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UvVoD

Pohyb je jednou zhlavnich slozek zdravého zivotniho stylu. Kromé
fyziologického piinosu ovlivituje i1 psychickou a socialni stranku jedince a umoziuje
piijemné traveni volného Casu. ProC je ale pohyb tak dulezity? Protoze z genetického
hlediska je ¢lovek piizpusobeny k lokomoci. Je na pohyb naprogramovan a pasivni,
sedavy zptsob zivota mu Skodi (Grasgruber, 2013).

Problematika aktivniho zivotniho stylu a podpora pohybovych aktivit ve vztahu
k lidskému zdravi je v dne$ni dobé zavaznym spoleGenskym tématem. V soucasném
zivoté prevladd nedostatek pohybu a pohybovy deficit nabyl takovych rozmért, ze
populace 21. stoleti je ozna¢ovana jako ,,sedici populace®. Sedavy zpusob Zivota dnesni
spoleCnosti ma negativni vliv, v jehoz dusledku vznikd velké mnozstvi civiliza¢nich
onemocnéni, mezi které se fadi obezita, ischemicka choroba srde¢ni a vysoky krevni
tlak. Nedostatek pohybové aktivity negativné ptisobi nejen na organismus ¢loveka, ale
pfedevsim na jeho zdravi. Dulezité z hlediska naseho zdravi je kromé pohybové aktivity
samotné, také spravnost provadéného pohybu, jeho frekvence a intenzita
(Michalek, 2014).

Pohybova aktivita neni pouze navstévovani fitness center, jak se mnozi z nas
domnivaji, ale je to veskery pohyb, ktery béhem dne vykonavame. Patii sem pohybova
aktivita provadéna v pribéhu naseho zaméstnani, pohybova aktivita v ramci volného
¢asu, sportu a rekreace, pohyb jako zptusob dopravy a ptesunu, ale také péce o rodinu,
byt nebo dim. Pohybovou aktivitou v oblasti pracovniho rezimu pracujicich osob
a dalsich, vySe uvedenych oblastech, se budu zabyvat v ramci své diplomové prace,
ktera nese nazev ,Pohybova aktivita osob se zaméfenim na pracovniky ve
zdravotnictvi‘.

DnesSni moderni spole¢nost dava ptfednost pasivnimu traveni volného casu
u televize nebo pocitaci pied aktivnim odpocinkem. Mnoho lidi ma sedavé zaméstnani,
které v kombinaci s nedostatkem pohybu ve volném ¢ase mnohdy vede k nejednomu
zdravotnimu problému. Ptdm se tedy, kdo jiny by mél védét o lidském téle a nasSem
zdravi vice nez ti, ktefi v této oblasti pracuji? Prace 1€kait a zdravotnich sester je velmi
naro¢na nejen z hlediska psychického, fyzického ale i samotné pracovni doby, ktera
vétSinou probihd v tfisménném pracovnim provozu. V jaké mife a intenzité probihd
pohybova aktivita u pracovnikli ve zdravotnictvi je problematika, které se ve své

diplomové praci podrobnéji zabyvam.



Cilem diplomové prace je zjistit pohybovou aktivitu zdravotnickych pracovnika
v ramci jejich pracovni doby a urcit hodnotu BMI (Body Mass Index).

Diplomovou praci jsem rozdé¢lila na dvé casti, teoretickou a praktickou.
V teoretické Casti se zabyvam obecnymi poznatky o pohybu, charakterizuji pohybovou
aktivitu, zdravi Clovéka, nedostatek pohybu a jeho dopady na zdravi. Druhou cast,
praktickou, jsem realizovala v nemocnicich v Olomouckém kraji. Vyzkum k ziskani
potfebnych informaci jsem uskutecnila prostfednictvim mezinarodniho dotazniku
k pohybové aktivit¢ IPAQ (International Physical Activity Questionnaire). Dotaznik
IPAQ se zaméfuje na pohybové aktivity, které jsou clovékem vykondvané jako soucast

kazdodenniho Zivota.



1 CILE A UKOLY PRACE

Hlavnim cilem této diplomové prace je zjistit uroven pohybové aktivity u nahodné

vybraného vzorku pracovnikll ve zdravotnictvi.
Dil¢i cile:

» Shromazdéni védeckych poznatki a studium odborné literatury k tématu.

