorickych dovednosti,
rozhodovacich a reak¢nich schopnosti, kvalitu a souhru analyzatorti a v neposledni fadé
vysokou urovenn celkové télesné zdatnosti (Cox et al., 1995; Green et al., 1976;

Montgomery, 2006).

V zavislosti na postaveni hrace v muzstvu (brankaf, obrance, uto¢nik), taktice
anastylu hry se fyziologické naroky kladené na hrace 1isi. Obranci maji delsi pobyt
na ledové plose a vice presund s niz§i pramernou rychlosti nez utocnici (Cox et al.,

1995).

Ainsworth, et al., (1993) uvadi primérny energeticky vydej pii lednim hokeji

8 METs, coz z hlediska narocnosti prace predstavuje zatizeni o velmi t€zké intenzité.

V pribéhu utkéni se primérnd srdecni frekvence pohybuje piiblizné na 90 %
maxima (Cox et al., 1995; Green et al., 1976; Paterson, 1979). Energeticky vydej béhem
hry odhaduje Dlouha (1998) na 3 400 kJ, pfi intenzivnim tréninku mohou hodnoty
dosahovat az 4 800 kJ. Maximalni aerobni vykon (VO,max) hrac¢i ledniho hokeje
dosahuje primémych hodnot 55-61 ml.kg-1.min-1. U S$pickovych hracu se vsak
setkavame s mnohdy i vy$§imi hodnotami VO, max, okolo 62-65 ml.kg-1.min-1.

Cox et al. (1995) ve své longitudindlni studii hra¢h NHL poukazal na zvySujici
se pozadavky na uroven maximalniho aerobniho vykonu. Za posledni desetileti
se zvysily cca o 8 mlkg-1.min-1, z primérnych 54 na 62. Na obrazku 3 vSak vidime
aerobni kapacitu od roku 1996 klesat pod hranici 52, coz muzeme zdivodnit zkracenim
herni doby hrace na ledé béhem jednoho stfidani a také navySenim poctu uto¢nych

formaci ze tfi na Ctyfi.
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Obrazek 3. Vyvoj maximalni spotieby kysliku (ml.kg™.min™) hra¢t ledniho hokeje
v NHL v obdobi 1979-2003 (Quinney, et al., 2008)

Poznatky o morfologickych a biochemickych vlastnostech svalové tkané u hrace
ledniho hokeje fadi hokej mezi rychlostné vytrvalostni sporty. Pomér pomalych
svalovych (SO) a rychlych svalovych vldken (FOG + FG), ve svalu vastus lateralis,
je u hrace ledniho hokeje cca 50 %: 50 % (Nohejl, 1993). Nov¢jsi studie u Ceskych
hokejistii ve véku 12 let prokazala zastoupeni pomalych (SO), rychlych ,,cervenych*
(FOG) arychlych ,,bilych” (FG) vlaken v poméru 48 %: 39,2 %: 12,8 % (Peric, et al.,
2003).

Z antropologického hlediska se pro soucasné pojeti ledniho hokeje jevi jako
optimalni ti jedinci, jejichz télesna vyska predstavuje hodnotu trovné 185-190 cm
a s t€lesnou hmotnosti kolem 88-92 kilogramui (Tabulka 2). Na obrazcich 4 a 5 miizeme
srovnat profesionalni hra¢e ledniho hokeje, ze kterych vyplyva, Ze v NHL hraji nejvyssi
télesné hmotnosti (Montgomery, 2006; Vescovi, Murray, & VanHeest, 2006; Sigmund
& Dostélova, 2011).
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Tabulka 2. Somaticka charakteristika hraci NHL v roce 2003 (Vescovi, Murray,
& VanHeest, 2006)

utocnici obranci brankari
Vek (roky) 17.9+£0.6 18.0+0.5 18.0+0.6
Vyska (cm) 185.0+4.7 186.8 + 3.7 185.7+4.0
Viéha (kg) 86.7+£6.2 90.7+ 7.2 85.1+£5.6
% tel. tuku 9.7+1.6 10,0+ 1.4 10.9+2.1
Téelesna vyska
186
185
185
184
/g 183
~ 182
181
180
179 I T T T
NHL KHL (Rusko) Extraliga  Svycarsko  Norsko
(Canada) (CR) (Narodni (Narodni
tym) tym)

Obrazek 4. Srovnani prumérnych hodnot télesné vysky u soucasnych vrcholovych

hraca ledniho hokeje (Sigmund & Dostélova, 2011)
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Obrazek 5. Srovnani primémych hodnot télesné hmotnosti u soucasnych

vrcholovych hra¢h ledniho hokeje (Sigmund & Dostélova, 2011)

V kazuistické studii Sigmunda, Brychty a Dostalové (2013), pii sledovéni
profesionalniho hrace v osmitydennim kondi¢nim tréninku, nedoslo ke zméné télesné
hmotnosti, ale pfedev§im ke zméné poméru jednotlivych frakci slozeni téla. Jiz po
tietim tydnu tréninku doslo k vyznamnému sniZeni procenta télesného tuku (Tabulka 3).

Obdobn¢ vysledky byly zjiStény 1 pii sledovani télesného slozeni u hraci ledniho
hokeje ve véku 15-18 let. Po devititydenni intenzivni kondi¢ni ptipravé byly zjistény
vy$$i absolutni i1 relativni hodnoty v zastoupeni kosterniho svalstva se soufasnym

snizujicim se zastoupenim télesného tuku u vSech méfenych kategorii (Sigmund,

Dostalova, & Brychta, 2013).
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Tabulka 3. Zakladni morfologické charakteristiky hrac¢e ledniho hokeje a jejich
zmény v prubéhu osmitydenni kondi¢ni piipravy (Sigmund, Brychta, & Dostalova,

2013, 51)

i , .. Poradi vySetieni (tyden)
Ziakladni charakteristiky

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9.
Télesna vyska (cm) 188,5 | 88,5 | 188,5 | 188.5 | 188,5 | 188,5 | 188,5 | 188,5 | 188,5

Télesna hmotnost (kg) 91,5 | 90,4 | 90,1 | 91,0 | 90,9 | 904 | 91,3 91,2 | 914

Body Mass Index (kg/m?) | 25,8 | 254 | 25,4 | 25,6 | 25,6 | 254 | 257 | 25,7 | 257

% tuku (BIA) 17,7 17.1 162 | 13,7°] 142" | 144" | 142" | 13,9 13,2
kg FFM (BIA) 75,3 | 749 | 75,5 | 78,5 | 78,0 | 774 | 783 | 78,5 | 9,3
Vvsvetliviy: FFM - tukuprosta hmota, * - viznamny rozdil ve srovndni s prvnim merenim

Pti sledovani vyvoje zakladnich morfologickych parametri u vrcholovych hrac¢t
ledniho hokeje v Ceské republice (1928-2010), zjistili autofi Sigmund, Riegerova
a Dostalova (2012) nartst télesné vysky o 10,9 cm a télesné hmotnosti o 18,9 kg.
U vSech hernich pozic (brankaf, obrance, Gto¢nik) pak, od roku 1998 do roku 2010,
zaznamenali navySeni prumérnych hodnot u télesné vysky o 2,1-3,2 cm a u télesné

hmotnosti 0 3,6-7,9 kg (Obrazek 6 a 7).

186

(cm)

- T T T T T T T T T

1928 1952 1963 1976 1980 1985 1996 1998 2005 2010

(rok)

Obrazek 6. Vyvoj teélesné vysSky u ceskych vrcholovych hract ledniho hokeje
v letech 1928-2010 (Sigmund, Riegerova, & Dostalova, 2012, 32)
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Obrazek 7. Vyvoj télesné hmotnosti u ¢eskych vrcholovych hraca ledniho hokeje
v letech 1928-2010 (Sigmund, Riegerova, & Dostalova, 2012, 32)

Kromé zmén v lidském organismu, ve svalech a organech, a osvojovani sportovnich
pohybli ma také dualezitou roli na vykonu jedince psychika. Samotny sport, podavany
vykon 1 pfiprava na n¢j, klade ¢etné néroky i v tomto smyslu. Pfestoze psychologické
vyzkumy ve sportu nepotvrdili Zadny obecny a tedy vSeplatny model osobnosti
sportovce, jisté tendence se objevuji. Dokumentovat to muzeme nékterymi rysy
u sportovctl, ktefi maji za sebou nekolik let tréninku a néceho dosahli. Byla u nich
pozorovana:

e vyssi sebedlivéra, bojovnost, usilovani o prvenstvi,

e houzevnatost, tendence byt dobte hodnocen,

smysl pro kolektiv, zjem o ostatni,

odpovédnost, trpélivost, sebekontrola,
e citova vyzralost a stalost, sebekontrola.

Vlastnosti osobnosti sportovce jsou relativné stalé a v case malo proménlivé.
V détstvi je typickd velka dynamika zmén osobnosti. Naopak dospély ¢lovek se méni
pomalu, a to nejen z vnitinich pfi¢in, ale i proto, Ze zije v pomérné ustalenych
podminkach. Vlastnosti osobnosti sportovce jsou podminény biologicky i socialné

(Peri¢, & Dovalil, 2010).
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Vrozené dispozice se z Casti prizptisobuji vlivim prostiedi, v némz jedinec vyrusta.
Vzijemna vazba mezi prostfedim a vrozenymi dispozicemi se podili na télesném
dusevnim a socidlnim rozvoji cClovéka. V ramci toho procesu se utvari jeho
zivotaschopnost a aktivita. Pfirodni a socidlni podminky (ndzory okoli na pohybovou
aktivitu, pfirozené prilezitosti k pohybu atd.), v nichz ¢lovek zije, urcuji predpoklady
pozdéjsich vykonii jako zdravotni stav, celkovou odolnost a zdatnost, motorické,

psychické i socialni schopnosti, motivace aj. (Jansa, & Dovalil et al., 2009).

2.9 Vyvojové obdobi 10-15 let u chlapci

Toto ve€kové rozmezi zahrnuje dvé vyvojova stadia. Prvni je konec mladsiho
Skolniho veéku, ktery Peri¢ (2008), Riegerova, Ptidalova a Ulbrichova (2006), Kuric
(1986) ohranicili vékovym obdobim od 6 do 11 let a starsi Skolni vék od 11 do 15 let.

MtuzZeme je téZ nazvat obdobimi prebuscence a pubescence.

Prvni faze je provazena bouilivym obdobim prepubescence a vrcholi ptiblizné kolem
13. roku. Nasleduje pon€kud klidnéjsi faze puberty, koncici u chlapct kolem 15. roku.
Vsechny tyto procesy se vSak v celém pribéhu vyznacuji vysokou individudlni

variabilitou (Pavlis et al., 2010).

2.9.1 Somaticky vyvoj

Pfichazi jedno z nejzdravéjsich obdobi zivota. Je zde také odliSnost kostry ditéte od
kostry dospélého cloveka. U déti obsahuje kostni tkann mensi mnozstvi nerostnych latek
nez u dospélych. Ztohoto divodu nejsou jejich kosti tak pevné a tvrdé jako
u dospé€lého. Svalstvo je vyvinuto velmi slabé, a to nejen mnozstvi ale i slozeni svali je
jiné nez u dospélého. Deétska svalova tkan obsahuje méné bilkovin, to zplsobuje
nedostate¢nou pruznost a kontrakci svalil, a naopak obsahuje vice vody. Détské artérie
jsou svalnatéj§i a maji pruznéjSi stény, proto maji déti rychlejsi  puls

a nizsi krevni tlak (Kuric, 1986).

Ustaluje se zakiiveni patete, osifikace kosti pokracuje rychlym tempem, piesto jsou
kloubni spojeni velmi mekka a pruznd. Dochazi ke zmé&nam tvaru téla, mezi trupem
a konCetinami nastavaji piiznivéjsi pakové pomeéry koncetin, vytvareji tak pozitivni
predpoklady pro vyvoj riznych pohybovych forem (Peri¢, 2008).
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U déti zaznamenavame znacné rozdily jak v télesné vysce, tak i v hmotnosti

(Vilimova, 2009).

Dochazi také k zdsadnim zméndm ve vnitinim prostfedi organismu. V dusledku
hormonalniho pasobeni se urychluje rist, vyraznéji se méni hmotnost a vySka téla.
Po 13. roce je vsak prib¢h ristovych zmén spiSe negativné akcelerujici. Riistové zmény
se neprojevuji na celém organizmu rovnomérne. Koncetiny rostou rychleji nez trup a
rust do vysky je intenzivnéjsi nez do Sitky. PredevsSim ve druhé fazi tohoto obdobi rist
pohybového Uustroji jakoby “predbihal® vyvoj vnitfnich organi. Obdobi rychlejsiho
ristu piina$i vysSi nachylnost ke vzniku nékterych poruch pohybového aparatu.
Pubertalni v€ék je proto zavazny pro formovani navyku spravného drzeni téla

(Pavlig et al., 2010).

