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1 UvoD

Pohybovd aktivita bezesporu predstavuje klicovou roli ve fyzickém i psychickém zdravi nejen
adolescentl. Osobné jsem byla od raného véku svymi rodi¢i vedena ke sportu a pohybovym aktivitam,
které mé provazi cely muj Zivot. Pravé diky tomu je mi tato problematika velmi blizka a sympaticka,
tudiZz se md motivace k jejimu studovani hledala snadno. Také pevné véfim, Ze se s danou vékovou
skupinou v budouci praxi potkdm a ziskané znalosti nalezité vyuziji.

V obdobi dospivani, které je charakteristické emociondlnim vypétim a fyzickymi zménami, hraje
pravidelnda pohybova aktivita a kvalitni spanek klicovou roli pfi podpore celkového well-beingu.
Vyzkumy jasné ukazuji, Ze dostatecna fyzicka aktivita dokaze pozitivné ovlivnit ndladu jedince, droven
socializace a chovani ve spolec¢nosti Ci sniZit Uroven stresu. Naopak nedostatecny pohyb, Spatny spanek
¢i sedava aktivita mohou prispét k vyssimu riziku vyskytu obezity a nadvahy, kardiovaskularnich
onemocnéni, diabetu 2. typu i psychickych potiZi, jako je deprese nebo Uzkost.

Adolescence je velmi kifehké obdobi, ve kterém si jedinec utvrzuje navyky, které mu zlstanou
po zbytek Zivota. Pravé proto je dlleZité monitorovat toto obdobi a predchazet faktorim, které
negativné ovliviiuji zdravotni stav jedince. Obsahem této bakalarské prace je monitoring pohybového
chovani mladistvych ve véku 11 — 15 let.

Hlavnim cilem této prace je porozumét vztahlm mezi pohybovym chovanim a well-beingem
u déti starSiho Skolniho véku. Data z vyzkumu byla ziskana prostfednictvim akcelerometru, ktery
mladistvi respondenti nosili nepretrzité po dobu 7 dni. Probihal tak dokonaly monitoring jejich
pohybového chovani jak vSednich dni se zahrnutim Skolni vyuky, tak i vikendl. Akcelerometry
a dotazniky byly poskytnuty Fakultou télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci.

Nasledujici kapitoly bakalafské prace jsou rozdéleny na teoretickou &ast tykajici se dané
problematiky, popsanim jednotlivych casti pohybového chovani, well-beingu a jejich asociaci.

V praktické ¢asti jsou obsaZena data ziskana z vyzkumu, ktera jsou nalezité analyzovéna a popsana.



2  PREHLED POZNATKU

2.1 Vymezeni pojmu

Aktivni energeticky vydej ,se rovna hodnoté energetického vydeje za pohybovou aktivitu.
Energeticky vydej ,navic” nad uroven klidového metabolismu individudlné stanoveného na zdkladé
véku, pohlavi, télesné vysky a hmotnosti. Klidovy metabolismus je mnoZstvi energie, které vydavame

pfi klidném, necinném pohybu“ (Sigmund, 2007, 6).

Aktivni zpiisob Zivota je ,zplsob Zivota, jehoZz trvalou soucasti jsou pohybové aktivity

odpovidajici doporucenim zdravotnickych instituci“ (Hendl & Dobry et al., 2011, 18).

Monitorovdni pohybové aktivity je ,zaznam a vyhodnocovani charakteristik pohybové aktivity”

(Fromél, Novosad, & Svozil, 1999, 131).

Neorganizovand pohybovd aktivita je ,svobodné volitelna, vlastnimi potiebami a zajmy
determinovand pohybova aktivita provadéna bez pedagogického vedeni, zpravidla ve volném c¢ase”

(Sigmund & Sigmundova, 2011, 7).

Organizovand pohybovd aktivita je ,cilevédomd pohybovd aktivita provadéna pod vedenim

ucitele, cvicitele ¢i trenéra” (Fromél, Novosad, & Svozil, 1999, 131).

Pohyb je ,zakladni zpUsob existence hmoty” “ (Fromél, Novosad, & Svozil, 1999, 131).

Pohybova aktivita je ,definovana jako jakykoli télesny pohyb zabezpecovany kosternim
svalstvem vedouci ke zvySeni celkového energetického vydeje” (Carpensen, Powell, & Christenson,

1985, 126).

Pohybovd aktivnost je ,nakumulovany souhrn bazdalnich, zdravi podporujicich, sportovnich
ajinych pohybovych aktivit v urcité casovi jednotce, vykonanych vjednom intervalu nebo

nashromazdénych v nékolika oddélenych intervalech” (Hendl & Dobry et al., 2011, 17).

Pohybovad nedostatecnost je ,chovani jedince, projevujici se velmi nizkym objemem bazalnich
pohybovych aktivit a deficitem strukturovanych pohybovych aktivit s prevalenci sedavého zpulsobu

Zivota” (Hendl & Dobry et al., 2011, 17).
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Pohyb clovéka je ,zména polohy clovéka téla ¢i jeho jednotlivych casti jako vysledek funkce

kosterniho svalstva“ (Fromél, Novosad, & Svozil, 1999, 131).

Pohybovd dovednost je ,motorickym ucenim a opakovanim ziskana pohotovost k pohybové

¢innosti, k feSeni pohybového Ukolu a dosazeni Uspésného vysledku” (Mékota & Cuberek, 2007, 9).

Sedavy Zivotni styl je ,nedostatek télesného pohybu jak v zaméstnani, tak i béhem volného

Casu“ (Stejskal, 2004, 11).

Spdnek je ,periodicky se opakujici stav klidu doprovazeny ztratou védomi, omezenou schopnosti
reagovat na vnéjsi podnéty a poklesem napéti kosterniho svalstva“ (Narodni zprava o pohybové

aktivité ceskych déti a mladeze, 2022, 22).

Sportovni pohybovd aktivita, sportovni pohybové aktivity jsou ,strukturované, druhové
specifické pohybové aktivity vykonavané podle pravidel, spojené s ucasti v organizovanych
sportovnich soutézi se snahou dosahovat subjektivné maximalniho vykonu ve specifické sportovni

discipliné” (Hend| & Dobry et al., 2011, 17).

Zdatnost je ,celostni, fenotypové podminény, kvalitativné i kvantitativné odstupnovany znak
clovéka, do jehoZ biologické, psychologické a socidlni podstaty se promita jeho limitni potencidl

a kapacita regulacnich a adaptacnich mechanism(“ (Hendl & Dobry et al., 2011, 17).

Télesnad zdatnost je ,vykonnost zjisténa Gcelové vybranymi testy, soucast zdatnosti” (Hendl &

Dobry et al., 2011, 17).

Zdravotni benefity pohybovych aktivit je ,kumulativni efekty pohybovych aktivit na zdravi;

zdravotni prospéch, uZitek, zvyhodnéni, vyhody ¢i hodnoty ziskané pravidelné vykonanymi

pohybovymi aktivitami doporu¢ené namahavosti a frekvence” (Hendl & Dobry et al., 2011, 17).
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2.2 Pohybova aktivita

Pohybova aktivita je neodmyslitelnou soucasti kazdodenniho Zivota lidi. VeSkera nase ¢innost je
spojena s pohybem nebo fyzickou namahou (Kaplam, Sallis, & Patterson, 1993). Podle Slepicky, Hoska
a Hatlové (2006) je pohyb povaZovan za jedno z klicovych projeva ¢lovéka. Zkoumanim pohybovych
vzorcl Ize odhadnout jak fyzicky, tak psychicky stav jedince.

Pohyb neni bran pouze jako prostredek, kterym se da ovlivnit fyzické zdravi a kondice. Lze ho
povaZovat za vyrazovy prostredek clovéka, skrze ktery vyjadfuje své ndlady a emoce. Mezi tyto
prostfedky patfi pohyby koncetin, hlavy, trupu, vzpfimeny postoj, gestikulace a dalsi (Machova &
Kubatova et al., 2015).

Hoffman a Harrisova (2000) identifikuji ¢tyfi zakladni charakteristiky, které odlisuji pohybovou

aktivitu ¢lovéka od zvirete:

° Pohybova aktivita se opira o inteligenci. Clovék se rodi s velkym mozkem a inteligenci,
coZz mu umoznuje své pohybové projevy spojovat a planovat. Diky této schopnosti je
schopen vykonavat i sloZité aktivity.

° Lidé jsou schopni vyjadrit své estetické a etické vnimani skrze pohyb. Pohybové projevy
mohou odrazet udiv, zlost, radost a celkovou ndladu jedince.

° Dalsimi znamkami pohybové aktivity Clovéka jsou adaptabilita a flexibilita diky télu
anatomicky prizplisobenému k vykonavani pohybu. V prvé radé se jedna o vzpfimenou
postavu a chlizi po dvou koncetinach. Jedinec tak mize vyuzZivat uvolnéné horni koncetiny
pro zachdazeni se v3elijakymi vécmi.

° Clovék ma schopnost zdokonalovat své pohybové provedeni prostfednictvim tréninku,
systematické praxi a planovani. Pohyb tak Ize vyuzZit k zlepseni zvySeni vykonnosti, zdravi,

rozvoji dovednosti jedince ¢i k relaxaci.

Podle Fromela, Novosada a Svozila (1999) Ize charakterizovat pohybovou aktivitu jako ¢innost
vykondvanou kosternimi svaly za urcitého energetického vydeje. Do pohybu fadi sportovni aktivity,
pfesun do zaméstnani, domaci prace, aktivity provozované ve volném case Ci |[éCebné cviceni. Tyto
¢innosti by mély pfedstavovat nas denni vydej energie.

Fromel et al. (1999) déli ¢innosti dale na:

° Kazdodenni — v podstaté se jednd o kazdodenni rutinu. Radime sem chozeni do $koly
¢i do prace, pohyb po doma, prochazky a tak ddle.
° Sportovni —jedna se o planované a Castéji opakovatelné ¢innosti za Ucelem zvyseni fyzické

kondice.
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° Organizované — jednd se o zajmové aktivity provadéné naptiklad pod vedenim cvicitele
¢i pedagoga. Aktivity mohou fidit rlizné organizace jako Sokol.
. Neorganizované — patfi sem neorganizované spontanni ¢innosti, které jsou pro ¢lovéka

pfirozené jako naptiklad hrani her, pohyb venku ¢i doma.