» Vyhodnotit pohybovou aktivitu respondentd vV ramci jejich pracovni doby.
» Zjistit miru pohybové aktivity pii dopravé a presunu.

» Stanovit troven pohybové aktivity provadéné doma a v okoli domu.

> Rozpoznat miru pohybové aktivity V rdmci volného ¢asu, rekreace a sportu.

» Urdit, kolik Gasu stravi sezenim v praci, doma a ve svém volném case.

> Zpracovat hodnoty BMI (Body Mass Index).

1.1 Vyzkumné predpoklady

» Predpokladame, ze vice jak 50 % respondentil travi vice cCasu sezenim

V pracovnim dni oproti vikendu.

» Predpokladame, ze vice jak 50 % respondentti preferuje dopravu do zaméstnani

dopravnimi prostiedky pted jizdou na kole.

» Predpokladame, ze méné nez 50 % respondentii provadélo intenzivni pohybovou

aktivitu béhem poslednich 7 dnti, 3 hodiny denné.

» Predpokladame, ze mén¢ jak 50 % respondentid chodilo nepfetrzit¢ alespon

10 minut, 2 hodiny denn¢.



2 TEORETICKE POZNATKY

2.1 Télesny pohyb a jeho funkce
., Nejlepsi je zdravy pohyb na zdravém téle .

Jifi Menzel

Pohyb je zédkladnim projevem zivota Cloveka. Je dilezitou, primérni potfebou
umoziujici lidskou existenci. Pohyb sehrava vyznamnou roli v kazdém véku. Cim je
¢loveék mladsi, tim je funkce pohybu piirozené&jsi. Podstatnou roli plni pohyb v obdobi
rozvoje détské psychiky, zejména v kojeneckém a batolecim véku ditéte. Pohyb je
v tomto obdobi spontanni, odrazi potieby ditéte, jeho individudlni temperament,
dokonce i intelekt. S pfibyvajicim v€ékem je pohyb ovlivilovan socialnim
prostfedim a mnohdy nahrazovan jinymi podnéty jako je naptiklad pasivni sledovani
televize (Dohnal, 2008).

Optimalni pohyb vykondvany podpirné¢ pohybovym aparatem podnécuje pres
hormonadlni a nervovy systém cely organismus k vyrazngjsi latkové preméné, podporuje
srdecni Cinnost (snizuje se napiiklad klidova tepova frekvence a tim srdce pracuje
efektivnéji), zvySuje dechovy objem a vitalni kapacitu plic a dochazi k produkci
endorfinu v mozku. Vhodné zvolena pohybova aktivita dokaze pozitivné korigovat
postaveni jednotlivych obratll patete a jeji fyziologické dvojesovité zakiiveni, svalovou
rovnovahu a fyziologické zapojeni jednotlivych svalovych skupin do pohybovych vzort
(Bartinkova, 2013).

Pti intenzivni, kladné piijatelné zat€zi produkuji mozkové bunky endorfin, ktery
navozuje piijjemny stav psychiky cloveka, pfispivd k dobré nalad€, uvolnénosti
a k pocitu blazenosti. Pfi samotném vykonu i po vykonu vyvolava pocit uspokojenti,
euforie (Dohnal, 2008).

Télesny pohyb ve vyvoji jedince ma nezastupitelny fyziologicky vyznam.
Je diilezitou potiebou zdravého riistu a prioritnim prosttedkem preventivni péce
0 zdravi. JelikoZ je pohyb fizeny centralni nervovou soustavou a velmi Uzce souvisi
sjeji Cinnosti, ovliviiuje psychiku jedince a jeho vlastnosti jako jsou ctizadostivost,
sebedivéra a vile. Pasobeni pohybu na jednotlivé slozky osobnosti cClovéka se
Vv priibéhu zivota méni. Pohybova ¢innost u ditéte a adolescenta ma zejména formativni

vliv na tvar a funkce jednotlivych vyvijejicich se orgdnd, u dospélého jedince je



pravidelnd télesna aktivita vyznamnym prostiedkem pro udrZzovani jednotlivych funkeci

a jejich struktur (Bursova, 2005).