2.9.2 Fyziologicky vyvoj

Mladsi Skolni ve€k je dobou plynulého ristu vSech organi. Krevni obéh, plice
a ostatni vnitini orgdny se méni imérné€ s rovnhomérnym zvySovanim hmotnosti 1 vySky
téla. Celkova odolnost détského organismu roste. Kostra vSak neni zdaleka vyvinuta,
rovnéz zakiiveni patefe neni trvalé. Autor také upozoriiuje na zvySenou pP0Ozornost
navyku dobrého drzeni téla (Dovalil et al., 2002).

Plynulym pfechodem do obdobi star§iho Skolniho véku dochézi vlivem dynamického
(kvalitativniho 1 kvantitativniho) zvySeni hormonalni produkce ke zna¢nym celkovym
zmeéndm organismu. Potfeba pohybu je ddna vyraznym nardstem svaloviny a také
zménami kostnimi. Praveé na tyto dvé slozky piimo plisobi pohyb, a to jak ve smyslu
harmonického rozvoje, tak i moznych jednostrannych odchylek. Je tedy zadouci,
Vv pribéhu nastupu této dynamiky, vyrazné¢ omezit jednostranny pohyb (a tedy
I specializovany trénink) na ukor vSeobecné rozvijejicich cviCeni (Kucera, Kolat,
& Dylevsky, 2011).

Peri¢ (2008) uvadi, Ze v organizmu pubescentli probihaji velmi sloZité procesy
a fyziologické pochody zasahujici mnoho orgéni. Zmény maji individudlné rizné
tempo, rozdily se srovnaji na konci puberty. Kolem jedendctého roku dochazi
k dozravani vestibularniho aparatu a ostatnich analyzatord, jejichz hodnoty se jiz blizi
k hodnotam dospélého ¢cloveka

Nerovnomérny télesny vyvoj ovliviluje pohybové moznosti, v piimé souvislosti

pokracuje pfirozeny vzestup vykonnosti. Ackoliv télesna vykonnost mezi 11-15 lety
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zdaleka nedosahla svého maxima, pfizptisobovaci schopnost je dobra, a to dava vhodné
ptredpoklady pro trénink (Dovalil et al., 2002).

Dle Pavlise et al. (2010) Je konec druhé faze mladSiho Skolniho v€ku a zacatek prvni
faze obdobi starSiho $kolniho véku (10 — 12 let), z hlediska motorického vyvoje,
povazovan za vrchol ve vSeobecném vyvoji ontogeneze. Pohybovy luxus a tékavost
vV nezvladnutelnych pudech ustupuji pted vyraznou ucelnosti a ekonomicnosti
Vv provedeni pohybu, jeho pfesnosti a pruznosti. Uvadi se, ze pohyby naucené v tomto

veéku jsou pevnéjsi nez ty, které se cloveék uci v dospélosti.

2.9.3 Psychologicky vyvoj

Podle Céapa a Mare$e (2007) vznika u déti mladsiho §kolniho véku snadno zajem
0 néco nového. Ve Skole jsou na déti postupné kladeny vétsi pozadavky, piedméty jsou
ruznorodé, vyzaduji rozvijeni intelektu, paméti, senzomotoriky, pozornosti,

sebeovladani, svédomitosti a také estetickych predpoklada.

V mladsim Skolnim vé¢ku, dle Peric¢e (2008), lavinovité ptibyva novych védomosti,
rozviji se pamét’ a predstavivost. Pfi pozndvani a mysleni se dité soustied’uje spise na
jednotlivosti, souvislosti mu vSak unikaji. ZvySend vnimavost k okolnimu prostredi
i faktorim, které odvadéji pozornost, muze narusit provedeni jiz osvojenych dovednosti.
Schopnost chépat abstraktni pojmy je jeSté mald, postupem casu se ovSem zvysuje.
Hovofi se o obdobi konkrétniho (redlného) nazirani, které se opira o ndzorné vlastnosti
konkrétnich predmétt a jevil, abstraktni myslenkové procesy se objevuji az na konci

tohoto obdobi.

Pavli§ et al. (2010) uvadi obdobi pubescence jako jedno z klicovych obdobi
ve vyvoji psychiky. Hormonalni aktivita ovliviluje emotivni vztahy a projevy
pubescentll jak k sobé samym, tak k druhému pohlavi, i ke svému okoli. Mize ptsobit
(pozitivné i negativné) na jejich chovani i ve sportovni ¢innosti. Po strance rozumové se
pamét. Jedince za¢ina rozumét raciondlnimu zdivodiovani i abstraktnim pojmim. Ma
JiZ vysoké ptedpoklady vyvijet znacnou duSevni aktivitu, sousttedéni vydrzi delsi dobu.
Tento rozvoj méni postupy a chovani déti v ucebnich situacich. ZvySuje se rychlost

uceni a sniZzuje se pocet potfebnych opakovani.
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Autofi Svoboda (2003) a Pavlis et al. (2010) shodné¢ uvadéji v obdobi pubescence
formovani vztahu ke sportu, jako k cinnosti, ktera muze piinést silné uspokojeni.

Je vSak nutné ji vénovat plné usili a nelze ji chapat jen jako nevazanou hru.

2.9.4 Socialni vyvoj

Ke konci obdobi mladsiho Skolniho véku piichazi faze kriti¢nosti a hodnoceni jevi
a podnéti ze socidlniho prostiedi jako Skola nebo rodina. Zacfind ptevladat negativni
hodnoceni skutecnosti, snizuje se pfirozena autorita dospélych a déti prebiraji stale vEétsi

odpovédnost za svoje ¢inny (Peric, 2008).

Jiz od mladSiho Skolniho véku jsou charakteristické oddélené chlapecké a divei
skupiny, jejichz diferenciace pietrvdva i v obdobi star§iho Skolniho veku. Kolektiv
seznamuje dit¢ s konkurenci, nutnosti podfizeni se pravidliim, vyvijeni iniciativy, d¢lbé
prace a navazovani ptatelstvi Zaclenéni do kolektivu tfidy, mimoSkolnich organizaci
a zajmové Cinnosti ovliviiyji socidlni vyvoj. Nedostatek z4jml a nuda jsou hlavnimi

negativnimi znaky (Machova, 2005).

V nékterych piripadech se mize objevit i agresivni chovéani. U déti se prohlubuje
citova sféra a jsou vnimavéjsi. Zacinaji se uzavirat pratelstvi, vytvaieji si vztahy
K opa¢nému pohlavi, napodobuji a obdivuji vzory? Tyto vzory vSak mohou byt

I zaporné, coz zvySuje nebezpedi socialné negativnich jevi (Cizkova et al., 1999).

V prepuberté se déti projevuji spiSe extrovertné, s dirazem na elementarni pudy.
Charakterizuje je jista bezohlednost, opozice, nasili, touha po moci a ovladani skupiny,
bojovnost, snaha o stalou zménu apod. V dalSim obdobi pak dochdzi vétSinou néhle
ke zmén¢ s introvertnimi projevy. Vyrazné se prohlubuje citova sféra, pubescenti
vyhledavaji hluboké emoce, jsou vnimavéjsi a citlivéjsi (urazlivéjsi). Typicka byva
zejména naladovost. Zacind usilovat o vétSi samostatnost a vlastni ndzor. Tato

skutecnost je nékdy provazana az piepjatou kriti¢nosti viacéi okoli (Pavlis et al., 2010).
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2.10 Vliv pohybové aktivity na télesny vyvoj

Pisobeni pohybové aktivity na lidsky organismus bylo sice vénovano jiz mnoho
pozornosti, avSak poznatky analyzy vztahu endogennich faktorti a vlivu pohybové
a sportovni ¢innosti na zdatnost ¢lovéka, jeho funkce a télesny rozvoj, jsou dosud kusé
apostihuj jen néktera vékova obdobi. Béhem prvnich dvou dekad Zivota Clovéka
dochazi ke zvétSovani te€lesnych rozmeéri, ke zménam télesnych proporci a v télesném
slozeni organismu, i zméndm ve funk¢nich parametrech. Intenzivni pohybové aktivita
(prace, hra, regulovana cviceni, sportovni trénink) ovliviiuje nejen lokomocni aparat
pusobenim mechanickych tahovych a tlakovych sil, ale vyvolava i métitelni cirkulacni,
respira¢ni, metabolické, teplotni i chemické zmény (Riegerova, Piidalova,

& Ulbrichova, 2006).

Déle se podle autorek také Casto uvadi, ze dobfe vyvazeny program pohybové
aktivity ditéte ptiznivé ovliviiuje jeho rist a vyvoj, zvlasté¢ v ranych fazich vyvoje.
V této souvislosti hovotfime o kritickych obdobich, v kterych je organismus nejcitlivéjsi
na vliv faktord stimulujicich rGst. Muzeme piedpokladat, Ze tato kriticka obdobi
vzhledem k tu¢inku pohybové aktivity existuji, nebyla vSak dosud piresvédcive
prokazéana. Nelze ani presné urcit roli, kterou pohybova aktivita pro rist predstavuje.
Dosud také nebyl objasnén mechanismus vlivu pohybové aktivity na vyvoj kosti. Soudi
se, ze se jednd o specificky vliv svalové kontrakce, vlivy nervové, cirkulacni
a mechanické stresy ,,noSeni“ vlastni hmotnosti. Z4dna studie zatim nenabidla dikaz
0 toleran¢nich limitech, které stanovi, jaka aktivita mize jesté stimulovat rist a naopak

jakeé zatiZzeni mlzZe vést k retardaci rlstu.

Zkoumame-li vliv pohybové aktivity na rozvoj svalstva, je nutné velmi peclivé
odliSovat tento proces od procesu vlastniho rastu. Jiz Cheek (1986) ve své publikaci
uvadi, Zze hypertrofie normalné rostouciho svalu je spojena s proliferaci jader svalovych

vlaken. CoZ nasvéd€uje zvySujicimu se poctu bun€k béhem ristu.

Riegerova, Ptidalova a Ulbrichova (2006) ve své publikaci nejednou fesi problém
s nedostatkem studii a dat, ktery se projevil i pfi odhadu vlivu pohybové aktivity
na vyvoj télesné stavby, ktery stézuje nedostatek longitudindlnich dat a adekvatnich
kontrolnich soubori. Kratkodobé studie svéd¢i pro pozitivni vliv na nékteré obvodové

rozmeéry, coZz souvisi s ovlivnénim regiondlniho svalového rozvoje. Ovlivnény vSak
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timto tréninkem nejsou délkové rozméry. Rovnéz nebyl prokazan vliv kratkodobého
télesného zatizeni na somatotyp. Na druhé strané, dlouhodobé studie sportujicich
a nesportujicich déti zcela jednoznacné prokazuji vyssi hodnoty ATH a nizs§i hodnoty
tuku, pfedevSim v relativnim vyjadieni k celkové télesné hmotnosti. Tyto rozdily jsou
vSak prokazatelné i u dospélych osob. Po ukonceni tréninku dlouhodobé pretrvavani
téchto zmén nebylo prokazano. Je tedy zfejmé, Ze piiznivy vliv pohybové aktivity
na télesné slozeni je bezprostiedni a zavisly na kontinudlnim udrzovani urcité tirovné

pohybové aktivity.

2.11 HBSC

HBSC studie (The Health Behavior in School-aged Children) je mezinarodni
vyzkumna studie kolaborativniho charakteru zivotniho zptisobu u déti. Studie vychazi
ze stanoviska WHO, Ze chovani a zivotni styl v dospélosti jsou vysledkem vyvoje
v détstvi a dospivani. Z hlediska vefejného zdravi je sledovani vyskytu behavioralnich
komponent ovlivitujicich zdravi u mladych lidi dilezité. Mladi 1idé se specifickymi
rizikovymi faktory by méli byt dle WHO (2002) cilovou skupinou preventivnich snah
Vv oblasti podpory zdravi. (Kalman, M., & Hamiik, Z., HBSC Studie. Retrieved 31. 1.
2014 from the World Wide Web: http://hbsc.upol.cz/1-cestina/42-hbsc_studie/?).