Podle Varekové a Dadové (2014) ma pravidelna pohybova aktivita stfedni intenzity pfiznivy vliv
na fadu funkci v téle, jako je pohybovy, kardiovaskularni a nervovy systém i kognitivni funkce. Tyto
funkce jsou zdkladem lidské osobnosti a jsou velmi dllleZité pro spravny vyvoj zdravi a kvality Zivota
jedince. Pravé pravidelna pohybova aktivita je dlleZitym globalnim aspektem pozitivné plsobicim

ve zlepseni kognitivnich funkci.
2.2.1 Vyzkumy pohybové aktivity

Kudlacek (2015) vedl studii pohybové aktivity a sportovnich preferenci adolescentl ve vazbé
na prostfedi na dvou stfednich skolach, a to na Gymnaziu Vrchlabi (malé mésto v horské oblasti)
a SOSOS Stursova Olomouc (velké mésto v rovinaté oblasti). Vyzkum, kterého se zuéastnilo 238
studentd, probihal diky standardizovanym dotazniklim prostfednictvim sytému Indares.com. Cilem
bylo zjistit sportovni preference a jejich zapojeni do pohybové aktivity a nasledné srovnat ziskand data
v rdmci studovaného oboru a prostredi, ve kterém Ucastnici Ziji. Zavéry studie odhalily, Ze studenti
z Olomouce vykazovali vy$si Uroven pohybové aktivity ve Skole, kdezto studenti z Vrchlabi vykazovali
vyrazné vyssi Uroven volnocasové pohybové aktivity.

Sigmund a Sigmundova (2011) ve své sedmidenni studii srovnavali pohybovou aktivitu
predskolnich déti s adolescenty a mladymi dospélymi. Vyzkumu se dohromady zu¢astnilo 2169 jedinc,
z toho bylo 208 predskolakl ve véku 5 — 7 let, 1174 adolescentd ve véku 12 — 17 let a 787 dospélych
ve véku 18 — 24 let. Sledovani predskolnich déti ukazalo vy3si miru pohybové aktivity ve Skolnich
i vikendovych dnech. U predskolak( se nenasly rozdily v drovni pohybové aktivity v porovnani skolnich
a vikendovych dn( jako tomu bylo u starSich vékovych skupin.

Chmelik et al. (2008) realizovali pilotni studii pro internetovou aplikaci Indares.com. Zkoumali
jeji vyuzitelnost v praxi a pro jeji intervencni programy. Vyzkum probihal béhem letniho semestru,
tedy od ledna do kvétna roku 2008, a zUcastnilo se 114 student(l Valdosta State University. Vysledky
dokazuji, Ze systém Indares.com lze vyuZit pro internetové intervencni programy a je vhodny
pro souhrn online dat o pohybové aktivité.

Sigmund, Turonovd, Sigmundova a Pridalova (2008) realizovali studii zkoumajici pohybovou
aktivitu a inaktivitu rodi¢d. Cilem bylo zjistit, zda jejich pohybem ovliviiuji své 8 — 13 leté déti. Zkoumala
se Uroven pohybové aktivity, sedavého chovani a Ucast v organizovanych pohybovych aktivitach

u celého souboru déti a jejich rodicl, celkem 109 chlapct a 84 dévcat. Na zakladé vysledkd vyzkumu
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Ize konstatovat, Ze pohybové neaktivni rodi¢e nevedou své déti k pohybu a naopak pohybové aktivni

rodice vychovavaji pohybové aktivni déti.

2.2.2 Vyznam rodinného prostredi pro pohybovou aktivitu déti

NemuUzZeme si vybirat, do jaké rodiny se narodime a v jaké rodiné budeme posléze vychovavani.
Dité nema pochyby o jeho vychové, jeho rodicich a co se mu od nich dostava. Déti se odmalicka uci
pozorovanim a napodobovanim druhych ve svém nejblizsim okoli. To samé lze Fici u pohybové aktivity.
Pohyb déti je podminén genetickou predispozici a velmi ovlivnén samotnou aktivitou rodi¢d. Dité tedy
nema vliv na traveni svého volného ¢asu a na Zivotni styl rodiny (Kytnarova, Aldhoon Hainerova
& Zamrazilova, 2013).

Nékdy se vsak muzZe stat, Ze vliv rodi¢l ma na dité negativni efekt, pokud do télovychovného
procesu vstupuji nevhodnym zplsobem. Nevédomky kladou na dité neadekvatni narok sportovniho
vykonu, avsak nad rdamec moznosti ditéte. V disledku takového nadmérného tlaku mlze dochazet
k odmitani pohybové aktivity ¢i silné averzi viéi pohybové ¢innosti ze strany ditéte (Suchomel, 2006).

Kytnarovd, Aldhood Hainerovd a Zamrazilovd (2013) uvadi nékolik zdsad pro rodice
pfi zatéZovani mladého organismu. Pfi planovani pohybovych aktivit by rodice méli respektovat
individualni schopnosti svych déti a pfizplsobit k tomu i volbu prostoru, ¢asu, pravidel ¢i nacini. Jakmile
nechaji déti si vybrat, podpofi tim dokonce jejich pohybovou tvofivost. Dale by méli volit tmérné
cviceni jejich véku a fyzické zdatnosti, srozumitelné ho vysvétlit a nechat jim dostatecny cas
na pochopeni a osvojeni. Mélo by byt zahrnuto vice druhl sportovnich ¢i pohybovych cinnosti
pro komplexnéjsi rozvijeni jedincl. Je vhodné wvyuZivat hry kvysvétlenivice diferenciovanych
a slozitéjsich pohybU. Dulezité je rovnéz opravovani chyb, trpélivost a ukazovani spravného sméru,
které mohou zvysit nadéji na Uspéch.

Prokazalo se, Ze rovnéz i skola hraje velmi dlleZitou roli v mnoZstvi pohybové aktivity. Pohybova
aktivita je o vikendech nizsi nez ve dny, kdy chodi do 3Skoly. Niz8i pohybovou aktivitu vykazuji déti
dopravujici se do skoly autem, vlakem, MHD ¢i jinymi formami dopravy neZ jedinci chodici do Skoly

pésky (Kudlacek, Lokvencova, Rubin, Chmelik, & Fromel, 2013).

2.2.3 Zdravotni benefity pohybové aktivity

Je obtizné formulovat definici zdravi. Pojem zdravi patfi mezi frekventované pouzivana slova,
které si lidé denné sdéluji. Dfive se zdravi definovalo pouze v Iékaiském prostfedi, nyni uz definici
nalezneme i ve spolecenské oblasti. Podle JeSiny, Hamftika et al. (2011) patfi pojem zdravi mimo

Iékarskou terminologii i k psychologické, pedagogické, sociologické, kinantropologické a k dalSim.
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Negativni kritika pro Siroké zobecnéni nékdy pada na vSeobecnou definici zdravi jako ,,stav Uplné
fyzické, psychické a socidlni pohody, nikoliv pouze nepfitomnost nemoci nebo télesné chyby”, kterou
uvadi autofi Vokurka, Hugo et al. (2000, s. 487). UvaZuje se o tom, zda by popis zdravi jako stav nemél
byt nahrazen dlouhodobéjSim procesem. Stav oznacuje néjakou nehybnost, staly stav, kdezto proces
vyjadfuje jakousi dynamiku. Naopak pozitivem definice zdravi je, Ze vysvétleni pojmu se nevztahuje
pouze na okruh lékafstvi, ale posouva se k souhrnnéjsSimu terminu popisujici ucelenost jedince.
Nicméné vétsina lidi pristupuje ke zdravi z fyzické stranky, zatimco aspekty psychického zdravi jsou
opomijeny a socidlni hledisko se zcela zanedbava (Hodan, 2000).

Seznam Hendla a Dobrého et al. (2011) uvadi zdravotni benefity pohybovych aktivit:

° zvySeni hustoty kostni dfené,

° spalovani tuku,

° posileni imunitniho sytému,

. snizeni moznosti vzniku deprese,

. zlepSeni metabolismu,

° zvySeni miry HDL, tzv. dobrého cholesterolu,
° snizeni vysokého krevniho tlaku,

° rychlejsi usinani a kvalitnéjsi spanek,

° udrzeni optimalni hladiny krevniho cukru,

. zlepSeni ucinnosti energetického sytému.

Spravnym mnozstvim pohybové aktivity ¢lovék pozitivné podporuje imunitni systém a zaroven
zvySuje odolnost vykonu v zatéZi. Vlivem pohybové aktivity dochdzi ke zlepSeni motoriky,
zdokonalovani dovednosti, ke snizovani konzumace alkoholu a drog, ale také k psychickym, socidlnim
a fyzickym zmé&nam (Blahutkovd, Rehulka, & Dvorakova, 2005).

Podle Mdcka (2005) se pohyb radi mezi zakladni Zivotni projev, ktery se odrazi ve vSech funkcich
lidského téla. Zpisobem Zivota dnesniho svéta ubyvd pohybova aktivita populace, coZ se negativné
promitd na zdravotnim stavu a mnoiZstvi télesnych funkci. Vsoucasné dobé je nutné dbat
na dodatecnou télesnou zdatnost a pohybovou aktivitu pro potfebu kazdodennich cinnosti, jako
napfiklad zvedani pfedmétd, vstavani a sedani, chlize do schodi a tak podobné.

Pohybova aktivita spolu s energetickym prijmem patfi mezi nejefektivné;jsi prevence civilizacnich
onemocnéni. Pravidelny pohyb sniZuje riziko imrti a onemocnéni spojené se sedavym stylem Zivota.
Kromé toho pfispiva i emocni pohodé jedince. Diky pohybu ¢lovék miiZze dosahovat vétsi sebedlvéry
ve své dovednosti, [épe zvlddne ovlddnout a zahnat pfichdazejici stres a zlepSenou koordinaci se pro néj

stanou kazdodenni ¢innosti zvladatelnéjsi. Pohybova aktivita dokdzZe pozitivné naladit jedince a ovlivnit
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tak jeho psychicky stav, ktery mu umozni Iépe zvladnout své povinnosti a mozné negativni myslenky
snaz nahradit za ty pozitivni. Pravidelny trénink napomaha posilit a zlepsit pruznost Uponovych
vazovych Slach, kloubnich vaz(, zlepsuje ohebnost kloubu, vytrvalost, svalovou silu a klidové napéti
svalu. Ma tak nezaménitelnou roli v pfedchazeni onemocnéni. NejrozsifenéjSi onemocnéni spojovana
s nedostatkem pohybové aktivity vznikaji na zakladé aterosklerdzy. Jedna se o chronické onemocnéni

tepennych stén, do kterych se uklada krevni tuk, coz zapficini postupné zuzZovani tepen (Stejskal, 2004).