2.2 Pohybova aktivita

Michalek (2004) vymezuje pohybovou aktivitu jako pohybovou ¢innost
zvysujici pozadavky na funkce organismu a vyzadujici energeticky vydej nad uroven
vydeje v klidovém stavu. Do pohybovych aktivit lze podle Michalka (2004) zatadit
vSechny pracovni ¢innosti, véetné domacich praci a zajmovych ¢innosti, v§echny fizené
sportovné pohybové a télovychovné aktivity, které mohou byt vykondvané jak
individudlné, tak skupinové. Pohybova aktivita by méla byt dopliiovana otuzovanim
télesné cviCeni, vyziva a spanek. Pohybovou aktivitu l1ze vymezit jako soubor chovani
zahrnujici fyzicky pohyb produkovany svalovym vykonem, ktery vyZaduje vydej
energie (Seflova, 2014; Michalek, 2004).

Sebera (2004) z terminologického hlediska vymezuje tii kategorie intenzity
¢i urovné fyzické aktivity:

> naprosta absence fyzické aktivity (tzn. uplnd absence pohybu v poslednich
dvou tydnt),

» pravidelna fyzicka aktivita (tzn. fyzicky pohyb vykondvany minimélné
Skrat tydné po dobu vice nez 30 minut),

» pravidelna dynamicka fyzicka aktivita (tzn. fyzicky pohyb vykonavany
minimaln¢ 3krat tydné svice neZ padesatiprocentnim vyuzitim dechové

a srde¢ni kapacity).

2.2.1 Pohybova aktivita a jeji pozitivni pFinos

Pravidelné cviceni zlepSuje pruznost a pevnost kloubnich vazli, celkovou
ohebnost kloubti, zvySuje se svalova sila, vytrvalost a klidové napéti svalti. Studie
prokazaly, Ze pohybova aktivita snizuje duSevni napéti. Prokéazalo se, ze sportovci
¢i pohybové aktivni jedinci maji vyssi sebediveéru, snadnéji se vyrovnaji s problémy

a jsou kreativngjsi v mnoha druzich ¢innosti (Bursova, 2005).
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Bursova (2005) uvadi pozitivni vliv pravidelné pohybové aktivity na

organismus ¢lovéka:

» ZlepSuje srdeCni Cinnost (zvySuje prutok krve, snizuje vyskyt cévnich
onemocnéni),
zvysuje télesnou zdatnost (zlepseni dychani, lepsi schopnost téla vyuzit kyslik),
snizuje krevni tlak,
pozitivn¢ ovliviiuje hodnotu cholesterolu (zvysuje podil HDL slozky),
ovlivituje hodnotu krevniho cukru (dobry vliv na produkci inzulinu),
prevence proti onemocnéni srdce, cév, diabetes mellitus,
lepsi koordinace (zvySuje svalovou silu),
prevence osteopordzy (zpeviluje kosti a tim snizuje riziko jejich fidnuti),
zabranuje vzniku obezity,

posiluje mentalni zdravi (snizuje napéti, stres, uzkost),

YV V.V V V V V V V V

udrzuje optimalni hmotnost a zvySuje odolnost vii¢i béznym onemocnénim.

2.2.2 Pohybova aktivita v dospélosti

Podle ndrodniho doporuceni pro pohybovou aktivitu by m¢l kazdy dospély
¢lovek, tedy jedinec ve véku od 18 do 60 let, byt pohybové aktivni alespont 30 minut
5dni vtydnu. V Ceské republice toto doporudeni nesplituje ani tietina dospé&lé
populace. Doporucuje se 30 minut pohybové aktivity stiedni intenzity Skrat tydné nebo
25 minut pohybové aktivity vysoké intenzity 3krat tydn€. Pod pojmem pohybova
aktivita stiedni intenzity si predstavime napiiklad rychlou chiizi ¢i jizdu na kole. Do
pohybové aktivity vysoké intenzity mizZeme zaradit béh, fotbal ¢i aerobic. Pohybova
aktivita snizuje riziko vzniku kardiovaskuldrnich onemocnéni jako je naptiklad
ischemicka choroba srde¢ni ¢i cévni mozkova piihoda. Dale sniZuje riziko vzniku
diabetes mellitus Il. typu, rakovinu prostaty ¢i prsu, prevence vzniku osteopordzy
a vysokého krevniho tlaku. Napoméha zabranovat vzniku obezity a nadvahy, zmiriiuje
stres, slouzi jako prevence stavli uzkosti a deprese a napomaha lepSimu spanku