Zacatek studie se datuje roku 1982, kdy vyzkumnici tfi riznych zemi, Norska, Finska
a Anglie, zjistili, Ze nemohou porovnavat sva data, protoze zpusob jejich ziskavani byl
rizny ve vSech zemich. Pfisli tedy s mySlenkou mezinarodni studie, kterd pouziva stejné

otazky, a tak mohou spravné porovnavat a hodnotit (WHO, 2014).

Ceska republika se spolu s dal§imi 24 pievazné evropskymi stity studie poprvé
ucastnila v roce 1995, pficemz se vyzkum opakuje vzdy ve Ctyfletych intervalech.
V soucasné dob¢ je do studie zapojenych 43 zemi svéta. (Kalman, M., & Hamiik, Z.,
Historie HBSC. Retrieved 31. 1. 2014 from the World Wide Web http://hbsc.upol.cz/1-
cestina/65-historie_hbsc/?).

Celkovym cilem studie HBSC je ziskat nové poznatky a vice porozumét zdravotnimu

chovani, zivotnimu stylu, a jejich kontextu u mladych lidi (Ojala et al., 2012).
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Predmétem studie je provedeni komparativnich analyz behaviordlnich komponent
zdravi u reprezentativniho souboru déti ve veku 11 az 15 let. Analyza probiha

Vv nasledujicich tematickych okruzich:
e Vyziva, dietni tendence, problematika ,,body image*
e Pohybova aktivita a aktivity ve volném Case
e Psychosociélni adaptace a dusevni zdravi
e Urazy
e Navykova rizika (koufeni a spotfeba alkoholu)

»Zvolené vékové skupiny — 11, 13 a 15 let — predstavuji nastup adolescence, doby,
kdy mladi lidé Celi t€lesnym a emocionalnim zméndm, a v€k, kdy lidé zacinaji zvazovat

dualezita zivotni a profesni rozhodnuti“ (Kalman et al. 2011, 29).

Tato studie je unikatni, protoZze monitoruje zdravi a chovani mladych lidi napfti¢
zem&mi. Je zahrnut Sir§i kontext zdravi. VySetfuje se rodina, Skola a vztahy mezi
vrstevniky i socialné-ekonomické prostiedi, ve kterém mladi lidé vyrustaji. To vSe vede
k pochopeni, jaké faktory tvaruji a ovliviwyji jejich zdravi a chovani. Studie ziskava
rozsahlé a hluboké informace, které jsou nedosazitelné ve vétSiné monitorovacich studii

(Currie et al., 2004).

Clenstvi v siti HBSC je omezeno na Evropu a Severni Ameriku, ale zajem o vyuziti
metodiky prizkumu se objevil i na jinych kontinentech. Za dobu své existence nasbirala
studie velky soubor védeckych poznatki. Hlavnim zdrojem je vymény koncepci mezi
jednotlivymi kulturami a zkouméanim toho, jak lze zajistit data srovnatelnd napfic

riznymi kulturnimi skupinami (Kalman et al. 2011).
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3 CIL PRACE

Cilem diplomové prace je zjistit a zhodnotit zdkladni aspekty Zzivotniho stylu
a pohybové aktivity u chlapcti ve veéku 11, 13 a 15 let s pravideln¢ fizenou pohybovou
aktivitou.
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4 METODIKA

Sbér dat probéhl v ¢ervnu 2013 metodou dotaznikového Setieni anketového typu.
Studie ma pilotni charakter a byla provedena na specifickém souboru mladych hraca

ledniho hokeje. Byly vyuzity vybrané standardizované otdzky z dotazniku HBSC.
Dotazovani

Dotaznikova metodou rozumime shromazd’ovani informaci od dotazovanych osob.
Tato metoda je uréena pro hromadné ziskavani udajt. Jeji objektivni vysledek je zavisly
na teoretické bazi, z niz tazatel vychazi, a z promyslené¢ védecké hypotézy, ktera
je urujicim podkladem ke stylizaci otazek tak, aby postihovaly podstatné rysy

zkoumanych jevl a procest (Somr, 2007).

Podle Vysekalové, Strnada a Vydrové (1997) je dotazovani zakladni metodou
marketingového vyzkumu. Podstatou je zde pokladani otazek respondentim s cilem
ziskat potfebné udaje. Dle zplsobu kontaktu rozliSuje dotazovani osobni, pisemné,

telefonické a elektronické.
Anketa

Anketa je podobnéa dotazniku, ma vSak jednodussi formulaci. Pro konkrétni skupinu
respondentti vyuzivame dotaznik, pro $ir§i skupinu nespecifikovanych respondenti

je urena anketa.
Dotaznik

Dle Cihovského (2006, 15) miizeme ,,povazovat za nejpouzivanéjsi vyzkumnou
techniku pro jeho nespornou vyhodu — pomérné snadno, rychle, ekonomicky, nenaro¢né

ziskat informace (odpovéd’) od vétsiho poctu respondentit.

Chraska (2007) uvadi, ze dotaznik je soustava pfedem piipravenych a promyslenych
otazek v pisemné formé. Dotazovany, neboli respondent, na n¢ odpovida téZ pisemné.
Pro dotaznikové Setfeni byl pouzit upraveny dotaznik HBSC studie. Bylo vybréano

37 otazek z okruhu Zivotniho stylu a pohybové aktivity déti. VSechny otazky byly

uzaviené. Vyjimku tvofila otdzka na vySku a hmotnost. Vybrané otazky z dotazniku
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HBSC byly pouzity s laskavym svolenim Mgr. Michala Kalmana, Ph.D. — vedouciho
fesitelské skupiny HBSC CR.

Vyzkumny vzorek

Vyzkumny vzorek tvofilo 105 mladych hokejisti ve véku 11, 13 a 15 let
z Olomouce, Prostéjova a Pierova. U olomouckych a pterovskych hokejisti doslo
vyplnéni dotaznikti ve Skole, V Prostéjové pak na zimnim stadionu. Davodem
administrace v klubovné zimniho stadionu byla skute¢nost, Ze hrac¢i Prostéjova
nenavstévuji spole¢nou hokejovou skolu. Odpovidéani na otazky bylo zcela dobrovolné a

bez ptitomnosti vyucujiciho ¢i trenéra.

Ke komparaci byla pouzita oficialni data z vysledkti mezinarodni vyzkumné studie
0 zivotnim stylu déti a Skolaki HBSC — Health Behaviour in School-aged Children
z roku 2010.
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5 VYSLEDKY

4.1 Cesta do Skoly a zpét

V tabulce 4 vidime rozdil mezi dojizdénim do Skoly z jiné obce. Zatimco v 11 letech
je to pouze 25 % hokejistt, ve 13 letech 32 % a v 15 letech dokonce 56 % chlapcu.
Nejcastejsi vzdalenost mezi domovem a skolou (tabulka 5) je u vSech tii kategorii stejna
a to mezi 6-15 minutami. Drtiva vétSina se pak do Skoly dopravi do 60 minut, az na
vyjimky 6 % 11 letych a 5 % 15 letych.

Tabulka 4. Do skoly chodim ve stejné vesnici nebo mésté, kde bydlim

11 let 13 let 15 let
Ano 75% 68% 44%
Ne 25% 32% 56%

Tabulka 5. Trvani cesty z domova do $koly

11 let 13 let 15 let
< 5 min. 18% 25% 5%
6-15 min. 29% 41% 38%
16-30 min. 21% 28% 31%
31-60 min. 26% 6% 21%
>60 min. 6% 0% 5%

NejcastéjSim zptasobem dopravy do Skoly je u 11 letych hokejisti udavana chiize
(pesky) a to 56 %. 50 % 13 letych a 64 % 15 letych vyuziva zptisob dopravy, méstskou
hromadnou dopravou (MHD) a to bud autobusem, vlakem, tramvaji nebo metrem.
Nikdo z dotazanych nevyuziva pro svou piepravu kolo, a to ani v jedné kategorii, jak

ukazuje tabulka 6.
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Tabulka 6. Zptsob cesty smérem do $koly

11 let 13 let 15 let
pesky, chiizi 56% 32% 23%
na kole 0% 0% 0%
autobusem, vlakem, tramvaji, metrem 28% 50% 64%
v auté, na motorce 1 skutru 16% 15% 10%
jinym zpisobem 0% 3% 3%

Ve srovnani se stejné starymi chlapci v HBSC studii vidime ve vSech vékovych
kategoriich niZ§i zastoupeni chlize (péSky) u hokejisth (obrazek 8, 9, 10), naopak
doprava MHD a motorovymi vozidly (auto, motorka, sklitr) ma vyss$i zastoupeni nez

u chlapct z HBSC.

11 let
70%
60%
50%
40%
28
30% 73 I
1 ® hokejisti
20% 14
’ - m HBSC
10% >
0 o 1
0% T — T T 1
pésky, chdzi na kole autobusem, v auté, na jinym
vlakem, motorce i zplsobem
tramvaji, skutru
metrem

Obrazek 8. Srovnani cesty chlapct ve véku 11 let, smérem do Skoly, mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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13 let

60%

54
50
50%
30% -
20% - 15 m hokejisti
9 m HBSC
10% - 3
0o ? 1
0% - . — _ .
pésky, chdzi na kole autobusem, v auté, na jinym
vlakem, motorce i zplsobem
tramvaji, skutru
metrem

Obrazek 9. Srovnani cesty chlapct ve véku 13 let, smérem do $koly, mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)

15 let
70% 64
60% 58
50%
40%
30% u hokejisti
20% - W HBSC
10% - . 2 3 .
0% - : . e |
pésky, chizi na kole autobusem, vauté, na  jinym zplGsobem

viakem, motorce i skutru

tramvaji,

metrem

Obrazek 10. Srovnani cesty chlapci ve véku 15 let, smérem do Skoly, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Nejcasteéjsim zptsobem dopravy ze Skoly je u 11 letych hokejisti udavana chtize
(pesky) a to v 63 % piipadl. 53 % 13 letych a 64 % 15 letych vyuziva zptisob dopravy,
méstskou hromadnou dopravou (MHD) a to bud’ autobusem, vlakem, tramvaji nebo
metrem. Nikdo z dotazanych nevyuziva pro svou piepravu kolo, a to ani vjedné

kategorii, jak ukazuje tabulka 7.

Tabulka 7. Zpusob cesty smérem ze skoly

11 let 13 let 15 let
pesky, chiizi 63% 32% 26%
na kole 0% 0% 0%
autobusem, vlakem, tramvaji, metrem 25% 53% 64%
v auté, na motorce 1 skatru 13% 12% 8%
jinym zptisobem 0% 3% 3%

Ve srovnani se stejné starymi chlapci v HBSC studii vidime ve vSech vékovych
kategoriich niz$i zastoupeni chiize (p&sky) u hokejistti (obrazek 8, 9, 10). U 11 letych
doslo k mirnému vyrovnani. Doprava MHD a motorovymi vozidly (auto, motorka,

skutr) mé vyssi zastoupeni nez u chlapcti z HBSC i pfi cesté ze skoly.

11 let
70%
60%
50%
40%
30% 25 25
® hokejisti
20% 13 m HBSC
10% 3 6
0 o 1
0% T — T T 1
pésky, chdzi na kole autobusem, v auté, na jinym
vlakem, motorce i zplGsobem
tramvaji, skutru
metrem

Obrazek 11. Srovnani cesty chlapci ve véku 11 let, smérem ze Skoly, mezi
vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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13 let
60%
50%
40%
30%
20% m hokejisti
m HBSC
10%
0 3 3 1
0% . [ |
pésky, chdzi na kole autobusem, v auté, na jinym
vlakem, motorce i zplsobem
tramvaji, skutru
metrem

Obrazek 12. Srovnani cesty chlapci ve véku 13 let, smérem ze Skoly, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)

15 let
70% 64
60%
50%
40%
30% o
® hokejisti
20%
8 m HBSC
10%
0 0o 1 31
0% . I
pésky, chdzi na kole autobusem, v auté, na jinym
vlakem, motorce i zplsobem
tramvaji, skutru
metrem

Obrazek 13. Srovnani cesty chlapci ve veku 15 let, smérem ze Skoly, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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4.2 Spoti‘eba potravin

Pti zjiStovani spotfeby potravin jsme se zaméfili na spotiebu ovoce, zeleniny

a sladkosti.

Alespon 1x za tyden ji ovoce vice nez polovina hokejisti (tabulka 8). Avsak

kazdodenni spotiebu udava jen 25 % 11 letych, 21 % 13 letych a pouze 8 % 15 letych.