2.3 Pohybova aktivita jako prevence proti onemocnéni

Jak jsem jiz zminila v pfedchozich kapitolach, pohybova aktivita mimo jiné napomadha zabranit
rdznym onemocnénim a napomaha k lepsimu zdravotnimu stavu. V této kapitole jsou vypichnuta

konkrétni onemocnéni, u kterych funguje pohybova aktivita jako vyznamna prevence.
2.3.1 Astma

Chronické zanétlivé onemocnéni dychacich cest, dusnost neboli astma je vyvolano rGznymi
podnéty, kdy se zUZi dychaci cesty a dochazi k zachvatiim kasle a dusnosti. Pokud se chce jedinec
vyhnout castym uZivdnim antiastmatik zabranujicim astmaticky zdchvat, mél by zvysit fyzickou

zdatnost, coz zvysi jeho odolnost vici fyzické ndmaze a snizi vyskyt astmatu (Macek, & Mackova, 1997).
2.3.2 Cévni mozkovad pfihoda

PFi cévni mozkové prihodé se bud' zuZi, nebo zcela ucpou mozkové tepny. Mozek ma ze viech
organl nejvétsi potrebu kysliku a pri jeho nedodani to ma okamzité nasledky.
U jedincl, ktefi pravidelné a intenzivné cvicili v mladi, se v pozdéjSim véku méné vyskytovala

cévni mozkova prihoda neZz u osob méné aktivnich (Stejskal, 2004).
2.3.3 Diabetes mellitus 2. typu

Jedinec s diabetem mellitus neboli cukrovkou trpi zvySenou hladinou krevniho cukru. Vznik
cukrovky druhého typu je podminén hned nékolika faktory. Tim nejzasadnéjsim je genetika, kterou
nelze obejit. Ovlivnit dokaZzeme ale zpUsob Zivota a pohybovou aktivitu, kdy se pfi jejim nedostatku
a nadmérném energetickém prijmu zvysSuje riziko onemocnéni. Obézni lidi a lidi s nadvahou maji vétsi
riziko vzniku cukrovky, tudiZ je u nich Zadouci snizit vahu, a tim riziko onemocnéni oddalit (Stejskal,
2004).

Podle Hendla, Dobrého et al. (2011) byla dfive obezita pouze problémem stafi. Aviak v soucasné

dobé se s tim potykaji i mladsi generace vlivem $patného stravovani a nedostatecné pohybové aktivity.
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V tomto pfipadé se cukrovka druhého typu neléci aplikaci inzulinu, ale pouze dietnimi doporucenimi
a redukci nadvahy.

Doporuceni Machové a Kubatové et al. (2015) zahrnuje vhodnou pohybovou aktivitu zahrnuijici
chizi, jizdu na kole a plavani jako prevenci vzniku diabetu mellitusu 2. typu. Aktivity by se mély

vykondvat pravidelné, avsak jedinec by se u nich nemél pfilis vycerpat.

2.3.4 Hypertenze

Jedna se o cévni onemocnéni charakterizovano zvySenym krevnim tlakem. Pravdépodobné
vznikd na zakladé funkénich zmén v oblastech mozku, které maji za ukol regulovat krevni tlak.
V prabéhu casu se krevni tlak zastavi na vy$sich hodnotach. Pokud trvani této poruchy pretrvava,
dochazi k poskozeni kardiovaskularniho sytému a jinych organt (Machova & Kubatova et al., 2015).

Stejskal (2004) poukazuje na fakt, Ze u méné pohybové aktivnich lidi pfevysuje riziko hypertenze.
Ztoho plyne, Ze lze pravidelnym pohybem sniZit hodnoty krevniho tlaku a predejit tak vzniku

hypertenze.

2.3.5 Ischemicka srdecni choroba

ICHS neboli ischemickd srdecni choroba vznikd kvdli aterosklerdze, pfi niz jsou zasazeny
prevazné véncité tepny srdce. Dochazi tak k jejich zdzeni, coz md za nasledek nedostatecny pfisun Zivin
i kysliku do srdec¢niho svalu. Z tohoto dlivodu mize jedince postihnout srdecni infarkt, nahla srde¢ni
zastava nebo onemocnéni anginou (Stejskal, 2004).

Podle Machové a Kubatové (2015) se choroba vyviji pozvolna a bezbolestné. Postupnym
nedostatkem prokrveni svalu srdce dochazi k tvorbé roztrousenych oblasti odumfielé tkané srdecni
svaloviny.

Stejskal (2004) tvrdi, Ze pravdépodobnost vzniku ICHS lze predejit pravidelnou pohybovou
aktivitou. Mimo jiné i mlZe zvysit Sanci na preZiti pfi prvnim zachvatu srdec¢niho infarktu. Pravidelny
pohyb zvysuje energeticky vydej a brani tak ukladani tukd, coz prispiva k redukci obezity. Dochazi
ke zlepseni plnéni a vyprazdnovani srdce, zvétsuji se véncité tepny srdce, diky kterym se Iépe srdecni

sval prokrvuje.

2.3.6 Obezita a nadvdaha

Nizké mnozstvi pohybové aktivity Uzce souvisi i se vznikem obezity a nadvahy. Jedinec
s nadbytec¢nym energetickym pfijmem a nedostatecnym energetickym vydejem k tomu snaz inklinuje

nez ten, ktery dodrzuje denni doporuceni pohybové aktivity.
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Podle Kudlacka (2015) Ize v dospélosti ovlivnit obezitu, nadvahu a jiné komplikace s nimi spojené
pravé v détském véku pomoci aktivniho Zivotniho stylu. Currie & Ahluwalia et al. (2012) upozornuji
na fakt, Ze obezita a nadvaha u déti jim mUzZe zplsobit problémy jak fyzické, psychické, ale i socialni,
kvlli kterym se mohou hlfe zaclenit do kolektivu. Tyto stavy si mohou nevédomé prenaset
do dospélosti.

K redukci télesné hmotnosti doporucuji Machova, Kubatova et al. (2015) jizdu na kole a plavani
nejlépe ve vyhfivaném bazénu. Predevsim ale doporucuji chizi, kterd je nejdostupné;jsi aktivitou
pro viechny. Pfi jedné fazi pohybové aktivity by mélo byt vydano ptiblizné 800 k) energie, coZz odpovida
rychlosti chlize 5 — 6 km/h po dobu 40 minut.

Pafizkova a Lisa (2007) varuiji, Ze pfi vytvareni planu s cilem sniZit télesnou hmotnost je dllezité

brat v vahu Ctyfi predpoklady:

Pfirozend potreba pohybu v kvantité i kvalité.
Nadmeérna télesna hmotnost je télesnou zatézi.

Motivace je ¢asto klicovym faktorem ovliviiujici pohybovy program.

P wonNoe

Omezeni pohybu zvyraziujici gravitacni aspekt, jako napriklad zvedani zatéze, skoky.

2.3.7 Doporucené mnoZstvi pohybové aktivity pro adolescenty

Jiz v obdobi let 1960 — 1970 se zacala objevovat prvni doporuceni a predpisy pohybové aktivity
pro zlepSeni fyzické kondice a zdravi. Pomérné dlouho byly smérnice pro dospélé vyuZivany
i pro mladez. Az v roce 1994 bylo publikovéano, Ze je nutné vypracovat model pohybové aktivity zvlast
pro mladez (Hendl & Dobry et al., 2011).

Svétova zdravotnicka organizace (2018) pro déti ve starsim skolnim véku doporucuje kazdodenni
60minutovou stfedni aZ intenzivni pohybovou aktivitu vaerobni zéné, pfi které dochazi
k dlouhodobému navyseni srdecni frekvence. Je dilezZité vidy brat v potaz individudlni potfeby
a charakteristiky kazdého jedince a rozliSovat mezi pohlavimi. Dale je svétovou zdravotnickou
organizaci doporuceno, aby déti a dospivajici ve véku 5 — 17 let provadély alespon tfikrat tydné
intenzivni aerobni aktivity zamérené na posileni kosti i svall, jako napfiklad cviceni s vlastnim télem
Ci béh.

Podle kanadské studie (2021) by mél tydenni harmonogram adolescentl zahrnovat i lehci
aerobni aktivity probihajici nékolik hodin denné.

Na zakladé analyzy nékolika studiich bylo stanoveno doporuceni, aby adolescenti denné usli
minimalné 11000 krokd, coZ plati pro obé pohlavi. Doporuceni zdlraziiuje potfebu motivovat divky
k pohybu, protoZe se ve studii ukazalo, Ze divky jsou vice povzbuzeny k pohybové aktivité pfi noseni

méfricich pfistrojd nez chlapci. (Novakova Lokvencova et al., 2011).
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Hendl, Dobry et al. (2011) avizuji na zakladé doporuceni organizace NASPE, aby doba stravena
u televize ¢i pocitace nebyla u adolescentl delsi nez 2 hodiny denné. Déti by mély byt pouceny
o prakti¢nosti vyuziti pfesunt do Skoly jizdou na kole ¢i pésky a po skole s domacimi Ukony spojenymi

s pohybovou aktivitou.
2.4 Sedavy zptisob Zivota

Nakupeni nadmérného télesného tuku je z fyziologického hlediska dlouhodobou energetickou
nerovnovahou, kdy pfijem energie z potravy prevySuje energetické vydaje spojené s pohybovou
aktivitou a metabolickymi potfebami organismu. Z toho divodu jsou pohybova aktivita, stravovaci
navyky a sedavé chovani klicovymi faktory pfi rozvoji détské obezity ¢i nadvahy (Janssen et al., 2010;
Tremblay et al., 2011).

Sezeni u pocitace Ci televize ve volném case se u mladeze mlzZe projevit zvysenim nadvahy
a vznikem obezity. Jako prevence nejlépe slouzi zvySena aktivita zamezujici sedavé chovani. Jedinci
si tim zvySuji psychicky, fyzicky i zdravotni stav. ZvySenou motivaci a zajmy jedincl by se mélo zabranit
Castému sedavému chovani a prispét ke zvyseni pohybové aktivity (Kudlaéek & James, 2011).

V rodinném prostredi, ve kterém dité nabyva vzorce a zkuSenosti nejen v oblasti pohybové
aktivity, dochazi i k utvareni stravovacich navykud a Zivotniho stylu. To je divodem castého zkoumani
a uplatnéni preventivnich pohybovych a obezitologickych program(. PrestoZze byla spousta jevl
a faktord vzniku détské obezity objevena, naptiklad obezita ¢i nadvaha rodicli, koureni, stres,
socioekonomicky status rodiny, doba kojeni matek a tak dale, stale jsou nejasné vysledky v oblasti
prostfedi rodin a vychovnych styl( rodic¢i v souvislosti s détskou obezitou. Pravdépodobné jednim
z dlivodU nekonzistentnich zjisténi muize zapfticinit zména struktury rodin ve vyspélych zemich, kde
se zvySuje vék prvorodicek, zvétsuje vékovy rozdil rodica a pfibyvaji rodiny s jednim ditétem (Frelich,
2018; Haskova, Dudova, & Pospisilova, 2019; Liu, Lin, & Chen, 2010; Neels et al., 2017).