(Dohnal, 2008; Fromel, 2013).
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2.2.3 Pohybova aktivita ve vyS§im véku

Ptredpokladané prodlouzeni délky Zivota, které by ve vétsiné pramyslovych statt
mélo dosahnout primérného véku 75 let u muzi a 83 let u zen, znamena velky nartst
starSich osob v populaci. K zakladnim pfedpokladim, osobni i spolecenské pohody
0sob ve vyssim véku, nezbytné patii dobie fungujici motorika, na kterou navazuje
schopnost volného pohybu. Podle odhadd zhruba 40 % osob ve véku od 60 do 75 let trpi
poruchami, které snizuji jejich funkéni schopnost. Z toho se také usuzuje, Ze pokles
vydeje energie, ktery probihd soucasné S postupujicim vékem, se projevuje predevsim
Vv oblasti pohybové aktivity a jejiho omezovani. Celkovy vydej energie v priab&hu
involuce postupné klesd. Mnoho autort zastava nazor, Ze pokles pohybové aktivity je
prvotni pticinou, kterd soucasné ma vliv na priibéh starnuti. Dokazuji to na reakci
svalové tkan¢, na které lze velmi dobfe prokdzat dlouhodobé adaptacni zmény. Pti
snizeni pohybové aktivity klesa sila, pocet svalovych vldken se snizuje a tim dochazi ke
zmenSeni objemu svalli. Dochéazi k dal§im regresnim zméndm v celém pohybovém
systému Clovéka, véetné kosti. Vyzkumy vSak prokazuji, Ze pii dlouhodobém udrZeni
urcité pravidelné pohybové aktivity se negativni pisobeni véku zpomaluje ¢i dokonce
zastavuje (Macek; Radvansky, 2011).

Kazdy clovék ma svilj urCity vykonnostni strop, ktery je pravdépodobné
geneticky podminén. Z odhadi podle Macka (2011) wvyplyva, ze jen asi
13 % muzi a 11 % zen ve véku mezi 60 a 70 lety provadi pravidelnou pohybovou
aktivitu v doporucené intenzit¢ (Macek; Radvansky, 2011).

Radvansky (2011) uvadi, Ze s ibytkem svalové hmoty vyvolanym vékem klesa
kvalita rychlosti a koordinace pohybtl. Zpomaleni a nejistota se projevi pii kazdé snaze
o provedeni rychlejsiho pohybu jako je napiiklad beh, chiize do schodt nebo ze schodi,
ale i pti zvedani t€zkych bfemen. Ve vyssim véku také dochazi ke zhorSeni motoriky,
coz se brzy projevi zménami chiize. Obecné zpomaleni chiize v obdobi stafi nebyva
zptisobeno snizenim krokové frekvence, ale pfedev§im zkracenim kroku
(Macek; Radvansky, 2011).

Vyznam pohybové aktivity vyplyva z faktu, Ze pohyb patii mezi nejzakladnéjsi
potteby lidského organismu. S pohybem souvisi kvalita Zivota ¢loveka. Jestlize ma
¢lovék nedostatek pohybu, dochazi k nedostate¢né stimulaci zékladnich fyziologickych
procestl, coZ se milZe projevit riznymi nemocemi ¢i poruchami. V sou€asné dobé stale

vice zazniva teorie, Ze aktivni traveni volného €asu ma vyznamny vliv na socializaci
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¢lovéka do spolecnosti. Pravé osoby ve vySsim véku maji problémy se ztratou
socialniho postaveni a sport se mnohdy jevi jako vhodny prostiedek, jak si ji jedinec
muze udrzet. Pohybova aktivita hraje v zivoté ¢lovéka vyznamnou roli, at’ uz v oblasti
tvorby a podpory zdravi, nebo v oblasti integrace a socializace. Rada odbornikt
potvrzuje pozitivni u¢inek pohybu na fadu nemoci. V prvni fad¢€ to jsou rizikové faktory
ateroskler6zy, vysokého krevniho tlaku, vysokého cholesterolu, cukrovky a nadvahy.
Krom¢ vlastniho zlepSeni téchto poruch ndm pohyb pfindsi 1 prevenci projeva
nedokrveni koncetin, mozkovych piihod a pfedevsim srdec¢nich infarkti. Pohyb rovnéz
velmi priznivé pusobi na pohybovy aparat (funkéni omezeni, osteopordza, artritida,
bolesti zad) a rovnéz na mozkovou cCinnost (mysleni, spanek, deprese). Nejvétsim
ptinosem pohybové aktivity je vSak zlepseni kondice jedince, ktera umozni prodlouzeni
aktivni délky Zivota n¢kdy az o dvacet let. Diilezité ovSem je, Ze tato tvrzeni jsou velmi
individudlni a v nékterych pfipadech muze pohybova aktivita zdravotni stav zhorsit,
proto by jedinci méli vzdy volit vhodné prvky pohybové aktivity nejen vzhledem
k véku, ale i zdravi (Macek; Radvansky, 2011).