Tabulka 8. Spotieba ovoce

min. 1x
nikdy ziidka tydné, kazdy den > 1x denné
ne denné
11 let 3% 3% 50% 25% 19%
13 let 0% 3% 64% 21% 12%
15 let 0% 0% 84% 8% 8%
11 let
70%
60
60%
50%
40%
30% m hokejisti
m HBSC
20%
10%
0% -
nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 14. Srovnani spotieby ovoce u chlapci ve véku 11 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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13 let

70%

60%

50%

40%

- -
30% hokejisti

m HBSC

20%

10%

0% I

nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 15. Srovnani spotfeby ovoce U chlapci ve véku 13 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)

15 let

Qo
I

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

8
0o 1 0
0% ]

m hokejisti

m HBSC

nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 16. Srovnani spotfeby ovoce U chlapci ve véku 15 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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Vyssi spotieba ovoce alespon 1x tydné€ je vyssi u 11 letych chlapci z HBSC studie
(60 %), ale naopak vyssi kazdodenni u hokejistii a to 25 % (obrazek 14). Rozdil
se smazava ve 13 letech kdy je spotfeba na podobné urovni (obrdzek 15). Do popiedi
spotieby se dostdvaji hokejisti v 5 letech kdy 84 % dotazanych uvedlo spotitebu ovoce

min. 1x tydné, zaostavaji vSak ve spotiebé kazdodenni 8 % / 22% ve prospéch HBSC.

Tabulka 9. Spotieba zeleniny

min. 1x
nikdy ziidka tydné, kazdy den > 1x denn¢é
ne denné
11 let 9% 3% 69% 6% 13%
13 let 0% 0% 82% 15% 3%
15 let 3% 5% 76% 8% 8%
11 let
80%
70%
60%
50%
40% ® hokejisti
30% 1 m HBSC
20% 13
9 7 9
10% 5 .
Ml s
nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 17. Srovnani spotieby zeleniny u chlapcti ve véku 11 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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13 let

90%
30%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10% 0 > 0 ’

0% [ [

m hokejisti

m HBSC

10

nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 18. Srovnani spotieby zeleniny u chlapct ve véku 13 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)

15 let

80%

70%

60%

50%

40%

m hokejisti

30% m HBSC

20%

10%

0%

nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 19. Srovnani spotieby zeleniny u chlapct ve v€ku 15 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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KaZzdodenni spotiebu sladkosti uvedlo 26 % 15 letych hokejisti, kteti spolu s 24 %
13 letych vyrazné pievysuji pouze 6 % nejmmladsich 11 letych hokejistt. Dvé tietiny
dotazanych konzumuji sladkosti min. 1x tydn€. V porovnani s HBSC studii jsou na tom
hokejisti ve véku 11 let 1épe v kazdodenni spotiebé 6 % / 15 %. V konzumaci alespoii
1x tydné vsak ptrevysuji chlapce z HBSC studie 0 12% (obrazek 20). U 13 a 15 letych
jsou vysledky témét shodné. Sladkosti kazdy den konzumuje vice hokejistli. Hodnoty
konzumace sladkosti alesponi 1x tydné, ne vSak denné, jsou srovnatelné (obrazek 21

a22).

Tabulka 10. Spotieba sladkosti

min. 1x
nikdy ziidka tydné, kazdy den | > Ix denné
ne denné
11 let 0% 16% 2% 6% 6%
13 let 0% 3% 64% 24% 9%
15 let 0% 13% 61% 26% 0%
11 let
30%
70%
60%
50%
40% ® hokejisti
30% m HBSC
20%
10%
0 4
0% -
nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obriazek 20. Srovnani spotieby sladkosti u chlapct ve véku 11 let mezi vyzkumnym
vzorkem a HBSC (%)
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13 let

70%

60%

50%

40%

- -
30% hokejisti

m HBSC

20%

10%

0% I

nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 21. Srovnani spotieby sladkosti u chlapct ve véku 13 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)

15 let
70%
61 62
60%
50%
40%
- -
20% hokejisti
m HBSC
20%
10% 8
o 1 0
0% |
nikdy zfidka min. 1x tydné,  kaidy den > 1x denné
ne denné

Obrazek 22. Srovnéani spotieby sladkosti u chlapct ve véku 13 let mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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4.3 Stravovaci zvyklosti a dietni tendence

Drtiva vétSina hokejistii snida ve vSechny vSedni dny. Bez snidané¢ vyrazi do skoly

pouze 13 leti hokejisté a to 15 % z dotazanych (tabulka 11).

Tabulka 11. Snidané ve vSedni dny

11 let 13 let 15 let
0 dni 0% 15% 0%
1 den 0% 0% 5%
2 dny 3% 6% 5%
3 dny 3% 3% 8%
4 dny 13% 9% 3%
5 dni 81% 68% 77%

U vsech v€kovych kategorii maji hokejisté vySsi zastoupeni neZ chlapci stejného
véku z HBSC, pfi kazdodenni snidani, coz je vyrazné patrné na obrazcich 23, 24 a 25.
Muze také vypozorovat ze bez snidané ve vSedni den vyrdzi mensi % hokejistli nez

chlapcii z HBSC.
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0 dni 1den 2 dny 3dny 4 dny 5 dni

Obrazek 23. Srovnani poctu vSednich dni, kdy chlapci ve véku 11 let snidaji, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 24. Srovnani poc¢tu vSednich dni, kdy chlapci ve véku 13 let snidaji, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 25. Srovnani poctu vSednich dni, kdy chlapci ve veéku 15 let snidaji, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Vikendovou snidani, alesponi jeden den, si neodpusti 98% vsech hokejisti. Pouze 3%

hokejisti ve v€ku 13 let a 15 let, nesnida o vikendu viibec (tabulka 12).

Tabulka 12. Snidané o vikendu

11 let 13 let 15 let
nikdy 0% 3% 3%
jeden den 6% 18% 8%
oba dny 94% 79% 87%

Snidani o vikendu ma vys$si procento hokejistii ve véku 11 let a 15 let, v porovnani
s HBSC (obrazek 26 a 28). Na obrazku 27 vidime, Ze u 13 letych, snida o vikendu vice
chlapcti z HBSC nez hokejistt.

11 let

(o]
I
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90% 85
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m hokejisti

m HBSC

0 dni 1den 2 dny

Obrazek 26. Srovnani poc¢tu vikendovych dni, kdy chlapci ve véku 11 let snidaji, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 27. Srovnani poctu vikendovych dni, kdy chlapci ve véku 13 let snidaji, mezi
vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 28. Srovnani poctu vikendovych dni, kdy chlapci ve véku 15 let snidaji, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)



Ve vSech vékovych kategoriich svaci ve Skole vétSina dotazanych hokejisti,

jak ukazuje tabulka 13.

Tabulka 13. Svadina ve $kole

11 let 13 let 15 let
ano 100% 100% 97%
ne 0% 0% 3%

I ve srovnani s chlapci s HBSC studie, je Skolni svadina zastoupena u hokejistt vice

(obrazek 29).

Svacina ve skole
100 100
100%
98% 97
96% 95
94%
92% 90 00
90%
88%
86%
84%
hokejisti HBSC hokejisti HBSC hokejisti HBSC
11 let 13 let 15 let

Obrazek 29. Srovnani chlapci, ktefi svac¢i ve Skole, mezi vyzkumnym vzorkem

a HBSC (%)

Nejvice hokejistli, ktefi ve Skole obédvaji, je ve véku 13 let (88 %), dale 15 let

cv v

Tabulka 14. Obéd ve skole

11 let 13 let 15 let
ano 78% 88% 87%
ne 22% 12% 13%
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Teply obéd maji jak hokejisti, tak chlapci z HBSC, ve véku 11 let, shodné. Rozdil

je patrny az v pozd¢jsim veéku, 13 let a 15 let, kdy 88 %, resp. 87% hokejistti oproti
76 % resp. 66 % chlapci z HBSC obédva ve Skole (obrazek 30).

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

Obeéd ve skole

88 a7
78 78 76
I I I I |

hokejisti

11 let

HBSC

hokejisti HBSC

13 let

hokejisti HBSC

15 let

Obrazek 30. Srovnani chlapcii, kteti obédvaji teplé jidlo ve Skole, mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)

Odpoledni svacina je soucasti jidelnicku u 75 % 11 letych hokejistii, u 13 letych je to

68 % a nejvice pak u 15 letych a to 82 % (tabulka 15). Pfi srovnani odpoledni svaciny

u hokejisti s chlapci z HBSC studie, maji ve vSech ve€kovych kategoriich vyssi

zastoupeni hokejisti (obrazek 31).

Tabulka 15. Odpoledni svacina

11 let 13 let 15 let
ano 75% 68% 82%
ne 25% 32% 18%
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hokejisti HBSC hokejisti HBSC hokejisti HBSC
11 let 13 let 15 let

Obrazek 31. Srovnani chlapct, kteti svaci odpoledne, mezi vyzkumnym vzorkem a

HBSC (%)

Vice nez polovina vSech dotdzanych hokejistd ujidd néco malého mezi hlavnimi

jidly. V tabulce 16 je patrné, Ze nejvice ujidaji hokejisti ve véku 13 a 15 let. Ti také

prevysuji své vrstevniky z HBSC studie. Naopak 11 leti hokejisti ujidaji méné nez

stejné stafi chlapci z HBSC studie (obrazek 32).

Tabulka 16. Ujidani mezi hlavnimi jidly

11 let 13 let 15 let
ano 44% 65% 64%
ne 56% 35% 36%
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Obrazek 32. Srovnani chlapct, ktetfi ujidaji ,,néco mezi hlavnimi jidly,

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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4.4 Dietni tendence a hodnoceni télesného vzhledu

Pii zjiStovani dietnich tendenci (tabulka 17) wuvedlo nejvice dotazanych, 38 %,

ze nedrzi dietu a se svym télem jsou spokojeni. Dietu naopak drzi 18 % ze vSech

dotazanych hokejista.

Tabulka 17. Dietni tendence

11 let 13 let 15 let
nedrzi dietu 28% 47% 41%
nedrZzi dietu, ale potfebuje néco shodit 13% 15% 15%
nedrzi dietu, potfebuje néco pribrat 34% 18% 36%
drzi dietu 25% 21% 8%

Na obrazcich 33, 34 a 35 vidime prevahu hokejisti u vSech vékovych kategoriich

kdy nedrzi dietu, ale potiebuji néco ptibrat. Chlapci z HBSC studie v porovnani

s hokejisti podle vlastniho nazoru potiebuji spiSe néco shodit. V 11 a 13 letech drzi

dietu vice hokejisti nez chlapci z HBSC studie. Opacny piipad nastal u 15 letych

chlapcii, kde dietu drzi méné hokejistu.

40%

11 let

35%

30%

25%

20%

m hokejisti

15%

m HBSC

10% -

5% -

0% -

ne, potfebuji néco shodit ne, potfebuji néco pfibrat ano

Obrazek 33. Srovnani dietnich tendenci u chlapct ve véku 11 let, mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 34. Srovnani dietnich tendenci u chlapct ve véku 13 let, mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 35. Srovnani dietnich tendenci u chlapcti ve véku 15 let, mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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Tak akorat, nejcastéjsi odpoveéd’ u hokejisth vSech kategorii, celkoveé 47 %, na otazku
hodnoceni télesného vzhledu. Dale z tabulky 18 muzeme vydcist, Ze za alepson trochu

tlusté se povazuje 22 % ze vSech dotazanych hokejistu.

Tabulka 18. Hodnoceni télesného vzhledu

11 let 13 let 15 let
prili§ hubena 3% 6% 3%
trochu hubena 28% 21% 23%
tak akorat 47% 44% 51%
trochu tlusta 22% 21% 23%
prilis$ tlusta 0% 9% 0%

Ve srovnani jednotlivych vékovych kategorii doslo k nejcastéjSimu hodnoceni
postavy ,.tak akorat”. Na obrazku 36, u chlapcu starych 11 let, jsou spokojenesi se svou
postavou ti z HBSC studie 54 %, ktefi uvedli, ze jejich postava je tak akorat, oproti
47 % hokejisti. Obdonych ¢isel jsme se dockali i u 13 letych chlapct na obrazku 37.
Relativni shoda v porovnani nastala u 15 letych (obrazek 38). Ve vSech odpovédich

je max. rozmezi 3 %.