Sigmundovi (2021) zpracovali monografii, jejiz cilem bylo popsat sedavé chovani a pohybovou
aktivitu rodin s détmi a mladeZi ve véku 4 — 16 let v Ceské republice. SnaZili se mimo jiné nalézt jevy
a faktory snizujici vyskyt obezity a nadvahy déti a zjistit a identifikovat rozdily v poctech nachozenych
krok( za den. Tydenni vyzkum probihal v letech 2013 aZ 2019 a zucastnilo se ho 1795 par( dité — rodic

(z toho bylo 516 rodinnych trojic dité — matka — otec) za pomoci krokoméru znacky Yamax. Zjistilo se,

evvys
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2.5 Spanek

Spanek je blahodarnym zdrojem celkové Zivotni pohody, energie a zdravi. Existuje vyznamné
mnozstvi studii, které tento fakt potvrzuji a poskytuji padné argumenty, pro¢ vénovat spanku tak
velkou pozornost. Zaroven nas upozoriuji na to, co se s télem stane pfi odlozeni spanku na posledni
misto. Podle nékterych studii si pouze pétina populace dopfreje plnohodnotny spanek. Zbytek se snazi
energii dohnat Zivotabudi¢i a kdvou. O ¢as na spanek nds okradaji technologie, stres nebo tlak
na podani nejlepsich vykonl (Mann, 2021).

Podle Nevsimalové et al. (2007) ma spanek klicovou roli v lidskych Zivotech, coZ je dokazatelné
na oslabenych funkcich lidského organismu pfi jeho nedostatku. Malo spanku muzZe vést k oslabeni
funkci mozku ¢i imunitniho systému. Spanek umoznuje télu regeneraci po vSech strankach a jednou
z jeho nejdllezitéjsich ukoll je ziskani energie. Ackoli existuje spousty nazoru a teorii o Ucelu spanku,
stale neni jednohlasny verdikt, jaky je kone¢ny vyznam pro jedince. | pfes to, Ze se spanku neklade tak
veliky dliraz, jednd se o lidskou potrebu, ktera zabere az 30 % lidské existence.

Walker (2018) do své knihy vioZil reklamni upoutavku na spanek, a to ,védci objevili novy
revolucni zpGsob 1é¢by zajistujici dlouhovékost. Posiluje pamét a povzbuzuje kreativitu. Budete diky
nému vypadat atraktivnéji. PomUzZe vam udrzZet si Stihlou linii a nebudete mit neovladatelné chuté
na jidlo. Bude vas chranit pred rakovinou a demenci. Zahdni nachlazeni a chfipku. SniZuje riziko
srde¢niho infarktu a mrtvice, o diabetu nemluvé. Diky této 1é¢bé se budete citit spokojené;jsi, méné

skli¢eni a uzkostlivi“.
2.5.1 Fdze spanku

Americky profesor Nathaniel Kleitman se svym studentem Eugene Aserinskym v roce 1952
ucinili jeden z nejvyznamnéjsich objevl v oblasti spanku. Aserinsky po néjakou dobu dUkladné
pozoroval pohyby oc¢nich vicek u kojenct pti spanku. Vsiml si fazi béhem spanku doprovazené prudkym
kmitdnim oci ze strany na stranu stfidajicimi se s klidnymi fazemi odpocivajicich o¢i. Zaznamenal témér
pravidelné opakovani téchto fazi. Svlij objev se Kletmian rozhodl potvrdit na jeho Cerstvé narozené
dcefi Ester (Walker, 2018).

Autofi pojmenovali jednotlivé faze spanku na zakladé charakteristického chovani oci — ,rapid
eye movement” (rychlé pohyby oci) cili REM faze, a ,,non-rapid eye movement” (bez rychlych oc¢nich
pohyb) ¢ili NREM faze. Pfi dalSim zkoumani dolozili, Ze pfi REM fazi je nase mozkova aktivita témér
totoZna s tou v bdélosti a je spojena se snovou aktivitou. NREM faze byla zkoumana v dalsich letech
a dale rozdélena do dalsich Ctyr fazi. Jedna se o NREM faze 1 az 4, jejichz hloubka postupné nardsta.
Nejhlubsimi NREM fazemi jsou tedy faze 3 a 4, kde hloubku uréujeme podle obtiznosti probuzeni

jedince ve srovnani s fazemi 1 nebo 2 (Walker, 2018).
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Obrazek 1.

Architektura spdnku (Walker, 2018)
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nocni doba

Na Obrdazku 1 vidime architekturu spanku, neboli souboj NREM a REM fazi spanku o nadvladu
nad mozkem. Tento souboj zacind a ndsledné konci kazdych devadesat minut spanku. Pferusované
Cary predstavuji devadesatiminutovy cyklus. Spanek, jak mizZzeme vidét na obrazku, ma dalsi vlastnost,
a to nesoumérnost. BEhem spanku se NREM faze zkracuji a REM faze naopak prodluzuji. Védci se zatim
nedokazali zcela shodnout, proc spanek probiha v tak nesymetrickych cyklech (Walker, 2018).

Postupnym vyzkumem védci pfisli na vlastnosti NREM a REM fazi. Spanek bohaty na NREM fazi
zajisti jedinci lepsi zapamatovani a udrZzeni informaci, uciva a faktl. NREM faze spanku je nezbytna
pro optimalni fungovani téla a mysli. Hraje klicovou roli v obnoveni fyzického a psychického zdravi.
REM faze je spjata se sny a kreativitou.

Jsou zndmy pripady, kdy sny ovlivnily tvaréi tvorbu umélcll. Napriklad melodie dvou pisnicek
s ndzvem ,Yesterday” a , Let it be” od Paula McCartneyho pochazi z jeho sni. Jednoho rana se probudil
a v hlavé mu znéla melodie, kterou ihned zahral na pianino napravo od jeho postele. Tento pocin

nedokazal strizlivé vysvétlit, ale byl pro néj velmi pozoruhodny (Walker, 2018).
2.5.2 Vliv pohybové aktivity na spanek

Studie potvrzuje pozitivni vliv pohybové aktivity na spanek. Brazilska studie s respondenty starsi
25 let dokazala, Ze jedinci travici vice casu v sedé maji vétsi problém se spankem nezZ ti fyzicky
aktivnéjsi. Americka spankova organizace provedla v roce 2014 studii se starSimi respondenty ve véku

55 — 84 let. Zaznamenala, Ze u téch pravidelnéji cvicicich byl mensi vyskyt problémi se spankem
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nez u cvicicich méné nez jednou tydné. Jina studie uvedla, Ze jedna stfedné narocna aerobni aktivita
zkrati potfebny cas k usnuti u lidi trpicich chronickou nespavosti a zvysi ¢as spanku (Mann, 2021).
Zprava Cable News Network v roce 2017 obsahovala informaci, Ze pro lepsi spavost je vhodny
dvakrat tydné odporovy Ci silovy trénink doplnény 2,5 hodiny tydné stfredné tézké aerobni aktivity.
Naopak provozovani narocné pohybové aktivity tésné pred spankem muizZe byt kontraproduktivni

(Mann, 2021).

2.5.3 Doporucené mnoistvi spanku pro mladez

Doporucené mnozstvi spanku se neustale méni. Stale neexistuje idedlni pfesna doba vhodna
pro kazdého jedince. Kazdy jedinec je individualni, proto neexistuje idealni doba spanku na miru. | pres
to, ze kazdy bude vyzadovat jinou optimalni dobu spdnku, vétsinu potreby ovlivni vék a s tim souvisejici
¢asova rozmezi spanku (Mann, 2021).

AASM neboli Americka akademie spankové mediciny (2016) tvrdi, Ze mnoZstvi spanku, které
potfebujeme, se odrazi od naseho véku. V zasadé ale plati, Ze déti a dospivajici potrebuji stravit
spankem mnohem vice ¢asu neZz dospéli. Americkd akademie doporucuje détem ve Skolnim véku
(6—12 let) si dopfat 9 — 12 hodin spanku. Adolescentdim ve véku 13 — 18 let se doporucuje spat
o hodinu méné, a to 8 — 10 hodin spanku denné. Zaroven rovnéz zdlraznuje, jak je spanek pro nase
télo dllezité.

Walker (2018) s americkou akademii spankové mediciny ohledné doporuceného spanku
pro adolescenty souhlasi a pfidava k tomu i faktory k zajisténi kvalitniho spanku. Mezi faktory zlepsujici
kvalitu spanku patfi spani ve vyvétraném pokoji s teplotou do 21 °C, ddle odbourani hluku &i napfiklad
relaxaéni procedury k zajisténi lepsi pfipravenosti organismu ke spanku, napfiklad tepla koupel.
Na rychlosti usnuti a kvalité spanku se podili konzumace tézce stravitelného jidla a piti obsahujici kofein
v pozdnich odpolednich avecernich hodinach. Velmi negativni vliv na spanek ma vystaveni
se modrému svétlu vyzatujiciho z elektronickych zafizeni jako je telefon, notebook televize a jiné.
Modré svétlo nam sniZzuje produkci melatoninu, hormonu spdnku, coZz mulze zpUsobit obtize
s usindanim, narusit spankové cykly a tim zhorsit kvalitu spanku. Z toho divodu bychom se alespon
hodinu a pul pred spankem méli zcela vyhybat0 modrému zareni nebo nosit oranzové bryle filtrujici

modré svétlo.
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2.6 Sportovni vyuziti v Novém Mésté nad Metuji

2.6.1 TJSokol Krcin

Oddil narodni hazené TJ Sokol Kréin byl zalozen 12. dubna 1944 nékolika nadSenci. Hazena
se stala velmi oblibenym sportem v Kréiné (méstska cast Nového Mésta nad Metuji) kromé let
1955 - 1967, kdy krcinsti hraci startovali za Nové Mésto nad Metuji, se zde vychovavali novi hradi
v fadach mladsich Zakyn a zZakd. DruZstvo Zen dlouhy ¢as nemélo trenéra, a tak se v mistrovskych
zapasech utkalo az o nékolik let déle, a to v sezéné 1979 — 1980. S historii chlapské hazené je spjat
turnaj o Podorlicky pohar, ktery se zakorenil v roce 1969. Az o dvacet let pozdéji mistni muzi vyhrali
prvni misto. Oddil TJ Sokol Kréin neustale vzkvétal avroce 2001 byla zahajena vystavba nového
umeélého povrchu hfisté, kterd byla dokonéena béhem jednoho roku. V soucasné dobé se oddil pysni

naplnénymi kategoriemi hracl a spoustou vyhranych utkani a soutézi (TJ Sokol Kréin, 2009).
2.6.2 SK Nové Mésto nad Metuji

Sportovni Klub Nové Mésto nad Metuji byl zalozen 20. 12. 1991. V soucasnosti sdruzuje pres 500
¢len( v rlznych oddilech. Klub zahrnuje oddily atletiky, lukostfelby, volejbalu, rekreacnich sport(, ale
také paralympijské sporty, zejména curling na voziku, rugby vozickar(, stolni tenis na voziku,
paratletiku, paralukostfelbu a tenis na voziku. Areal SK zahrnuje dvé fotbalova hfisté, jedno umélé
s osvétlenim a druhé s pfirodnim tradvnikem lemovaného atletickou drahou dlouhou 400m pokrytou
umélym povrchem Conipur. Nabizi i tenisové a volejbalové kurty a ve viceucelové budové postavené
v roce 2009 fitness a spinningové centrum, hfisté na squash, tenis a volejbal.