Jak jsem jiz zminovala vySe, pohybova aktivita by se méla vzdy odvijet na
zaklad¢ aktualniho zdravotniho stavu jedince a provadét na doporuceni lékare.
Zdravotnické organizace doporucuji aktivni pohyb 3krat tydné po dobu 1 hodiny
nebo Skrat tydné pal hodiny. Zatizeni by zpoc¢atku mélo byt co nejmensi a v prib&éhu
cviCeni se postupné navySovat az po zatizeni stiedni. Pro udrzeni kondice jedince ve
vys8im véku je dulezité vhodné zvolit délku zatizeni, pravidelnost pohybu a optimalni

intenzitu (Kra¢ma, 2002).

» Ve skupinovém cvifeni byvaji nejoblibengjsi psychomotorické hry. Tyto hry
kladou diraz na samotny prozitek z pohybu. Nejedna se zde o maximalni
nasazeni, vykon ¢i vitézstvi, ale hlavni naplni psychomotoriky je hra, pti které se
jednotlivei poznavaji navzajem, poznavaji své télo a prostfedi kolem sebe.
Vyhodou je lepsi troven komunikace, odstranovani zabran, stresu a strachu

(http://www.vemeste.cz/pohybova-aktivita/).

» Tanec, rytmicka cviceni nebo kreativni pohyby na hudbu jsou vhodna
cviceni, kterd se pouzivaji na rozehtati organismu, zapojuji jedince do kolektivu.

Tanec lze praktikovat ve dvojicich nebo ve skupinach. Tento druh tane¢ni
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aktivity pfinasi nejen radost, ale také podporuje pamét’, koordinaci a prostorovou
orientaci (http://www.vemeste.cz/pohybova-aktivita/).

» Ubvoliiovaci cviceni je zasadni pro udrzovani pohyblivosti kloubd ¢i zmirnéni
funk¢nich poruch pohybového systému. Patii sem néacvik a technika spravného
drzeni téla, nacvik sedu, vstdvani a chize. Relaxaéni cviCeni slouzi
k uvédomovani si vlastniho t¢la. Dulezité také je zapojovat cviky na jemnou
motoriku, napiiklad cviceni s prsty  (http://www.vemeste.cz/pohybova-
aktivita/).

» Jéga je druh vychodni mediciny, ktera pohlizi na ¢lovéka jako na celek. V ramci
tohoto cviceni se pracuje senergii, ktera je uvniti kazdého ¢Elovéka. Velmi

dalezita je trpélivost a koncentrace (http://www.vemeste.cz/pohybova-aktivita/).

Populace osob vys§iho véku podle vyzkumil stile narGsta, coz zvySuje
pravdépodobnost, ze nabidka pohybovych ¢i zdjmovych aktivit se bude zvySovat
arozsirovat. Kazdy jedinec si bude moct vybrat mezi mnozstvim nabizenych aktivit
pravé takovou, ktera ho bude zajimat a ktera mu bude pIn¢ vyhovovat a diky tomu se
budou starSi lidé stavat Stastnéj$i, zdravej$i a odolnéjsi proti negativnim vlivim

spole¢nosti (http://www.vemeste.cz/pohybova-aktivita/).

2.3 Odpovéd’ organismu na télesnou zatéz

Reakce na télesnou zatéz je odpovéd’ organismu na jednorazové zatiZeni.
Kvantitativni a kvalitativni hodnota reakce odpovida zatézi, intenzité, druhu a je
ovlivilovana mirou adaptace. Reakce organismu pfizpusobit se nahlé zméné zatéze pro
zlepSeni zdravotniho stavu neni piinosnda a nema dlouhodoby charakter

(Pastucha, 2011).