11 let

0,
60% 2
50%
40%
30% m hokejisti

m HBSC
20%
10%
0% -
pfilis hubena trochu hubena  tak akorat trochu tlustd  pfilis tlusta

Obrazek 36. Srovnani hodnoceni télesného vzhledu u chlapci ve véku 11 let, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 37. Srovnani hodnoceni télesného vzhledu u chlapci ve véku 13 let, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 38. Srovnani hodnoceni télesného vzhledu u chlapct ve véku 15 let, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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4.5 Pohybova aktivita a inaktivita

Pohybové aktivité, alesponn jednu hodinu denné a nejméné 3 dny v tydnu,

se vénovalo 95 % vSech dotdzanych hokejistti. V tabulce 19 vidime u vSech vékovych

kategorii nejvyssi zastoupeni odpovédi ,,7 dni®.

Tabulka 19. Pravidelna pohybova aktivita v tydnu

11 let 13 let 15 let
Ani 1 den 0% 0% 0%
1den 3% 6% 0%
2 dny 3% 3% 0%
3 dny 6% 18% 10%
4 dny 9% 12% 10%
5 dni 9% 15% 5%
6 dni 28% 12% 31%
7 dni 41% 35% 44%

Hokejisti prevysuji chlapce z HBSC studie v poctu dni pravidelné pohybové aktivity

vV tydnu ve vSech vékovych kategoriich (obrazek 39, 40 a 41). Nejpatrngjsi rozdil

je na obrazku 41, kde maji 15 leti hokejisti pravidlenou sprotovni aktivitu po cely tyden

ve 44 %,

11 let
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Obrazek 39. Srovnani pravidelné pohybové aktivity u chlapci ve véku 11 let, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 40. Srovnani pravidelné pohybové aktivity u chlapct ve veéku 13 let, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Obrazek 41. Srovnani pravidelné pohybové aktivity u chlapct ve véku 15 let, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Sledovani obrazovky televizoru, ve vSedni dny, zabere 45 % hokejisti 2-3 hodiny

¢asu. Hodinu denn¢ pak sleduje televizi 28 % dotazanych (tabulka 20).

Tabulka 20. Sledovani TV, DVD nebo videa ve vS§edni dny

11 let 13 let 15 let
vubec 0% 6% 8%
pul hodiny denné 25% 9% 10%
hodina denn¢ 28% 25% 31%
2-3 hodiny denné 41% 53% 41%
4-5hodin denn¢ 6% 6% 10%
6 hodin a vice 0% 0% 0%

Hokejisti, ve srovnani s chlapci z HBSC studie, sleduji televizi méné v kratkych
¢asovych intervalech, od 30 minut denné¢ do lhodiny. Naopak chlapci z HBSC studie

sleduji televizi vice po delsi dobu, o ¢emz se mizeme piesvédcit na obrazku 42.

Vsedni dny

0, A7
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vibec pal hodiny hodina 2-3hodiny 4-5hodin 6 hodin a
denné denné denné denné vice

m hokejisti

15 m HBSC

Obrazek 42. Srovnani Casu straveného sledovanim TV, DVD nebo videa, ve vSedni

dny, mezi vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)

I o vikendu je nejastéjsi doba sledovani televize v rozmezi 2-3 hodin, 43 %
(tabulka 21). NarGst jsme zaznamenali u sledovani televize s delsi dobou, kdy 23 %

vSech hokejisth sleduje televizi 4-5 hodin denné.
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Tabulka 21. TV, DVD a video o vikendu

11 13 15
vubec 3% 0% 3%
pul hodiny denné 6% 3% 13%
hodina denn¢ 34% 15% 10%
2-3 hodiny denné 38% 52% 40%
4-5hodin denné 12% 30% 28%
6 hodin a vice 6% 0% 6%

Jak hokejisti (43 %), tak i chlapci z HBSC studie (40%), sleduji o vikendu televizi
nejcastéji 2-3 hodiny. 4-5 hodin denné sleduje shodné 23 % vsSech dotdzanych chlapci
(obrazek 43).

O vikendu
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vibec pdlhodiny hodina 2-3hodiny 4-5hodin 6 hodina
denné denné denné denné vice

Obrazek 43. Srovnani Casu straveného sledovanim TV, DVD nebo videa, o vikendu,

mezi vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)

V tabulce 22 vidime procentuelni zastoupeni hodin, stravenych hranim her
na pocitaci nebo herni konzole, u jednotlivych vékovych kategorii. Nejvyssi hodnoty

dosahuje ¢as 1 a 2 hodiny. U 13 letych a 15 letych také 3 hodiny.
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Tabulka 22. Hrani her na PC nebo herni konzole ve vSedni dny

11 let 13 let 15 let
vibec 13% 15% 8%
1/2 hodiny 22% 6% 10%
1 hodina 28% 38% 31%
2 hodiny 31% 18% 31%
3 hodiny 3% 21% 21%
4 hodiny 3% 0% 0%
5 hodin 0% 0% 0%
6 hodin 0% 0% 0%
7 hodin a vice 0% 3% 0%

Stejné jako u sledovani televize, tak i u hrani her si hokejisti, v porovnani s chlapci
z HBSC studie, vystaéi vice s kratsi dobou hrani (obrazek 44). 3 hodiny vSedniho dne
stravi shodné 15 % jak hokejisti tak 1 chlapci z HBSC studie, ti vSak maji vyssi

hodnoty ve ¢tyfech a vice hodinach hrani.

Vsedni dny
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Obrazek 44. Srovnani ¢asu straveného hranim her na PC nebo herni konzole, ve vSedni

dny, mezi vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)

O vikendu dochézi k naristu Casu strdveného hranim her na pocitaci nebo herni
konzoli (tabulka 23). Vzestupna tendence je ziejma i1 na obrazku 45, kde vidime vyssi

procento ¢tyt a vice hodin u obou skupin.
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Tabulka 23. Hrani her na PC nebo herni konzole o vikendu

11 let 13 let 15 let
vibec 13% 12% 10%
1/2 hodiny 22% 12% 8%
1 hodina 28% 18% 10%
2 hodiny 31% 15% 23%
3 hodiny 3% 15% 28%
4 hodiny 3% 12% 13%
5 hodin 0% 6% 5%
6 hodin 0% 9% 3%
7 hodin a vice 0% 3% 0%
O vikendu
25%
20%

15%

m hokejisti

10% -
m HBSC

5% -

0% -

vibec  1/2 1 hodina2 hodiny3 hodiny 4 hodiny 5 hodin 6 hodin 7 hodin
hodiny a vice

Obrazek 45. Srovnani cCasu straveného hranim her na PC nebo herni konzole,

0 vikendu, mezi vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)

Ve vSedni dny stravi nejvice 11 letych hokejisti chatovanim, brouzdanim
po internetu aj. pul hodiny (47%). Nejcastéjsi odpovédi, rozmezi pll hodiny
az 2 hodiny, oznacilo 79 % 11 letych, 68 % 13 letych a 75 % 15 letych hokejistt
(tabulka 24). Pfisrovnani Casu straveného chatovanim, brouzdanim po internetu,
e-mailovanim, domdacimi ukoly na PC, ve vSedni dny, mezi vyzkumnym vzorkem

a HBSC si opét vice hokejistti vystaci s kratSim casem (obrazek 46).
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Tabulka 24. Chatovani, brouzdani po internetu, e-mailovani, domaci tkoly na PC

ve vSedni dny

11 let 13 let 15 let
vubec 16% 12% 5%
1/2 hodiny 47% 24% 26%
1 hodina 19% 26% 26%
2 hodiny 13% 18% 23%
3 hodiny 0% 9% 10%
4 hodiny 6% 9% 8%
5 hodin 0% 3% 3%
6 hodin 0% 0% 0%
7 hodin a vice 0% 0% 0%
Vsedni dny
35% 32
30%
25%
20%
15% m hokejisti
m HBSC
10% -
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vibec  1/2 1 hodina2 hodiny3 hodiny 4 hodiny 5 hodin 6 hodin 7 hodin
hodiny a vice

Obrazek 46. Srovnani cCasu straveného Cchatovanim, brouzdanim po internetu,
e-mailovanim, domacimi tkoly na PC, ve vSedni dny, mezi vyzkumnym vzorkem

a HBSC (%)

O vikendu se, stejné jako pfi sledovani televize a hrani her, zvySuje doba stravena
u pocitace chatovanim, brouzdanim po internetu, e-mailovanim a praci na domacich

ukolech (tabulka 25%). Nejcastéji udavana doba na obrazku 47, u hokejisti, jsou
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2 hodiny, 23 %. Do o¢i bije tdaj 7 hodin a vice u chlapct z HBSC studie. Tak dlouhy

Cas je schopnos stravit u pocitace 12 % z nich.

Tabulka 25. Chatovani, brouzdani po internetu, e-mailovani, domaci ukoly na PC

o vikendu
11 let 13 let 15 let
vlibec 16% 9% 5%
1/2 hodiny 53% 26% 23%
1 hodina 13% 24% 23%
2 hodiny 9% 15% 18%
3 hodiny 3% 15% 8%
4 hodiny 3% 6% 13%
5 hodin 3% 0% 8%
6 hodin 0% 6% 3%
7 hodin a vice 0% 0% 0%
O vikendu

25%

20%

15%

m hokejisti
10%
m HBSC

5%

0%

vibec  1/2 1 hodina2 hodiny3 hodiny 4 hodiny 5 hodin 6 hodin 7 hodin
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Obrazek 47. Srovnani cCasu straveného chatovanim, brouzdanim po internetu,

e-mailovanim, domécimi tkoly na PC, o vikendu, mezi vyzkumnym vzorkem

a HBSC (%)
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4.6 Kouieni cigaret a piti alkoholu

Nejvyssi zkuSenost s koufenim tabdku, podle tabulky 26, maji hokejisté 13 leti,
24 %. Ve srovnani, na obrazku 48, vSak hokejisti zaostavaji se zkuSenosti s koufenim

tabaku ve vSech vekovych kategoriich.

Tabulka 26. Zkusenost s koufenim tabaku

11 let 13 let 15 let
ano 6% 24% 18%
ne 94% 76% 82%

Zkusenost s kourenim tabaku
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Obrazek 48. Srovnani chlapci, ktefi maji zkuSenost s koufenim tabaku, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Stav opilosti zazilo 8 % ze vSech dotdzanych hokejistt (tabulka 27). Na obrazku 49
je ziejmé vysoka prevaha chlapct z HBSC studie, kteti se jiz opili aspon 2x za zivot.

Nejvice 15 letych, kterych bylo 47 %.

Tabulka 27. Stav opilosti

11 let 13 let 15 let
nikdy 100% 88% 87%
jednou 0% 9% 5%
2-3 krat 0% 3% 8%
4-10 krat 0% 0% 0%
>10 krat 0% 0% 0%

Opilost aspon 2x za zivot
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Obrazek 49. Srovnani chlapct, ktefi se opili asponn 2x za zivot, mezi vyzkumnym

vzorkem a HBSC (%)
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4.7 Zivotni spokojenost, urazy, zkuenost s pohlavnim stykem

Pti hodnoceni Zivotni spokojenosti byla v tabulce 27 nejcastcjsi hodnota u 11 letych

hokejisti 9, kterou zaznacdilo 28 % dotazanych. 13 leti hokejisti udavali nejvice

hodnotu 8, ve 44 % ptipadd. Shodnych 26 % jsme zaznamenali u hodnot 7 a 8, hokejisti

ve véku 15 let. Ve srovnani s chlapci z HBSC studie, jsou hokejisti vSech veékovych

kategoriich ve svém zivoté spokojenéjsi (obrazek 50).

Tabulka 28. Hodnoceni zivotni spokojenosti

11 let 13 let 15 let
10 nejlepsi 25% 9% 21%
9 28% 15% 23%
8 25% 44% 26%
7 16% 21% 26%
6 0% 3% 3%
5 6% 3% 0%
4 0% 0% 3%
3 0% 0% 0%
2 0% 3% 0%
1 0% 3% 0%
0 nejhorsi 0% 0% 0%
Zivotni spokojenost
100%
98% 97
96%
94%
92%
90% m hokejisti
88% m HBSC
86%
84%
82%
80%
11 let 13 let 15 let

Obrazek 50. Srovnani zivotni spokojenosti chlapcu, ktefi hodnotili 6 a vice, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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Nejvice urazl, které musely byt oSetfeny lékafem Vv uplynulém roce, utrpéli hokejisti
ve véku 13 let, 68 %, nejméné pak hokejisté 11 leti, 59 %. Rozikovost hokeje se
projevila na obrazku 51, kde vidime, ze chlapci z HBSC studie je bez urazu

V poslednim roce vice nez hokejistti, a to ve vSech v€kovych kategoriich.