Pro pofadani vyznamnych akci je SK zndm po celém svété. Je pofadatelem paralympijskych
kvalifikaci, Velké ceny Nového Mésta nad Metuji v atletice a béZeckych zavod(i ToCend desitka a Cena
Metuje. Jsou ¢Elenem Ceského paralympijského vyboru prostiednictvim Ceské asociace télesné
handicapovanych sportovcl. Zminéna fotbalova hristé jsou po cely rok pronajata fotbalovému klubu

MFK Nové Mésto nad Metuji (Sportovni klub Nové Mésto nad Metuji, 2023).
2.6.3 MFK Nové Mésto nad Metuji

Klub MFK Nové Mésto nad Metuji vzniklo v roce 2000, kdy se pfiznivci kopané rozhodli oddélit
od Sportovniho klubu a vytvofit tak samostatnou jednotku. Cilem nové vzniklého klubu bylo vytvofit
stabilni mladeznickou zakladnu, ke které se postupné pfidaji dorostenci a muzi. V soucasné dobé MFK
poskytuje zazemi aZz 120 aktivné sportujicim fotbalistim vsech vékovych kategorii (MFK Nové Mésto

nad Metuji, 2024).
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2.6.4 Stepik Nové Mésto nad Metuji

Obcanské sdruzeni Stepik bylo zalozeno 5. 3. 2007 s jeho ¢lenskou zdkladnou v Novém Mésté
nad Metuji v nedaleké Ceské Skalici. Zajistuje détem i dospélym pravidelnou pohybovou &innost.
Pripravuje jak tymy, tak i jednotlivce na sportovni a tanecni soutéze, ve kterych od data vzniku sklidili
nemalo vitézstvi. Stepik mimo mladeznického aerobiku nabizi i pro verejnost hodiny zumby, body
formingu, jumpingu a mnoho dalSiho. Cviéeni jsou pfipravovdna s ohledem na vykonnost a rozmanitost

styld (Stepik Nové Mésto nad Metuji, 2014).

2.7 Emoce

Pojem emoce vznikl z latinského slova, které doslovné znamend ,,dat se do pohybu“. Emoce jsou
tedy projevem zvysené aktivity organismu, ktery se projevuje specifickym chovanim jedince, jeho
fyziologickymi a prozZitkovymi zménami (Cakirpaloglu, 2012).

V urcité mite miZzeme ovliviiovat projevy emoci potlacenim jejich motorickych projevd, jako je
gestikulace a mimika. | pfes to, Ze jsou emoce brany jako vnitfni prozivané stavy, casto se projevuji
i navenek prostrednictvim svalovych pohybt v obliceji, zrudnutim nebo naopak zblednutim ve tvafi,
pocenim nebo zménou barvy hlasu. Nejvice nam o vnitfnim prozivani emoci prozradi oblicej, kterému
je vénovana nejvétsi pozornost. Nicméné neni vidy spolehlivym ukazatelem nasich skute¢nych emoci,
protoze miZeme védomé zakryt nd$ emocni stav tzv. maskujicim vyrazem v dané situaci sociadlné
vhodnym (Slaménik, 2011).

Podle Nakonecného (2000) vznikaji emoce spontanné a nelze je uméle vyvolat. Lze si ale navodit
vzpominku, kterd ndm vyvold néleZité emoce. Clovék ¢asto méni své chovani s cilem dosahnout
urcitého vlivu na sebe sama. Emoce tak slouZi jako cile naseho jedndni, reaguji na vnéjsi podnéty

¢i vnitfni stav.

2.8 Well-being

Termin well-being oznacuje celkovy stav fyzické, duSevni a socidlni pohody jedince ¢i skupiny
lidi. Well-being zahrnuje faktory, jako je radost, pocit Stésti, kvalita Zivota, zdravi a celkovou
spokojenost. Tento vicerozmérny koncept muZe byt ovlivnén velikou skdlou faktorl zahrnujicich
emocionalni, ekonomické a socidlni i fyzické prostredi. Well-being je pro jeho rozmanitost studovan

v rliznych oborech, jako je psychologie, sociologie, ekonomie a v dalsich (WHO, 2020).
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Jednim z hlavnich faktor( vedoucich k vedeni plnohodnotného Zivota, naplnéni vysnénych cild
a svého potencidlu, zapojeni do spole¢nosti, zvlddnuti a prekonani stresu je udrzovani dobrého stavu
dusevniho zdravi a well-beingu (WHO, 2021a).

Svétova zdravotnickd organizace neboli WHO (2004) definuje well-being jako ,stav pohody,
ve které jedinec realizuje své vlastni schopnosti, zvlada béiné Zivotni situace, mlze produktivné
a plodné pracovat a je schopen pfispivat do své komunity.” Kanadska agentura pro verejné zdravi
(2006) navrhla novou definici well-beingu, a to jako ,,schopnost kazdého z nas citit, myslet a jednat
zpUsobem, ktery zvysuje nasi schopnost uZivat si Zivota, vyporadat se s vyzvami, kterym celime. Je
to pozitivni pocit emociondlni a dusevni pohody, ktery respektuje vyznam kultury, spravedIinosti,
socialni spravedlnosti, propojeni a osobni distojnosti.”

Ve své studii Galderisi et al. (2015) souhlasi s definici well-beingu od Kanadské agentury
pro verejné zdravi. Jsou toho nazoru, Ze je definice WHO vyznamné odklonéna od tradi¢niho pojeti
mentalniho zdravi jako stavu bez pfitomnosti dusevnich poruch, coz vyvolava obavy a nedorozuméni.
Oznacdit pohodu jako klicovy prvek mentélniho zdravi je neuvazené, nebot v nékterych situacich mize
byt obtizné dosdhnout souladu s obtiznymi situacemi, kterym celime. Lze fici, Ze tak definice WHO
zpochybriuje dusevni stav u lidi propusténych z prace zazivajici zoufalstvi nebo napftiklad adolescent,
ktefi jsou velmi Casto s né¢im nespokojeni. Ddle autofi nesouhlasi s tim, Zze podle definice by lidé,
kterym brani vék ci fyzicky stav v produktivni praci, nemohli dosdhnout dobrého mentélniho zdravi.

Rodina ma znacny vliv na dusevni pohodu, a to jiZz od raného détstvi. Kvalitni a dobré vztahy
s rodici a rast v podporujicim prostredi plné lasky s pfiméfenou mirou autonomie mohou pozitivné
ovlivnit psychické zdravi jedince v pribéhu Zivota (Stafford, Kuh, Gale, Mishra, & Richards, 2016).

Podle studie od Butlera et al. (2022) hraje roli u adolescentl kromé rodiny i Skolni prostiedi. Bylo

potvrzeno, Ze mira podpory od spoluzakd a vyucujicich ovliviiuje well-being jedince.

2.8.1 Asociace well-beingu a pohybové aktivity

Pohybova aktivita ma pozitivni vliv na stres a depresi. Zaroven je spojovana s pozitivnim
vnimanim a prociténim vlastniho téla, celkovou Zivotni spokojenosti a dusevnim zdravim. Naopak vliv
pohybové aktivity na sebelctu a Uzkost je podle dostupnych studii nejasny (Rodriguez Ayllon et al.,
2019). K pomérné totoznym zavérdm dosli i Jussila et al. (2023). Uvedli, Ze adolescenti s vyssi stfedné
intenzivni aZ intenzivni pohybovou aktivitou maji mensi pravdépodobnost vyskytu chronického stresu,
depresi a nasledné navstév skolniho psychologa.

Murphy et al. (2020) popsal zahrani¢ni studii, ktera byla provedena na evropskych
adolescentech. Prokazala pozitivni souvislost mezi pohybovou aktivitou a rGznymi aspekty well-beingu,

jako je napftiklad sebepfijeti, osobni rozvoj ¢i pozitivni vztahy.
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Dalsi vyzkum provedeny na Ceskych adolescentech dokazal, Ze pfi vétsi mife aktivni dopravy,
jako je chize ¢i jizda na kole, se efektivné zvySuje Uroven well-beingu. Zaroven se u chlapcl i divek
zvySuje pravdépodobnost spinéni doporu¢eného mnozstvi pohybové aktivity v prlibéhu tydne (Fromel
et al., 2020).
spokojenosti a pozitivnim hodnocenim vlastniho zdravi bez ohledu na faktory, jako je pohlavi, vék,
sloZeni rodiny ¢i socioekonomicky status.

V pribéhu pandemie COVID-19 Cosma, Pavela a Bad'ura (2021) identifikovali pohybovou aktivitu
a interakci s ostatnimi osobami jako faktory pfispivajici k pozitivnimu duSevnimu zdravi. Naopak
dlouhodobé traveni ¢asu v sedavé pozici u elektronickych zafizeni s nedostatkem pohybu bylo spojeno

se Spatnou dusevni pohodou.

2.8.2 Asociace well-beingu a sedavé aktivity

Podle Fromela et al. (2020) je v dnesni dobé sedavé chovani velmi rizikové pro zdravi a well-
being adolescentd. Vyzkumy potvrzuji fakt, Ze pfi nadmérném sedavém chovani dochazi ke snizeni
Studie provedend za pandemie COVID-19 se zaméfila na vztah mezi pohybovou aktivitou,
sedavou aktivitou a dusevnim zdravim ceskych dospivajicich. Vysledky prokazaly, Ze pfi delsi dobé
strdvené sedavou aktivitou se hojnéji vyskytuje zhorSeni duSevniho zdravi. Naopak vyssi Uroven

pohybové aktivity vykazovala ochranny vliv (Materova et al., 2022).

2.8.3 Asociace well-beingu a spdanku

Espie (2007) zminuje, Ze ackoliv je spanek relativné automaticky podvédomy proces, ktery nelze
vynutit vali, mGZe byt téZ narusen rlznymi kognitivnimi procesy, jako jsou vtiravé myslenky,
nekontrolovatelné starosti nebo pfilis aktivni mysl.

Emocni stav jedince mUze ovlivnit jeho délku i kvalitu spanku. Kdyz se pfed spankem citime
emocionalné stabilni a pozitivné naladéni, snadnéji se nam usina a podpofi to hloubku spanku. Naopak
negativni emocionalni stavy, jako je stres, Uzkost nebo aZ deprese, mohou vést k problém(im
se spankem (Stevenson, 2017).