Adaptace na télesnou zatéz je schopnost organismu se funk¢éné i morfologicky
ptizpusobit opakovanym a dlouhodobym vliviim télesné zatéze. Je zavisla na veku,
pohlavi, zdravotnim stavu jedince a genetickych predispozicich. Vyznamné&jsi
Z hlediska zlepSeni zdravi jsou adaptacni zmény dlouhodobé. VSechny adaptacni zmény
vSak maji prechodny rdz. Pii ubytku tclesné aktivity se béhem 2 tydni postupné

adaptace snizuje a organismus se vraci k ptivodnimu stavu. Navrat je ovSem zavisly na
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ptedchozi trovni fyzické zdatnosti. Obecné tedy plati, Ze u fyzicky zdatnéjsich jedinct
je obnova adaptacnich zmén rychlejsi, nez u jedinci zdatnych méné (Pastucha, 2011).

Dezadaptace je ztrata ¢i pokles adaptacnich projevi. Tento déj je podminén
poklesem intenzity ¢i absenci pravidelnych stimuld vedoucich k adaptaci
(Pastucha, 2011).

Maladaptace je reakce na dlouhodobou, nadmérnou zatéz, ktera mize zptsobit
zavazné funkéni a morfologické poruchy ohrozujici zdravi a zivot Ccloveéka
(Pastucha, 2011).

Adaptace organového systému na zatéz zahrnuje celou fadu nejriznéjSich
mechanismd, které se vzajemné podminuji, navazuji na sebe a ovliviiuji vSechny télesné
organy a systémy. Adaptace organismu na zatéz piinasi pozitivni zdravotni zmény

vlivem dlouhodobé¢ a vhodné pohybové aktivity (Fialova, 2013).

2.4 Nedostatek pohybu

Nedostatek pohybu velmi neptiznivé ovliviiuje zdravi ¢lovéka. Pii sedavém
zpusobu zivota mnohdy dochazi k ochabovani svalstva v¢etné svalu srde¢niho, a tim se
snizuje celkova vykonnost organismu ¢lovéka. Tzv. ,lenivé™ srdce starne rychleji.
Pravidelné cvi€eni je provazeno psychickou pohodou a sniZuji se negativni disledky
stresu. Naopak lidé pohybové pasivni Casto trpi bolestmi hlavy a zad a nedostatek
pohybu mnohdy vede k obezité (Fialova, 2013).

Pohybovou nedostate¢nost (hypokinéza) mizeme definovat jako zpisob Zivota,
ktery sebou pfinesla civilizace. Ta piivadi kazdého jedince ke konfliktu mezi jeho
vrozenou schopnosti pohybu a skutecnym pohybovym systémem. Kazdy z nas se
narodil pro pohyb. V soucasné dobé se vSak lidé vozi v riznych motorovych dopravnich
prostiedcich, vétSinu Skolni, pracovni doby a volného Casu travi vsed¢ a pravé timto
zpusobem Zivota lidé zna¢n€ omezuji aktivni svalovou praci a ¢innost dalSich organti
a systému, bez nichz by pohyb nebyl mozny (http://www.sportvital.cz/sport/kolik-
pohybu-potrebujeme/).

Podle soucasnych odhadt je nedostatkem pohybu postizeno 60 — 70 % svétové
populace. Paradoxem je, Ze timto nedostatkem trpi pfedev§im bohatsi ¢ast populace,
kterd se také vice potyka s disledky nartstu obezity. Bylo prokazano, Ze nedostatek
pohybu je pro Clovéka stejné¢ nebezpecny jako naptiklad hypertenze a stejn¢ tak se

prokazalo, Ze U neobéznich lidi s nedostatkem pohybu se zvySuje riziko
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kardiovaskularnich nemoci az dvojnasobné. Hypokinéza je jeden z hlavnich rizikovych
faktori vzniku civiliza¢nich chorob jako je napiiklad ischemickd choroba srdecni,
obezita nebo vysoky krevni tlak (http://www.sportvital.cz/sport/trenink/kolik-pohybu-

potrebujeme/).