Tabulka 29. Uraz nebo poranéni za uplynulych 12 mésict, které bylo osetieno Iékafem

11 let 13 let 15 let
nem¢l jsem Uraz ¢i poranéni 41% 32% 38%
1x 34% 32% 44%
2X 16% 26% 15%
3X 6% 3% 0%
4x a vice 3% 6% 3%

r -]

Uraz za poslednich 12 mésicti

- HBSC
@
a3

hokejisti
= HBSC B bez Urazu
o m1draz
' hokejisti

1 2 avice drazd

- HBSC
@
—
—

hokejisti

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Obrazek S51. Srovnani chlapci, mezi vyzkumnym vzorkem a HBSC, ktefi utrpéli

alespon jeden traz za uplynulych 12 mé&sict a byli oSetieni Iékafem (%)
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ZkuSenost s pohlavnim stykem ma 19 % hokejistt ve véku 15 let, ktefi odpovedéli
na otazku. Odpovédi se zieklo 24 % dotazanych (tabulka 29). Pti srovnani zkuSenosti
s pohlavnim stykem uhokejisti a chlapci z HBSC studie ve véku 15 let, na obrazku 52,

vidime ,mirnou pfevahu u chlapct z HBSC studie.

Tabulka 29. Zkusenost s pohlavnim stykem

15 let

nechci odpovidat 24%

ano 15%

ne 62%

Zkusenost s pohlavnim stykem

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20% -
10% -
0% -

81

78

m hokejisti

m HBSC

ano ne

Obrazek 52. Srovnani zkusenosti s pohlavnim stykem u chlapct ve veku 15 let, mezi

vyzkumnym vzorkem a HBSC (%)
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6 DISKUSE

Hlavnim cilem této prace bylo zjistit a zhodnotit zékladni aspekty zZivotniho stylu
a pohybové aktivity u chlapcii ve veéku 10-15 let s pravidelné tfizenou pohybovou
aktivitou. Této praci to byli hraci ledniho hokeje z Olomouce, Prostéjova a Pferova.
K posouzeni stavu hokejistii, nam slouzily vysledky HBSC studie. Piesnéji chlapci

stejného veéku z této studie.

Dulezitou ¢asti v celkové pohybové aktivité je doprava. U déti skolniho véku
zahrnuje zejména transport do Skoly a ze Skoly. Velkou roli zde hraje také umisténi
Skoly. V tabulce 5 mizeme vidét, ze s v€kem, se vzdalenost Skoly od mista bydlisté
zvySuje. Podil hokejistti, ktefi navstévuji Skolu ve stejné obci, kde bydli,
se s piibyvajicim roky snizuje (tabulka 4). Svou roli zde hraje hokejovy vyvoj.
U chlapcti v hokejovém veéku mladSiho dorostu, 14-15 let, ¢asto dochéazi ke zménam
dopravy byla u 11 letych hokejisti udavana chtize (p&ky), tzv. aktivni transport
(Pavelka, Sigmundova, Hamiik, & Kalman, 2012), a to 56 % ve sméru do Skoly a 63 %
opa¢nym smérem. V tomto zpisobu dopravy sice zaostavali za stejné starymi chlapci
z HBSC studie, ale jako jediny se k nim dokdazali alespon piiblizit (obrazek 8 a 11).
U 50 % 13 letych a 64 % 15 letych hokejistil, na obrazcich 9, 10 a 12, 13, vidime vyssi
vyuzZivani motorizované dopravy v porovnani se stejné starymi chlapci z HBSC studie.
Ani jeden z dotdzanych hokejisti nevyuziva ke své preprave kolo (tabulka 6), coz miize
byt zptisobeno tim, ze soucasné dopravni podminky v evropskych méstech nepodporuji
obyvatelstvo k rozhodnuti upfednostnit chlizi, ¢i jizdu na kole, pfed dopravou

automobilem (Dauvis et al., 2002; Edwards, & Tsouros, 2006).

Podle Machové a Kubatove, et al. (2009) by mél denni piijem zeleniny a ovoce
dosahovat hodnoty 600 g a to v poméru asi 5:3 ve prospeéch zeleniny. V tabulkach 8 a 9
vSak vidime, ze ovoce ji denné jen 31 % a zeleninu pouhych 18 % vSech dotdzanych
hokejistii. Hokejisti nejcasteji udavali hodnotu spotfeby ovoce a zeleniny min. 1x tydné,
ne vSak denné. Na obrazcich 14-19 vidime jasnou pievahu této odpovédi 1 u chlapct
z HBSC studie. V tabulce 10 muzeme sledovat nartst spotieby sladkosti, ktera
se U kazdodenniho pojidani pamlskli zvySuje s vékem. V 11 letech ji sladkosti kazdy
den pouze 8 % dotdzanych hokejistl. Ve 13 letech je to 24 % a v 15 letech pak 26 %.
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Zjisténé vysledky u cCeskych chlapci jsou velmi podobné vysledkim Setfeni
provadén¢ho u déti na Slovensku. Babinskd, VituridSova a Rosinsky (2007) uvadi,
Ze se stoupajicim vékem se zvysSuje procento déti, které pravidelné ji pokrmy z bufetu
nebo sladkosti. Zaznamenali nartst z 3 % u 6-8 letych az na 25 % u déti ve véku 15-16

let.

Stravovaci zvyklosti piejimame od svého okoli, nejcastéji od rodict. Jestlize dité
vidi rodi¢e snidat uz od utlého détstvi, navykne si na pravidelnou snidani a tento ndvyk
pak praktikuje v budoucnu. Tii Cctvrtiny mladych hokejisti snidaji pravidelné
ve vSechny vSedni dny (tabulka 11). Jedini, ktefi uvedli, Zze nesnidaji ani jeden vSedni
den, byli hokejisti ve véku 13 let (15 %). Ve studii HBSC bylo s pfibyvajicim vékem
patrné vyrazné snizeni poctu déti, které snidaji. U vyzkumného soboru sledujeme
snizeni poc¢tu snidajicich hra¢l nejvice z véku 11 let na 13 let. V porovnani s chlapci
z HBSC studie vsak hokejisti snidaji vice. Vikendova snidané je u hokejistti Castéjsi.
Tomlze byt zptsobeno pravé rodiCovskym dozorem. Vybornych vysledkli jsme
se dockali u dopoledniho svaceni. VSichni hraci ledniho hokeje ve véku 11 let a 13 let
ve Skole svaci. U 15 letych je to pak 97 % ze vSech dotdzanych. Na obrazku 29 vidime,
ze tak predcili chlapce z HBSC studie ve vSech vékovych kategoriich. Hokejistt obédva
84 %. V komparaci s chlapci stejného véku, dosahli vyrovnaného vysledku 11 leti
hokejisti, 13 a 15 leti hokejisti ob&édvaji vice. Podle vysledkli z HBSC obé&dva ve skole
teplé jidlo 73 % déti. Ve Skotsku ji Skolni obéd pouhych 34 % déti ve véku 11, 13 a 15
let (Kirby & Currie, 2010). Mezi jidly ujida vice 13 letych a 15 letych hokejisti, ktefi
tak predcili ostatni chlapce. I v celkovém porovnani dochazi u hokejistd k ujidani vice

neZ u chlapct z HBSC studie a to o 7 %.

Se vzristajicim rizikem obezity vzrusta u clovéka i nespokojenost s jeho télesnym
vzhledem a také tlak na dodrzovani diet (Krch, Csémy, Sovinovd, Provaznikova,
& Réazova, 2005). U zjistovani dietnich tendenci uvedlo 18 % hokejistl, Ze drzi dietu.
Se svou postavou je pak spokojeno necelych 39 %. V porovnani s HBSC studii jsou
hokejisti v tomto ohledu se svou postavou vice nespokojeni. Obrazky 36, 37 a 38 nam

dokazuji, ze chlapci z HBSC studie, stejného veku jako hokejisti, jsou se svou postavou

o 24

Svétova zdravotnicka organizace v roce 2010 vydala doporuceni. Déti

amladistvi od 5 do 17 let by méli denné¢ dosahovat minimaln¢ 60 min pohybové
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aktivity. Preferuje se aerobni spotieba energie (WHO, 2010). Z hlediska fyzického,
psychického i socidlniho rozvoje hraje troven pohybové aktivity a zplsob traveni
volného ¢asu v zivoté¢ mladych lidi velmi dulezitou roli (Currie et al., 2012). Podle
vyzkumu HBSC z roku 2010 doporu¢eni WHO, o pohybové aktivit¢ mladistvych,
nespliji tfi ¢tvrtiny ¢eskych déti. U chlapct z HBSC studie rostou pohybové aktivity
od 11 do 13 let. V 15 letech v€ku klesaji zpét na troven jedenactiletych. Jiny trend
pozorujeme u hokejisti, kdy po poklesu pohybovych aktivit ve 13 letech ptichazi
u 15 letych narast pohybovych aktivit, dokonce navyseni nad uroven jedenactiletych
(obrazek 39, 40, 41). Na opacné stran¢ stoji pohybova inaktivita. V souvislosti
s enormnim rozvojem modernich informacénich technologii, se ve zvySené miie
objevuje pro zdravi ¢lovéka velmi podstatny fenomén a tim je sedavé chovani (Hallal
etal.,, 2012). To se také postupné¢ dostdva do smérnic a mezinarodnich doporuceni,
ktera naptiklad uvadéji, ze pfijatelna denni doba sledovéani televize by neméla
pfesahovat 2 hodiny denné (American Academy of Peditrics. Committee on Public
Education, 2001). Pfi pohledu na obrazky 42-47 vidime nejvice udavany casovy tsek 2-
3 hodiny. Tato doba je vSak vZdy u jiné ¢innosti (TV, Internet, hry na PC i1 konzoli).
Po souctu jednotlivych usekd se mizeme vySplhat az na ¢islu 6-8 hodin denné. Toto
samoziejm¢é nemuzeme zobecnovat, ale poukazuje nam na stav dne$ni mladeze. Vidime
také, ze o vikendu se Casy stravené ptfed obrazovkou prodluzuji u obou skupin.
Nadmérné sledovani televize u déti jde ruku v ruce se zvySenou konzumaci sladkych

napoji, tuénych jidel a niz8i konzumaci ovoce a zeleniny (Currie et al., 2008).

Ro¢n€¢ umird na nasledky uzivani tabdku 5,4 milionu lidi, dle oficidlnich
informaci WHO (2008), stava se tak nejcastéji v disledku kardiovaskularnich chorob
a zhoubnych nadorti. AZ 90 % kurdkli zacalo koufit pred dovrSenim véku 18 let
(Ellickson, McGuigan, & Klein, 2001). V Evropé koufi alespon jednou za mésic 21 %
chlapcti a 17 % divek ve véku 13 az 15 let (Warren et al., 2008). Tabulka 26 ukazuje
nejvyssi zkuSenost s tabdkem u 13 letych hokejistd. Celkové jiz koufilo 16 %
dotazanych hokejistd. Ve srovnani s 48 % u chlapci z HBSC studie jsou na tom
vyrazné 1épe (obrazek 48). Slovenskd mladdez je na tom v porovnani s tou Ceskou
ve vSech vékovych skupinach hare. Vyskyt koufeni je na Slovensku vyssi (relativné
0 20-30 p. b.) a dévcata koufi vic nez chlapci (Kalman, et al., 2011). Co se tyce opilosti,
jsou na tom hokejisti zfeteln¢ 1épe. Stav opilosti zazilo pouze 8 % ze vSech dotazanych

hokejistli a to jen ve v€ku 13 a 15 let (obrazek 50).
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kategoriich. Jestlize 87 % chlapcti z HBSC studie hodnotilo zndmkou 6 a vice, hokejisti
se ve svych vékovych kategoriich dostali vzdy nad 90 %. Zivotni spokojenost je uzce
spojena se zdravim (Zullig et al., 2001) a 0casti na pohybové aktivité (Thome
& Espelage, 2004). Uraz a zranéni proto mohou negativné ovlivnit Zivotni spokojenost.
V Ceské republice jsou trazy nejcast&jsi piicinou Gmrti déti a mladych dospélych.
V celé populaci pak tieti nejcastéjsi pii¢inou umrti (Kalman, & Vasi¢kova, 2013).
Z obrazku 51 vyplyva mensi arazovost chlapcti z HBSC studie oproti hokejistim.
Téch muselo byt v uplynulém roce oSetieno 63 %. VySs$i procento muze souviset
s rizikovosti hokeje. Jakozto kontaktni a dynamicky sport v sobé zahrnuje mnoho srazek
a narazu, které pak mohou vést ke zminiovanym traziim. Posledni otazka dotazniku byla
ur¢ena chlapciim ve veéku 15 let a tykala se zkuSenosti s pohlavnim stykem. Necela
¢tvrtina hokejisti zvolila moznost: nechci odpovidat. Odpovédi ano bylo 19%,
cozjeo3 % méné nez u chlapci zHBSC studie. Podle Metzlera et al. (1994)
ma na sexudlni debut vliv také kontakt s vrstevniky s riznym problémovym chovanim,

nizka rodicovska kontrola a napjaté vztahy v rodiné.
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7 ZAVERY

* Bylo zjisténo, ze u sledovanych vékovych kategorii mladych hokejisti, neni

vyuzivano kolo pro piepravu do Skoly ani ze skoly.