Studie potvrdily, Ze existuje spojeni mezi kvalitou spanku, jeho délkou s rliznymi aspekty nasi
dusevni pohody. Vyzkumné zkoumani provadéné na adolescentech ukazalo, Ze jedinci s doporucenou
denni ddvkou spanku (8 — 10 hodin) projevovali vys$si Urovernl osobni spokojenosti a nizsi vyskyt

symptomU deprese nez ti jedinci, ktefi méli nedostateény spanek (Kalak et al., 2014).
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Praveé stres predstavuje velmi podstatny faktor narusujici spanek. Pfi rychlém tempu dnesniho
Zivota plném povinnosti a zodpovédnosti, které na clovéka plsobi, neni prekvapivé, Zze stres mize
prekrocit mez snesitelnosti. Ovsem stres je kazdodenni soucasti nasich Zivot( a v urcitych situacich je
dokonce i prospésny. V mnoha nepfijemnych az nebezpecnych situacich probudi mechanismus obrany
a donuti tak télo k sebeobrannému ¢inu. Tato reakce zvana ,boj nebo uték” je klicova pro preZziti
v nebezpecnych situacich, pfi nichz se vybudi smysly a jedinec tak poda maximalni vykon. Avsak
pfi nedostatecné kontrole a sebeovladani dokaze zpUsobit psychické i fyzické problémy, zejména

naruseni spanku (Prasko, 2004).

27



3

CiLE

3.1 Hlavnicil

Hlavnim cilem mé bakalarské prace bylo prispét k lepSimu porozuméni vztahl mezi pohybovym

chovanim a emocéni pohodou Zaku starsiho skolniho véku.

3.2 Dildicile

3.3

1)

2)
3)
4)

S vyuzitim pfistrojového méreni popsat celodenni pohybové chovani (pohybova aktivita,
sedavé chovani, spanek) u zaku starsiho skolniho véku béhem bézného tydne.
Vyhodnotit, jak Zaci starsiho Skolniho véku dodrzuji doporuceni pohybové aktivity.
Popsat Uroven emocni pohody Zaka starsiho Skolniho véku.

Popsat vztahy mezi pohybovym chovanim a emocéni pohodou Zaka starsiho Skolniho véku.

Vyzkumné otazky

1)

2)

3)
4)

Jaké denni hodnoty vykazuji jednotlivé slozky pohybového chovani (pohybova aktivita,
sedavé chovani, spanek) zZaka starsiho Skolniho véku v pribéhu bézného tydnu?

Jaky podil Zakud starsiho skolniho véku plni doporucenou stfedné zatézujici az intenzivni
pohybovou aktivitu 60 minut denné?

Jaka je uroven emocni pohody Zaku starsiho Skolniho véku?

Existuje asociace mezi pohybovym chovanim (pohybova aktivita, sedavé chovani, spanek)

a emocni pohodou zak( starsiho skolniho véku?
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4 METODIKA

4.1 Vyzkumny soubor

Studie probéhla na druhém stupni na Zakladni Skole Nové Mésto nad Metuji v prvnim Unorovém
tydnu kalendarniho roku 2024. Do vyzkumu se zapojilo celkem 39 respondentl ve starsim Skolnim
véku, presnéji 21 divek a 18 chlapcUl. Jednalo se o Zaky navstévujici 6. — 9. tfidy zakladni skoly ve véku
od 11 — 15 let. Primérny vék Gcastnik vyzkumu cinil 13 let, jejich primérna vaha dosahovala 53,08 kg
a prlimérna vyska 163,68 cm.

Do vyzkumného souboru se jedinci pfihlasili zcela dobrovolné bez jakéhokoli natlaku se svolenim
jejich zdkonnych zastupctl. Zakam byl rozdan letdk se véemi potfebnymi informacemi zahrnujici zpGsob
sbéru dat, prlibéh celé studie a informovany souhlas rodich. Osloveni byli Zaci z celého druhého stupné

V analyze indexu télesné hmotnosti (BMI) u adolescentll ve véku 11 — 15 let znazornéné
na Obrazku 2 jsme zaznamenali, Ze 83,80 % adolescent(l v tomto vékovém rozmezi ma podle kategorie
BMI normalni hmotnost. Mezi respondenty bylo stejné mnoistvi jedinch vykazujicich nadvahu
a obezitu, a to 6,50 %. Podvdhu vykazuji pouhé 3,20 %, coz odpovidd jednomu jedinci z 39

dotazovanych.

Obrazek 2

BMI hodnoty testovanych osob

6,50% 3,20%
6,50%

= Podvaha
Normalni vaha
Nadvaha

m Obezita

Poznamka. BMI = body mass index, celkovy pocet respondentl n = 31
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4.2 Metody sbéru dat

Pro monitorovani pohybové aktivity adolescentl jsem pouZila akcelerometr typu ActiGraph
wGT3X+. Tento pfistroj byl vyvinut pravé k monitorovani pohybovych vzorcl a fyzické aktivity. Mimo
vysoké citlivosti, diky které rozpozna i velmi jemné pohyby. Ptistroj disponuje i schopnosti ukladat
veliké mnozstvi dat, kterd se posléze analyzuji ve specidlnim programu k tomu uréeném.

K nepretrzitému tydennimu nosSeni hodinek patfila i dalsi ¢ast, kdy museli respondenti vyplnit
obdrZené dotazniky. Zicastnéni dostali dohromady tfi dotazniky. V prvnim vyplnili své osobni Gdaje,
cetnost pohybové aktivity, ¢as straveny pred obrazovkou, ohodnotili svou emoéni pohodu pomoci
zahrnutého standardizovaného dotazniku WHO-5 Index emocni pohody a kvalitu Zivota, domaci
prostiedi a bydlisté.

Druhy dotaznik byl uréeny pro rodice. Ti méli nepovinné vyplnit osobni Udaje, socioekonomicky
status a své navyky pred spanim.

Posledni dotaznikové Setfeni spocivalo v kazdodennim vypliiovani pohybové aktivity, kterd byla

zaroven podrobné zaznamenana akcelerometrem.

4.3 Postup provedeni sbéru dat

Jak jiz bylo zminéno vyse, vyzkum probéhl za¢dtkem Unora roku 2024 na Zakladni skole Nové
Mésto nad Metuji. Samotny vybér skoly, kde bude vyzkum probihat, byl velmi rychly a jednoznacny.
Skola je v misté mého bydlisté a maj bratr zde plsobi jako ucitel télesné vychovy.

Pfed samotnym zahdjenim studie byla feditelka Skoly obezndmena o daném vyzkumu a jeho
provedeni. Po jejim souhlasu mi Fakulta télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci poskytla
patficné dokumenty pro Zaky a jejich rodice, nasledné i akcelerometry k provedeni vyzkumu.
Nasledovalo obeznameni se studii napfi¢ tfidami druhého stupné zdkladni Skoly a byly predany
dokumenty k prostudovani. Kazdému z 39 zak(, ktefi se do studie zapojili, byly rozdany plastové
kapsicky, ve kterych méli dotaznik pro né samotné i pro rodice, zaznam dennich aktivit a akcelerometr.
Zaroven s rozdanim probéhlo podrobné vysvétleni pribéhu vyzkumu.

Vsechny tyto kroky mi velmi usnadnil Mgr. Michal Tucek, ktery ve svych vyucujicich hodinach
seznamil Zaky se studii a rozdal jim patticné dokumenty a akcelerometry.

Studie probihala nepretrzité 7 dni, béhem kterych méli respondenti neustale akcelerometry
na zapésti. V pfipadé sundani hodinek na delsi casovy usek museli tuto informaci co nejpresnéji

zaznamenat do svych zaznamovych archd.
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Po uplynuti tydnu Zaci pfinesli a vratili akcelerometry spolecné s vyplnénymi dokumenty.
Vsechny podklady studie jsem posléze donesla zpét na Fakultu télesné kultury v Olomouci pro jeji dalsi

vyhodnoceni.

4.4 Statistické zpracovani dat

Ziskana data byla statisticky zpracovana softwarem IBM SPSS Statistics 25. Kanalyze
vyzkumného souboru, Urovné pohybové aktivity a emocni pohody byly vypocitany zakladni deskriptivni
charakteristiky. K posouzeni vztahu mezi zkoumanymi proménnymi byl pouzit Spearmantv korelaéni

koeficient. Statisticka signifikace byla posuzovana na hladiné a = 0,05.
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5  VYSLEDKY

5.1 Vyhodnoceni celodenniho monitoringu pohybového chovani

Do Tabulky 1 jsou zapsdny hodnoty analyzy celodenni pohybové a sedavé aktivity a spanku.
Zjistili jsme, Ze respondenti spali 503,3 minut a sedavou aktivitou stravili 644,8 minut denné. Pohybova
aktivita je rozdélena podle intenzity nizké, stfedné zatézujici, vysoké a stfedné zatézujici az vysoké.
33,2 minut, ve vysoké pouhé 2,4 minuty a v posledni fadé ve stfedné zatéZujici az vysoké (MVPA)

36,7 minut denné.

Tabulka 1

Denni rozloZeni ¢asu jednotlivych druhi pohybového chovdni v minutdch.

Pohybové chovani Mdn IQR
Spanek 503,3 75,4
Sedavé chovani 644,8 129,1
Intenzita PA
Nizka 269,5 68,5
Stredné zatézujici 33,2 21,6
Vysoka 2,4 3,4
Stfedné zatéZujici az vysoka (MVPA) 36,7 23,1

Pozndmka. Mdn = medidn, IQR = interkvartilové rozpéti.

5.2 Hodnoceni miry dodrzovani doporucené pohybové aktivity

Denni doporuceni pohybové aktivity pro adolescenty je 60 minut stfedné zatéZujici aZ vysoce
intenzivni aktivity denné. Nicméné ziskand data na Obrazku 3 ukazuji, Ze pouhych 12,10 % testovanych
jedincll toto doporuceni splnilo. Zbylych 87,90 % nedosahuje doporucenych 60 minut pohybové

aktivity denné.
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Obrazek 3

PInéni doporucené trovné 60min/den MVPA

= Neplni
PIni

5.3 Uroven emoéni pohody

V Tabulce 2 se zobrazuji hodnoty ziskané z dotaznikového Setfeni na téma emocni pohody
respondentl v pribéhu poslednich 2 tydn(. Otazka ,byl/a jsem vesely/a a v dobré naladé” dosahla
nejvice odpovédi a zaroven nejvétsiho prdméru v kategorii ,vice neZ polovinu doby“. Otazka ,byl/a
jsem klidny/a a uvolnény/a“ taktéz ziskala nejvice odpovédi v kategorii , vice nez polovinu doby“. ,Byl/a
jsem aktivni a plny/a energie” dosahla nejvice odpovédiv kategorii ,vice nez polovinu doby“. Na otazku
»probouzel/a jsem se svézi a odpocinuty/a“ bylo nejc¢astéji odpovézeno ,méné nez polovinu doby”.

Posledni otazka ,muj Zivot byl naplnén vécmi, které mé zajimaji“ méla v priméru nejc¢astéjsi odpovéd’

v kategorii ,,vice nez polovinu doby”.
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Tabulka 2

Primérnd urovern emocni pohody ziskand z dotazniku.