» Data chlapcti z HBSC studie ukazuji, ze tito chlapci vyuzivaji aktivni transport

do a ze skoly vice nez sledovani mladi hokejisté.
*  Spotieba sladkosti se u chlapcti ve véku 11, 13 a 15 let zvySuje s vékem.
» Kazdy den ji ovoce 31 % mladych hokejistil a zeleninu pouze 18 %.

e Mladi hréc¢i ledniho hokeje snidaji ¢astéji nez chlapci z HBSC studie stejného

veku a to jak ve vSedni dny, tak i o vikendech.
»  Vétsina hokejist (99 %) svaci dopoledne ve Skole.

*  V porovnani dochazi u mladych hokejistii k ujidani mezi hlavnimi jidly vice, nez

u chlapct z HBSC studie.
*  Mladi hokejisté vyuzivaji $kolniho zatizeni k obédu vice.

e Mladi hraci ledniho hokeje jsou subjektivné méné spokojeni Se svou postavou,

nez vysledky chlapcii z HBSC.

*  Mladi hréci ledniho hokeje maji vice pohybové aktivity v tydnu a soucasné travi

méné ¢asu u pocitace a televize.

* Travenim c¢asu u pocitate nebo televize pfedstavuje u mladych hokejisth

nejcastéji 2-3 hodiny denné.
* O vikendu je doba sledovani monitora delsi nez ve vSedni dny u vSech chlapci.

»  ZkuSenost s tabdkem ma 48 % chlapcii z HBSC studie. U hokejistii je pouze
16 %.

»  Stav opilosti zazili pouze hokejisti ve véku 13 a 15 let (8 %).

*  Subjektivni hodnoceni zivotni spokojenosti, u mladych hract ledniho hokeje, je

vysoké ve vSech vékovych kategoriich.

* 63 % vSech dotdzanych hokejisti bylo v uplynulych 12 mésicich oSetfovano u

lékare z dvodu urazu.
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*  ZkuSenost s pohlavnim stykem uvadi 18 % mladych hrac¢t ledniho hokeje

ve véku 15 let.

Predlozené vysledky a zavéry reprezentuji data ziskana timto pilotnim vyzkumem u
specifické skupiny mladych hokejistii ve srovnani se souborem HBSC a mohou vytvaret

dalsi hypotézy a predpoklady pro dal§i mozna vyzkumna Setteni.
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8 SOUHRN

Predlozend prace se zabyva hodnocenim ukazatelli Zivotniho stylu u specifické
skupiny populace, mladych hraci ledniho hokeje, ve vékové kategorii 11, 13 a 15 let.
Cilem této prace bylo zjistit a zhodnotit zédkladni aspekty zivotniho stylu a pohybové
aktivity u hokejisti ve véku 11, 13 a 15 let a porovnat je s vysledky stejné starych
chlapcii z mezinarodni vyzkumné studie kolaborativniho charakteru Zivotniho zptisobu
u déti (HBSC) z roku 2010. Vyzkumny vzorek tvofilo 105 mladych hraca ledniho
hokeje z Olomouce, Prostéjova a Pierova. Tém byly piedlozeny vyselektované otazky
z oficialniho dotazniku HBSC studie.

Teoretickd Cast prace se opira o zakladni teoretickd vychodiska z oblasti zdravi,

zivotniho stylu, pohybové aktivity a vyvoje déti.

Vyzkumna ¢ast se vénuje cili, metodice prace, interpretaci vysledkt dotaznikového

Setfeni a srovnani jednotlivych skupin.

Z vysledkl vyplyva, ze hokejisti maji vice pohybové aktivity a travi celkové méné
Casu sledovanim televize, hranim na pocita¢i nebo hernich konzolich ale také
surfovanim po internetu a vysedavanim u pocitace. O vikendu dochazi k nartstu
pohybové inaktivity. S vékem roste také vyuZivani motorizované dopravy na cesté
do skoly i ze skoly, coz nenavySuje mnozstvi pohybové aktivity v pribéhu dne.
Piekvapivé bylo zjisténi, Ze nikdo z dotdzanych hokejistd nevyuziva ke své pieprave

Jizdni kolo.

Ze zaveéri vyplyva zdravéjsi zpusob zivota u zkoumaného vzorku hokejisti
nez U srovnavaciho souboru HBSC studie. Jsou také patrné rozdily mezi jednotlivymi

vékovymi kategoriemi.
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9 SUMMARY

The work follows up the evaluation indicators lifestyles of specific groups of the
population which is young ice hockey players in the age group of 11, 13 and 15 years
old. The aim of this study was to identify and evaluate basic aspects of lifestyle and
physical activity among hockey players aged 11, 13 and 15 years and compare them
with the results of the same old boys from international research studies collaborative
nature of health behaviour in school-aged children (HBSC) in 2010. Research sample
consisted of 105 young ice hockey players from Olomouc, Prostéjov and Pierov.
They were given questions of the official questionnaire HBSC study.

The theoretical part is based on the fundamental theoretical aspects of health,

lifestyle, physical activity and development of children.

The research part is devoted to the objectives, work methodology, interpretation

of the survey results and comparisons between groups.

The results show that hockey players have more physical activity and overall spend
less time watching TV, playing on the computer or game console also surfing
the internet and hanging around the computer. On weekends there is an increase of
physical inactivity. With age also increases the use of motorized transport on the way
to school and from school, which doesn’t’t increase the amount of physical activity
during the day. A surprising find was that none of the respondent hockey players used

to transport bicycle.

It is concluded that a healthier way of life has a sample of hockey players than peer

file of HBSC study. There are also noticeable differences between age groups.
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11 PRILOHY

Pouzity dotaznik

1. Jsi (n D chlapec

2. Do kter¢ tridy (ro¢niku) chodis?

a [ 5 tiidazs8

) D 7. tida ZS (nebo odpovidajici rocnik viceletého gymnazia, nap . sekunda 8letého gymnazia)

@) l:] divka

3 9. tiida ZS (pfip. kvarta 8letého gvmnazia)

3. V kterém mésici ses narodil / a?

Leden Unor Biezen Duben

Kvéten Cerven  Cervenec

Srpen Zati Rijen  Listopad  Prosinec
o o O w o © o O o o wd ad a
4. V kterém roce ses narodil / a?
1991 1992 1993 1994 1995 1996 1997 1998 1999 2000
(1) D (2) D 3) D ) D (5) D (6) D (7 D (8) D 9) D (10) D
5. Kolik vazi§? V soucasné dobe vazim .............c.ccccoeeeee kg

6. Jak jsi vysoky/a? Moje vyska je

7. Do skoly chodim ve stejné vesnici nebo mésté. kde bydlim.

a O ano
@ [ ne

8. Jak dlouho ti obvykle trva cesta z domova do Skoly?

(1 [T] méné nez 5 minut
@ [] 615 minut

@) [] 16-30 minut

@ [] 31 minut az hodinu
) [] vice nez hodinu
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9. Jakym zpusobem absolvuje$ hlavni ¢ast cesty smérem do $koly i naopak ze Skoly v tvuj typicky den?

A. CESTA DO SKOLY B. CESTA ZE SKOLY
Ol pésky. chuzi o 7 pésky. chuzi
@ [] na kole @ [] na kole
® 0 autobusem, vlakem, tramvaji. metrem o O autobusem, vlakem, tramvaji. metrem
@ v aut¢ . na motorce i skiitru @ v aut¢ . na motorce i skiitru
() [] jinymzpusobem ) [7]iinym zpiisobem

10. Co by zlepsilo Tvou cestu do skoly pésky nebo na kole nebo co by t& pfimélo do skoly chodit pésky
nebo jezdit na kole? Prosim vyber, jak duleZité pro tebe nasledujici véci jsou.
(Prosim zaskrtni jedno okénko v kazdém fadku)

(1) @ 3) )
Velmi Dulezité Nediilezité Nevim
dulezité
1. Nepierusovana stezka pro chodce nebo kola O O O [
2. Sirsi chodniky nebo cesty O O O O
3. Mén¢ rusné doprava O O O |
4. Bezpe¢né misto pro nechani kola u $koly / ve Skole [:l D |:] [:I
5. Bezpeéné misto pro piechazeni silnice O O O O
6. Spole¢nost druhych O O O O
7. Nemit strach, Ze budu na cest¢ Sikanovan nebo O O O O
napaden
8. Skolni skiiriky, kde si mohu nechat své véci O O O O
9. Bydlet bliz u skoly O [ O O
10. Lepsi pouli¢ni osvétleni O O O O
11. Jak Casto za tyden ji$ nebo pijes uvedené potraviny a napoje?
(Ozna¢ kiizkem jednu moZnost v kazd¢ fadce.)
(1) 2) (3) ) (5) (6) (7)
nikdy méné jednou 2-4dny S5-6dnu kazdy Casteji
Casto tydné viydnu v tydnu den nez
nez Ix jednou
za tyden denn¢
e O O O O O O O
2. Zeleninu & =] O O O O O
3. Sladkosti (bonbony,
¢okoladu. susenky) D D D D D D D
4. Kolu nebo jiné sladké napoje O O O O O O O
s obsahem cukru
3 Masa d O O O O ad O
6. MI¢ko a mlécné vyrobky O O O | O O O
7. Nizkotuéné (light) potraviny O O O O O O O
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12. Jak casto obvykle snidas (néco vic nez sklenici Caje, mléka nebo dzusu)?
Zagkrtni jen jeden ramecek pro vSedni dny tydne a jeden pro vikend

A. Ve vsedni dny snidam... B. O vikendu snidam...
) [] nikdy nesnidam v tydnu (1) [[] nikdy nesnidam o vikendu
@ [[] jeden den @ [] o vikendu obvykle sniddm jenom jeden den
. D dhon diny (v sobotu nebo v nedéli)
@ [[] tHi dny @) [_] o vikendu obvykle snidam oba dny

(v sobotu i v nedéli)
) [] etyfi dny

© [] pétdni

13. Jakeé jsou tvoje stravovaci zvyklosti?

(1) 2
ano ne
1. Svagim ve skole. O O
2. Obédvam ve $kole teplé jidlo. O O
3. Sva¢im odpoledne. O |
4. Jim néco mezi snidani, dopoledni svacinou, obédem, odpoledni O O
svacinou a vecefi.
5. Piii ve skole (pokud nic nepijes. nevypliiuj). O O O
(1) mléko (2) jiné napoje (3) vodu

14. Drzi$ v soucasné dobé dietu nebo délas néco jiného, abys shodil/a vahu?

(" [] ne, protoze moje vaha je v poradku
@[] ne, ale potiebuji néco shodit
3 [] ne. protoze potiebuji spi§ néco pibrat

@ [Jano

15. Podle tvého vlastniho minéni je tvoje postava:

™[] piilis hubena
@[] trochu hubend
3 [] tak akorat
@[] trochu tlusta
) [ prilis tlusta

16. Jak casto si Cisti§ zuby?
(1) [[] castji nez jednou denné
@ [_]jednou denné&
@) [_] nejméné jednou tydné, ale ne denné
@  [_] mén¢ neZ jednou tydng
5)  [_]nikdy
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Télesna aktivita je jakakoliv ¢innost, pfi niz se zrychli srdecni frekvence a clovek se zadycha. Fyzicka
aktivita se muze dit pii sportu, Skolnich aktivitach, pii hie s prateli nebo cestou do skoly. Nékteré
piiklady fyzické aktivity: béhani, rychla chize, jizda na koleckovych bruslich, jizda na kole, na
skateboardu, tanec, plavani, basketbal, fotbal.

V nasledujici otizce secti veSkerou svou fyzickou aktivitu za den.