Otazky M SD
Byl/a jsem vesely/a a v dobré naladé. 3,4 0,9
Byl/a jsem klidny/a a uvolnény/a. 2,6 1,3
Byl/a jsem aktivni a plny/a energie. 3,0 1,1
Probouzel/a jsem se svézi a odpocinuty/a. 2,2 1,5
MUj Zivot byl naplnén vécmi, které mé zajimaiji. 3,3 1,9

Pozndmka. M = aritmeticky prdmér, SD = smérodatnda odchylka. Odpovédi na skale 0 (nikdy) az 5 (celou dobu).

Z Obrazku 4 Ize vycist, jak ucastnici odpovédéli na otazky tykajici se jejich dobré nadlady a urovné
veselosti. Vice neZ polovinu doby stravilo v dobré naladé 42,10 % respondentd. Jen o néco malo méné
respondentl, a to konkrétné 39,50 %, vétsinu doby mélo dobrou néladu. Kategorie ,celou dobu”
a ,,méné nez polovinu doby” oznacilo stejny pocet Ucastnikl, a to 7,90 %. Kategorii ,,ob¢as” oznacilo

pouhych 2,60 %, coz ji ¢inni nejmin zastoupenou.
Obrazek 4

Odpovédi na otdzku: Byl/a jsem vesely/a a v dobré ndladé.

2,60%

m Obcas
Méné nez polovinu doby

= Vice nez polovinu doby

39,50%

m VétSinu doby

m Celou dobu
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Data na Obrazku 5 nam procentualné ukazuji, jak respondenti zodpovédéli otazku ohledné jejich
pocitu klidu a uvolnéni. Nejcastéji zastoupenou kategorii byla ,vice neZ polovinu doby“, kterou
oznacilo 36,80 % Ucastnikl. Dvé kategorie ,vétsinu doby“ a ,méné nez polovinu doby” tvofily spole¢né
druhou nejpocetnéjsi skupinu s 18,40 %. Za nimi stoji dalSi kategorie ,obcas” s procentudlnim
zastoupenim 15,80 %. Hodnoty kategorii ,celou dobu“ a ,nikdy” dosahovaly stejnych hodnot,

ato 5,30 %.

Obrazek 5

Odpoveédi na otdzku: Byl/a jsem klidny/d a uvolnény/a.

5,30% 5,30%

= Nikdy

18,40% Ob¢tas

= Méné neZ polovinu doby
18,40% m Vice neZ polovinu doby
m VétSinu doby

m Celou dobu

Z grafu, tedy konkrétné z Obrazku 6, Ize vycist hodnoty predstavujici procentualni zastoupeni
odpovédi na otazku, jak se citili respondenti aktivni a pIni energie. Nejvétsi zastoupeni méla odpovéd
»vice neZ polovinu doby“, a to 39,50 %. Druhou nepocetnéjsi skupinu tvofila kategorie ,,vétsinu doby”
5 28,90 %. ,,Méné neZ polovinu doby” oznacilo 15,80 % respondentl. Obcas bylo aktivnich 10,50 %

Gcastnikd. Nejmensi zastoupeni tvofrila kategorie ,,celou dobu” s 5,30 % odpovédmi.
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Obrazek 6

Odpovédi na otdzku: Byl/a jsem aktivni a plny/d energie.

m Obcas

Méné nez polovinu doby
= Vice nez polovinu doby
m VétSinu doby

m Celou dobu

Analyza dat zobrazena na Obrazku 7 nam ukazuje odpovédi na otdzku, jak ¢asto se uUcastnici
vyzkumu probudili svézi a odpocinuti. 26,30 % respondentl uvadi, Ze se po probuzeni citili odpocinuti
obcas. Vice nezZ polovinu doby bylo odpocinutych 21,10 %. Méné neZ polovinu doby uvedlo 18,30 %
Gcastnikl. Vétsinu doby se probouzelo svézi 15,80 %, zatimco se 13,20 % Ucastniku nikdy neprobudilo

s pocitem odpocinuti. Pouhych 5,30 % respondentd se po celou dobu dvou tydnd probouzelo svézi.

Obrazek 7

Odpovédi na otdzku: Probouzel/a jsem se svéZi a odpocinuty/a.

5,30%

= Nikdy

15,80% Obéas

= Méné nez polovinu doby
m Vice nez polovinu doby
m VétSinu doby

m Celou dobu
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Z Obrazku 8 Ize vycist hodnoty, které nam ukazuji, jak moc je Zivot respondent( naplnén vécmi,
které je zajimaji. Nejpocetnéjsi skupina predstavujici 39,50 % se citila naplnéna vétsinu doby. Posléze
vice nez polovinu doby pocitovalo naplnéni 26,30 % ucastnik(, zatimco v kategorii ,méné nez polovinu
doby“ je 15,80 %. Skupinu, ktera se celou dobu citila naplnéna vécmi, které je obklopuiji, tvotilo 10,5 %.
Skupinu s nizSimi procentudlnimi hodnotami 5,30 % tvofi respondenti naplnéni obc¢as. Bohuzel je zde

i zastoupeni v 2,60 %, Ze se doty¢ni necitili nikdy naplnéni vécmi, které je zajimaiji.

Obrazek 8

Odpovédi na otdzku: Mdj Zivot byl naplnén vécmi, které mé zajimaji.

2,60% 5,309

= Nikdy
Obcas

15,80%

= Méné neZ polovinu doby
m Vice nez polovinu doby
26,30% = VétSinu doby

® Celou dobu

5.4 Analyza vztahli mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou

Data uvedend v Tabulce 3 nam prezentuji informace ziskané z vyzkumu ohledné vztahu mezi
pohybovym chovdnim a emocni pohodou. Vysledky ukazuji, Ze Zadna zvypocitanych korelaci
nedosahla statisticky signifikantni vyznamnosti na konvenéni hladiné. To znamena, Ze nebyly zjiStény

mezi vySe zminénymi posuzovanymi zadné vyznamné asociace.
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Tabulka 3

Korelacni vztah mezi pohybovym chovdnim a emocni pohodou.

Emocni pohoda (hrubé skoére)

Pohybové chovani (min/den) rs p
Spanek 0,02 0,91
Sedavé chovani -0,24 0,19
Intenzita PA
Nizka 0,20 0,28
Stfedné zatézujici 0,35 0,05
Vysoka 0,22 0,21
Stfedné zatézujici aZ vysoké

0,33 0,06
(MVPA)

Poznamka. rs = Spearmaniyv korelaéni koeficient, p = statisticka signifikace.
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6 DISKUSE

Dostatek pohybové aktivity mda velmi klicovy vyznam pro fyzické, psychické a socidlni zdravi
mladych lidi, pficemzZ s sebou pfinasi fadu zdravotnich benefitd, které se projevi az pozdéji v dospélosti
(Kalman & Vasickova, 2013). Je védecky podloZeno, Ze navzdory témto pfinosim se jiz v poslednich
letech u zakd zakladnich Skol projevuje nechut k pohybu. Tento negativni trend je zplsoben nejen
povinnou skolni dochazkou, kdy se pohyb omezuje kvili sezeni v lavici pfevazné v prvni poloviné dne,
ale také dopravnimi prostfedky ¢i vytahy. Pokles Urovné pohybové aktivity je ddle ovlivnén cCastéjSim
sedavym zplsobem Zivota, rozvojem médii a dalSimi aspekty soucasného konzumniho svéta. Stava
se dllezitym fakt, ktery na nas apeluje, aby se aktivni pohyb navratil do naseho Zivotniho stylu zejména

pro podporu zdravi a jako prevence proti onemocnénim (Machova & Kubatova et al., 2015).
6.1 Uroven pohybové aktivity, sedavé aktivity a spanku

Studie ukdzala, Ze respondenti naspali za tyden dohromady 503 minut, coz odpovida 8 hodinam
a 38 minutdm. Nasi studie se zucastnili zaci zakladni Skoly ve véku 11 — 15 let. Doporuceni doby
strdvené ve spanku pro déti od 6 — 12 let odpovida 9 — 12 hodindm. Pro déti starsi, tedy od 13 — 18 let,
se doporuceni spanku zkracuje na 8 — 10 hodin denné. Z toho vyplyva, Ze mladsi ucastnici nespliuji
dana doporuceni oproti starSim, ktefi jsou s timto doporucenim v souladu (Walker, 2018).

Vice casu vSak adolescenti stravili sedavou aktivitou, a to konkrétné 645 minut (10 hodin,
45 minut). Tento fakt zvysSujici se doby stravené inaktivitou koreluje s upozornénim, které vydala
Narodni zprdva o pohybové aktivité déti a mladeze (2022). Zamezenim castého vyskytu sedavého
chovani a zvySenou aktivitou tak lIze predejit obezité a nadvaze, psychickym, zdravotnim a fyzickym
problémam, které mohou pfi pfilisné neaktivité nastat (Kudlacek & James, 2011).

Co se tyka pohybové aktivity, nejvétsi zastoupeni odpovida nizké intenzité 270min/den. WHO
(2018) doporucuje détem ve véku adolescentl alespori 60 minut denné pohybové aktivity v intenzité
stfedné zatézujici az vysoké (MVPA). U téchto respondentl jsme zaznamenali 38min/den MVPA, coz
ani zdaleka nesplfiuje poZzadované doporuceni. Nicméné mimo téchto dvou intenzit pohybové aktivity
Zaci stravili i ve stfedné zatézujici aktivité 33min/den av posledni fadé ve vysoké aktivité pouhé

2min/den.
6.2 Dodrzovani doporuceni pohybové aktivity

Ziskana data z individudlni analyzy dodrZzovani doporuceni pohybové aktivity nam procentudiné
prozrazuji, kolik respondentl to dodrzuje ¢i nikoliv. Ackoli je pohybova aktivita ze spousty hledisek

pro nas Zivot nezbytnd, pouhych 12 % adolescentd zucastnénych vyzkumu dosahovalo doporuceni
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pohybové aktivity. Zbylych 88 % denné stravilo méné nez 60 minut pohybovou aktivitou. Toto zjisténi
na nas apeluje, abychom vice zahrnuli do Zivota mladistvych pohyb.

Mésto, kde probihal vyzkum, nabizi mnoho sportovnich aktivit nejen pro déti a mladez. Mimo
rekreacnich sportovist a krouzkl zde nechybi atletické, horolezecké, hokejové, fotbalové, hazenkarské
anivolejbalové tymy, které neustdle pfijimaji nové hrace a hracky. Mimo jiné okolni mésta nabizi stejné
sportovni krouzky ¢i jsou dokonce navic obohacené o dalsi sportovni aktivity. | pres tuto skutecnost je

procento udavajici hodnoty splnénych doporuceni denni pohybové aktivity dle zjisténych dat nizké.
6.3 Uroven emoéni pohody

Vysledky studie nam ukazaly, Ze nasi respondenti po dobu dvou mérenych tydn( vykazovali
relativné dobrou droven emocni pohody. Vysledky dotazovani zédroven ukdzaly, Ze dotazovani byli
v dobré naladé. Nejhojnéji zastoupené odpovédi byly v kategorii ,byl/a jsem vesely/a a v dobré naladé”
a ,muj Zivot byl naplnén vécmi, které mé zajimaji“. Naopak proti tomu stoji kategorie , probouzel/a
vyspani bez pocitu svézesti po probuzeni, pfes den se citili plni energie.