17. V kolika dnech z uplynulych 7 dni ses vénoval fyzické aktivité celkem alespon 1 hodinu za cely den?

O O | O O O O O
0 1 den 2 3 4 3 6 7dni
ani jeden

den

18. Mimo skolu: Jak Casto se ve svém volném Casu vénuje$ n¢jaké fyzické aktivité v takové mife, ze nemuze$ popadnout dech nebo se
zpotis?

ORI kazdy den

@) []4-6xtydné

@ []2-3xtydne

@) []jedenkrat tydn¢

(5) [_] jedenkrat mésicné

©6) [:| méné nez jedenkrat mési¢né
@ [ nikdy

19. Mimo $kolu: Kolik hodin se ve svém volném ¢asu vénujes§ néjaké fyzické aktivité v takové mife, ze nemuzes popadnout dech nebo se
zpotis?

() [] nic, ani pal hodiny denné
[¢)] [:] asi pul hodiny denné

3) D asi hodinu denn¢

@ [] 273 hodiny denné

5) D 4 az 6 hodin denn¢

(6) [ 7 nebo vic hodin denné

20. Jakou formou provozuje$ pohybové aktivity?

(1) [_] osvobozen/a od skolni t&lesné vychovy @ [] ve skole a v klubu (Sokol, Skaut apod.)
@ [] pouze ve skole ) [] ve kole a zévodni sportovni priprava

3) [_] ve skole a pohyb s kamarady, s rodinou

21. Které z uvedenych typ organizovanych aktivit provozuje$ ve svém volném case?
Organizovanymi aktivitami zde myslime aktivity. které provozujes$ ve sportovnim i jiném klubu
nebo organizaci.

1 (2) 3) 4)

nikdy méné nez jednou Casté&ji nez
2x/3x tydne 2x
mésiéné tydne

1. Organizované tymové sportovni aktivity

(nap . fotbal, hazenou, basketbal. ledni hokej)

2. Organizované individudlni sportovni aktivity

(nap . plavani, cyklistiku, tanec, karate. atletiku, gymnastiku)

3. Organizované tane¢ni a dramatické aktivity ve skupiné
(nap . zp€v ve sboru, hru v kapele / orchestru, divadelni skuping)
4. Organizované individualni hudebni aktivity

(nap . hra na hudebni nastroj. individualni lekce hudby)

5. Dal8i organizované aktivity ve skupiné

(nap . v cirkevnim spolecenstvi. skauting)

O O O

Of O 0 0 0O
Of O O O
Of O O O
Of O O O
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22. Asi tak kolik hodin denné¢ se ve svém volném ¢ase divas na televizi, DVD nebo video?
Ozna¢ odpoved’ zvIast pro vSedni dny v tydnu a zvIast pro vikendy.

A. Ve véedni dny...

(1) [] vubec se nedivim

@ [] asi pul hodiny denné
® [ asi hodinu denn¢

@ [] asi dvé hodiny denné
5) [[] asi 3 hodiny denné
© [] asi 4 hodiny denn¢
@ [] asi 5 hodin denné¢

@) [] asi 6 hodin denné¢

© [] asi 7 nebo vic hodin denné

B. O vikendu...

w0 viibec se nedivam

() [] asi pul hodiny denn¢

3 [] asi hodinu denné

@ [] asi dv& hodiny denn¢

(5) [] asi 3 hodiny denné

) [] asi 4 hodiny denn¢

7 [] asi 5 hodin denn¢

@) [] asi 6 hodin denné

(9 [] asi 7 nebo vic hodin denné

23. Kolik hodin denn¢ obvykle hraje$ hry na pocitaci nebo na Playstationu apod. ve svém volném Case?
Ozna¢ odpoved’ zvlast' pro vsedni dny v tydnu a zv1ast pro vikendy.

A. Ve viedni dny...

m [ vubec nikdy

@ [] asi pil hodiny denné
® [ asi hodinu denné

@ [] asi dvé hodiny denné
) [] asi 3 hodiny denné
©) [] asi 4 hodiny denn¢
@ [] asi 5 hodin denn¢

@ [] asi 6 hodin denné

©) [] asi 7 nebo vic hodin denn¢

B. O vikendu...

m O vubec nikdy

@ []asi pal hodiny denné

® [ asi hodinu denng

@ [] asi dvé hodiny denné

) [] asi 3 hodiny denné

©® [] asi 4 hodiny denné

@ [] asi 5 hodin denné

®) [] asi 6 hodin denné

© [] asi 7 nebo vic hodin denn¢

24. Kolik hodin denné¢ obvykle pouzivas pocita¢ pro chatovani. brouzdani po internetu. e-mailovani,

domaci tkoly ve svém volném case?

Ozna¢ odpoveéd’ zvIast pro vedni dny v tydnu a zv1ast pro vikendy.

A. Ve vsedni dny...

1y [[] vabec nikdy

@ [] asi pil hodiny denné

® [ asi hodinu denng

@ [] asi dvé hodiny denné

) [] asi 3 hodiny denn¢

© [_] asi 4 hodiny denn¢

@ [] asi 5 hodin denné

@) [_] asi 6 hodin denn¢

©) [] asi 7 nebo vic hodin denn¢

B. O vikendu...

 [[] vubec nikdy

@ [] asi piil hodiny denné

® [] asi hodinu denng

@ [] asi dvé& hodiny denng

) [[] asi 3 hodiny denn¢

© [] asi 4 hodiny dennég

@ [] asi 5 hodin denng

@) [] asi 6 hodin denn¢

©) [] asi 7 nebo vic hodin denné
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25. Nasledujici otazky jsou o aktivitach ve Tvém volném Case. Jestli nékterou z aktivit ned¢las.
zaSkrtni prosim prvni okénko a presun se k dalsi aktivité na seznamu.
Jak Casto ve svém volném case provozujes kazdou z nize uvedenych aktivit?

M @ 3) )
nevénuji se 2xaz3x asi tak 2x tydn¢
této mésfé"é jednou nebo
&innosti ameéné tydn¢ Castéji

1. Fotbal

2. Hazenou
3. Basketbal nebo jiné mic¢ové hry

4. Atletiku

5. Gymnastiku

6. Aerobik

7. Béh, jogging

8. Karate, Judo, Tackwondo

9. Zapas

10. Box / Kickbox

11. Vzpirani / Posilovani

12. Tanec (disko, techno, lidové tance, balet)

13. Skauting

14. Plavani

15. Cyklistiku

16. Splhani, rafting

17. Jizdu na skateboardu, koleckovych bruslich

18. V Iét¢: turistiku, rybafeni

19. V Iét¢: vodni aktivity (plavani, surfovani, vodni lyZovéni)

20. V zim¢: brusleni. hokej
21.Zpév ve sboru

22. Hru na hudebni nastroj v dechové kapele nebo
orchestru

23.Zpév / Hru v kapele (popové, rockové)

24, Individualni lekce hudby
25. Hru v divadle / show

26. Aktivity v cirkevnim spole¢enstvi

0|0/00| 00 0|0|0|00/0/oo0o|0|oo0|o|ojoo oo
0|0/00| O|000|00|0o00oj0ooooooooooo
OO0 00O OoOoooOooooooooooooOooooo).o
OO0 00| O000o0OoooooOooooooooooo|o

26. Zde uvadime seznam duvodu. které vedou nékteré mladé lidi k pohybovym aktivitim ve svém volném ¢ase. U kazdého duvodu prosim
zaskrtni, jak dulezity je pro tebe.
Prosim zaskrtni jedno okénko v kazdém radku

1) (¥)) 3)
Velmi dulezité Docela dulezité Nediilezité

1. Uit si zabavu O O O
2. Byt dobry ve sportu O O O
3. Vyhrat O O O
4. Spratelit se s novymi kamarady O O O
5. Posilovat své zdravi & | |
6. Vidat se s kamarady O O O
7. Pracovat na své postavé | | O
8. Vypadat dobie =l O O
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(eV] 2) 3)
Velmi dulezité Docela dulezité Nedulezité

9. Mit radost z uzivani svého téla

10. Potésit své rodice
11. Byt v pohodé
12. Hlidat si vahu

13. Zazivat vzruseni

Ojoooo
Ojoooo
ojoooo

27. Kouiil/a jsi nékdy tabak? (Myslime tim alespon jednu cigaretu. doutnik nebo dymku)

[4)] D ano 2) D ne

28. Jak Casto koufi$ v soucasné dobé&?

) D kazdy den

@ D nejméné jednou tydné, ale ne denné
3) D mén¢ ¢asto nez jednou tydné

@ D nekoufim

29. Kolik kusu cigaret v pruméru vykoufis za tyden?
Je to asi tak | | kusu cigaret
30. Jak Casto se v soucasné dob¢ napijes n¢jakého alkoholického napoje, jako je pivo, vino nebo lihoviny?

Do odpovédi zapocitej i piipady nebo situace, kdy pijes jen velmi mala mnozstvi téchto napoju.
(V kazdé tadce oznac jeden ramecek.)

kazdy kazdy kazdy zfidka (méné neZ nikdy
den tyden mésic jednou
mésicéné)

(4) (5)

B
&

1. pivo
2. vino

3. lihovina (vodka,
rum atp.)

4. michané napoje
s alkoholem (nap .
tonik s fernetem apod.)

O O Oodf
1 O BT
O 0O OO0
El £ EEE

5. jiny napoj obsahujici
alkohol

31. Vypil/a jsi nékdy takové mnozstvi alkoholu, Ze jsi byl/a opravdu opily/a?

(" [T] ne, nikdy

@[] ano, jednou

3 [] ano, 2-3 krat
@[] ano, 4-10 krat

) [[] ano. vic nez 10 krat
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32. Odpovidaji pouze Zici ve véku 14 — 16 let: Kolik ti bylo let. kdyz jsi POPRVE délal/a nasledugici. ...

Pokud jsi tuto véci nikdy ned¢lal/a (nikdy se ti nestala). zaskrtni ramecek ..nikdy™.

nikdy I1leta 12 let 13 let 14 let 15 let 16 let a
mladsi starsi
1. Pil/a alkohol (myslime tim tieba vypiti
malé sklenky. ale ne. kdyz sis jen lizl/a) 0 O g O O u O
2. Opil/a se O O O O O O O
(n (2) (3) ) (5) 6) (W]
33. Odpovidaji pouze zaci ve véku 14 — 16 let: Kolikrat jsi béhem poslednich 30 dnu délal/a
nasledujici... (Prosim zaskrtni jedno okénko v kazdém fadku)
nikdy Ix -2x 3x - 5x 6x - 9x 10x - 20x - 40x a
19x 39x Castéji
1. Pil/a alkohol (myslime tim tieba vypiti
malé sklenky. ale ne. kdyZ sis jen lizl/a) O i O O O O O
2. Opil/a se O O O 1 O O O
(8)) (2) (3) ) (5) 6) ()
34. Odpovidaji pouze zaci ve véku 14 — 16 let: Uzival/a jsi nékdy marihuanu...
nikdy Ixi2x 3x - 5x 6x - 9x 10x-19x  20x - 39x 40x nebo
Kolikrat Casteji
1.V Zivots 0 0 0 0O 0 0 0
2.V poslednich 12 mésicich O [ O O O O O
3.V poslednich 30 dnech O O O O O O O
(1) (2) (3) (4) (5) ©6) )

35. Odpovidaji pouze Zici ve véku 14 — 16 let: Mél/a jsi uz pohlavni styk?
[T] na tuto otazku nechci odpovidat

[T] ano, poprvé to bylo v | letech

[ ne

1)

2)

3)
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54. Pokusili jsme se na obrazku naznacit zebfik...

Vrchol Zebiiku s ¢islem .10 oznacuje nejlepsi mozny zivot a stupinek oznaceny ..0" ten nejhorsi. jaky si pro sebe muzes predstavit.
Kdyz vezmes v uvahu vsechny véci kolem svého Zivota. na ktery stupinek bys sam/sama sebe umistil/a? Zaskrtni okénko u isla,
které je nejblize tomuto mistu.

O |10 Nejlepsi mozny Zivot
O 9
O 8
O 7
0O |e
O 5
] -
O 3
O 2
O 1
0 0 Nejhorsi moZny Zivot

55. Kolikratjsi mél/a béhem poslednich 12 mésicl takovy Uraz, Ze jsi musel/a byt odetfen/a u |ékaie?

() [7] Nemél'a jsem v poslednich 12 mésicich traz i poranéni
@ [] Jednou

&) [[] Dvakrit

@) [] Trikeat

) [[] Ctyfikrit nebo vickrit
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