Podle Keyse (2005) neexistuje zZadny standardizovany zpUsob, kterym lIze zméfit dusevni zdravi
a nasledné jej studovat. Jelikoz je duSevni zdravi v odborné literature charakterizovdno hlavné jako

absence psychopatologie. Podle tohoto pfistupu tedy lze hodnotit symptomy subjektivniho well-

beingu, a to prostfednictvim sebehodnoceni jednotlivce.
6.4 Asociace pohybového chovani a emocni pohody

Zavérecnym prekvapenim naseho vyzkumu jsou vysledky ze zkoumané asociace pohybového
chovani, jeho jednotlivych kategorii, jako je pohybova aktivita, sedava aktivita a spanek a emocni
pohody adolescent(l. Studie neprokazala spojitost mezi témito aspekty. To znamena, Ze pohybova
aktivita neovliviiuje a zaroven neni ovlivnéna emocni pohodou.

Toto zjiSténi je v rozporu se studii provedenou na vzorku evropskych adolescent(, kterd naopak
potvrzuje pozitivni asociaci mezi pohybovou aktivitou a emocni pohodou (Murphy et al., 2020).

Vysvétlenim téchto rozporl mlze byt vicero. Nas vyzkum probihal s mensi sortou respondentu
(n=39), nez které mivaji kvalifikované studie. Zaroven se nepfihlédlo k socioekonomickym a socidlnim

faktordm ¢i osobni charakteristice a mistu bydlisté.
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7  ZAVERY

Tato bakalarska prace byla zaméfena na monitoring pohybového chovani adolescentl ve véku
11-15 let, u kterého se nasledné zkoumala asociace s emocni pohodou pomoci dotaznikového Setfeni
a akcelerometry. Hlavnim cilem bylo nalézt vztahy mezi pohybovym chovanim a jeho prvky, jako je
pohybova aktivita, sedava aktivita a spanek a emo¢ni pohodou.

Vysledky ziskané analyzou celotydenniho monitoringu ukdzaly, Ze zkoumani adolescenti spali
v priméru 8,4 hodiny denné, coz denni doporuceni délky spanku spliuji jedinci ve véku od 12 — 15 let,
zatimco déti ve véku 11 let, pro néz je denni doporuceni 9 — 10 hodin, doporuceni nespliuji.
Respondenti sedavou aktivitou stravili znacnou cast dne, a to v priméru 10,7 hodin. Podle studie
vétsina respondent(, konkrétné 87,9 % z 33 zaznamenanych Zak(, nespliiuje doporucenych 60 minut
stfedné zatézujici az vysoké intenzity pohybové aktivity. Jejich denni primér odpovida pouhych 36,7
minut.

Uroveri emoéni pohody naseho zkoumaného souboru pfinesla pfiznivé vysledky. Respondenti
se po dobu dvou tydnu citili veseli, v dobré naladé a byli naplnéni vécmi, které je zajimaji. Nejhlre
hodnoceny byl spdnek, podle kterého se adolescenti neprobouzeli zcela odpodinuti. Prestoze
se neprobouzeli svézi, dokazali byt aktivni a pIni energie.

Prekvapivé nebyly nalezeny Zadné spojitosti a asociace mezi pohybovym chovédnim a jeho
jednotlivymi sloZzkami (pohybova aktivita, sedava aktivita, spanek) a emocni pohodou. | prestoze
asociaci v jinych studiich nalezneme, nas vyzkum pozitivni vysledky neukazal.

| pfes nepotvrzeni pfimé asociace mezi pohybovym chovdnim a well-beingem, tato prace
prispéla k lepSimu porozumeéni jejich souvislosti u mladistvych. Vyzkum pfispél jako zaklad pro podporu
a vyvoj intervencnich programu. Vysledky studie zdUraziuji potfebu propagace a zvyseni pohybové
aktivity u adolescentl. Rodice a vychovatelé by méli byt vice informovani o dulezitosti pInéni dennich
doporudeni pro pohybovou aktivitu a spanek, které zajistuji kvalitnéjsi pribéh Zivota. Podpora
aktivniho Zivota je nezbytnd pro zdravi jedincll a pravé spole¢nd koordinace rodin, Skol a celkové

spolec¢nosti dokaze zajistit potifebné prostredi.
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8 SOUHRN

Bakalarska prace zkoumala jednotlivé komponenty pohybového chovani (pohybova aktivita,
sedava aktivita, spanek), emocni pohodu dospivajicich ve véku 11 — 15 let a jejich vzajemnou asociaci.
V teoretické casti je detailni pfehled poznatk( a popis slozek pohybového chovani a well-being. Mimo
hlavnich témat byly vyli¢eny i zdravotni problémy a indispozice, které mohou nastat pfi nedostatec¢né
pohybové aktivité. V kapitole o sportovnim vyuzZiti v Novém Mésté nad Metuji byly predstaveny
sportovni kluby a prostory, které nejen mladistvym nabizi sportovni aktivity a uéast ve sportovnich
hrach. Prakticka cast se zabyvala samotnym vyzkumem a interpretaci jeho vysledk.

Hlavnim cilem bylo pfispét k pochopeni jednotlivych komponentl a vztahl mezi nimi. Dil¢imi
cili bylo 1) pomoci pfistrojového méfeni analyzovat celodenni pohybové chovéani zahrnujici pohybovou
aktivitu, sedavou aktivitu a spanek zakd starsiho skolniho véku; 2) zhodnotit miru plnéni dennich
doporudeni pohybové aktivity; 3) charakterizovat stav emocni pohody Zaku starsiho Skolniho véku;
4) popsat souvislosti mezi pohybovou aktivitou a emocni pohodou.

Vyzkum zahrnoval tydenni monitorovani celkem 39 mladistvych zdkladni sSkoly ve véku
11 - 15 let pomoci akcelerometru ActiGraph wGT3X+ pro méreni pohybové aktivity, sedavé aktivity
a spanku. Soubézné probihalo vyplfiovani standardizovaného dotazniku WHO-5 Index emocni pohody.

Nepretrzity monitoring pfinesl vysledky z oblasti pohybového chovani a jeho jednotlivych ¢asti
(pohybova aktivita, sedava aktivita, spanek) a soubéziné vyplhovani standardizovaného dotazniku
pro uréeni Urovné emocni pohody jedincd. Vysledky ukazaly, Ze adolescenti v priméru naspali
8,38 hodin denné, sedavou aktivitou stravili 10,75 hodin a stfedni aZ intenzivni zatéZujici aktivitou
(MVPA) se vénovali pouze 38 minut denné.

Tato hodnota neni v souladu s dennim doporuéenim (60 minut MVPA) pro pohybovou aktivitu.
Zaroven bylo odhaleno, Ze vnasem souboru je pouhych 12 % adolescentl napliujicich toto
doporuceni. Tento vysledek poukazuje na nutnost zavedeni Gcinnych opatfeni pro podporu pohybové
aktivity mladistvych.

Nas soubor vykazoval relativné dobrou Uroven emocni pohody. Vétsina adolescentt byla plna
energie a v dobré ndladé a citili se vesele, klidné a uvolnéné. V oblasti kvality spanku byly vysledky
méné priznivé, pficemz znacny pocet adolescentl uvadél, Ze se po probuzeni necitili svézi a odpocinuti.

V nasem vyzkumu nebyly zjistény Zadné asociace mezi pohybovym chovanim (pohybova aktivita,
sedava aktivita, spanek) a emocni pohodou.

PrestoZe nase studie neodhalila vyznamné korelace, podpora pohybové aktivity je velmi dilezita
pro zdravy vyvoj a duSevni zdravi mladistvych. Dostate¢né mnozZstvi pohybové aktivity, minimalni
sedava aktivita a dostatecny spanek prokazatelné pfinasi fadu benefitl skrze emoéni pohodu. Vysledky

podtrhuji dlleZitost komplexniho pristupu k podpore zdravého Zivotniho stylu a vyvoje mladistvych.
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9 SUMMARY

The bachelor's thesis examined individual components of physical behavior (physical activity,
sedentary activity, sleep), emotional well-being of adolescents aged 11-15 years and their mutual
association. The theoretical part provides a detailed overview of findings and a description
of the components of physical behavior and well-being. In addition to the main topics, health problems
and ailments that can occur due to insufficient physical activity were also described. In the chapter
on sports use in Nové Mésto nad Metuiji, sports clubs and spaces were offered, which not only offer
young people sports activities and participation in sports games. The practical part dealt with the actual
researchand the interpretation of its results.

The main aim was to contribute to the understanding of the individual components
and the relationships between them. The specific objectives were 1) to analyze all-day movement
behavior including physical activity, sedentary activity and sleep of older school-aged pupils using
instrumental measurements; 2) evaluate the level of fulfillment of daily physical activity
recommendations; 3) to characterize the state of emotional well-being of older school-age pupils
4) to describe the connections between physical activity and emotional well-being.

The research involved the weekly monitoring of a total of 39 elementary school adolescents
aged 11-15 using an ActiGraph wGT3X+ accelerometer to measure physical activity, sedentary activity
and sleep. At the same time, filling in of the standardized WHO-5 Index of emotional well-being
questionnaire took place.

Continuous monitoring produced results from the area of physical behavior and its individual
parts (physical activity, sedentary activity, sleep) and the simultaneous completion of a standardized
questionnaire to determine the level of emotional well-being of individuals. The results showed that
the adolescents slept an average of 8.38 hours a day, spent 10.75 hours in sedentary activity,
and engaged in moderate to vigorous physical activity (MVPA) for only 38 minutes a day.

This value is not in accordance with the daily recommendation (60 minutes of MVPA) for physical
activity. At the same time, it was revealed that only 12% of adolescents in our group met
this recommendation. This result points to the need to introduce effective measures to support
the physical activity of adolescents.

Our group showed a relatively good level of emotional well-being. Most of the adolescents were
full of energy and in good spirits, feeling happy, calm and relaxed. In the area of sleep quality,
the results were less favorable, with a significant number of adolescents reporting that they did not
feel refreshed and rested upon waking.

In our research, no associations between physical activity (physical activity, sedentary activity,

sleep) and emotional well-being were found.
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Although our study did not reveal significant correlations, the promotion of physical activity is
very important for the healthy development and mental health of adolescents. A sufficient amount
of physical activity, minimal sedentary activity and sufficient sleep have proven to bring a number
of benefits through emotional well-being. The results underline the importance of a comprehensive

approach to promoting a healthy lifestyle and adolescent development.
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