2.5 Statistika neinfekénich onemocnéni v CR

Vétsina vyspélych stati svéta véetné Ceské republiky se zabyva problémy
spojené s nartistem hromadnych neinfekénich onemocnéni v populaci. Nardst
onemocnéni, mezi néz patii kardiovaskuldrni onemocnéni, diabetes mellitus,
osteoporoza, nckteré typy rakoviny a chronické respiraéni nemoci, lze povazovat za
celosvétovy problém, ktery souvisi s nizkou trovni pohybové aktivity, nadmérnym
energetickym pfijmem a nezdravym stravovanim. Svétova zdravotnickd organizace
odhaduje, ze neinfekéni onemocnéni ma na svédomi vice nez 60 % umrti na celém
sveté. Kardiovaskularni onemocnéni, chronické respiraéni nemoci, rakovina a diabetes

jsou hlavni pii¢inou umrtnosti v Ceské republice (Hamiik, 2011).

2.5.1 Kardiovaskularni onemocnéni

V rozvinutych zemich je kardiovaskuldrni onemocnéni, zejména ischemicka
choroba srdecni, hypertenze ¢i cévni mozkova piihoda, hlavni pfi¢inou Umrtnosti
(Balatka, 2004).

V roce 2006 u nas zemielo v dusledku kardiovaskularnich chorob 23 810 muzti
a28750 zen. Ve stejném roce, pod stalym dohledem Ilékafe, bylo léceno
280 000 pacient z divodu cévni mozkové piihody, 848 000 pacienti z divodu

ischemické choroby srde¢ni a 1,6 milionu pacientd s hypertenzi (http://www.vippa.cz).

2.5.2 Nadorova onemocnéni

Druhou nejéastéjsi pfi¢inou Gmrtnosti v Ceské republice jsou nadorova
onemocnéni. Ro¢né¢ umird na zhoubné nddory vice nez 27 000 osob, coz je 23 %
z celkové umrtnosti. Z divodi nadorového onemocnéni je ro¢né evidovano 33 000
ptipadid pracovni neschopnosti. V celosvétovych statistikach v incidenci rakoviny
zaujima CR piedni misto. V roce 2006 bylo do onkologického registru nové hlaseno

71913 ptipadi zhoubnych nadorti, ztoho 36682 u muzi a 35231 u zen
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(viz tabulka 1.). V roce 2009 zemielo na nadorova onemocnéni celkem 27,8 tisic osob,

coz je 25,8 % vsech zemftelych (http://www.vippa.upol.cz/publikace).

Tabulka 1. Incidence a umrtnost nadorového onemocnéni (NO) v roce 2005 a 2006

2005 2006

muzi zeny celkem muzi zeny celkem

incidence NO

absolutni pocet | 36 823 43 626 71449 36 682 35231 | 71913

incidence na
100tis. obyvatel 737,7 660,5 698,1 731,1 670,6 700,5

amrtnost na 2005 2006

NO muZzi zeny celkem muZzi zeny celkem

absolutni pocet 15 567 12 466 28 033 15 354 12541 | 27895

amrtnost na
100tis. obyvatel 311,9 237,8 273,9 306,3 238,7 271,7

Zdroj: UZIS CR, 2011

2.5.3 Osteoporoza

Osteopordza je progredujici onemocnéni skeletu charakterizované stupném
ubytku anorganické a organické kostni hmoty, poruchami kostni tkang, a v disledku
toho dochazi ke zvysené nachylnosti zlomenin kosti. V CR osteopordza postihuje 15 %
muzi a 33 % Zen ve véku nad 50 let a 39 % muzi a 47 % zen ve véku nad 70 let.
Statistické zdroje v dusledku starnuti populace ptredpovidaji, ze v roce 2025 bude stara
populace na svété dvojnasobnd, tudiz lze predpokladat nardst vyskytu osteoporozy.
Dulezité¢ je stimto faktem pocitat a snazit se prevenci a 1éCbou tohoto zavazného

onemocnéni predejit (http://www.vippa.upol.cz/publikace).

2.5.4 Diabetes mellitus
Vyskyt diabetu mellitu v Ceské republice stale narista. V roce 2009 bylo
s diabetem 1é¢eno celkem 783 tisic 0sob, ztoho 717 365 osob s diabetem IlI. typu

a 55414 osob sdiabetem I. typu. V porovnani s pifedchozim rokem do$lo k naristu
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registrovanych diabetikdi zhruba o 10 tisic osob. Ve srovnani s rokem 2000 doslo
K nardstu registrovanych diabetikti o vice nez 130 tisic (JeSina a Hamiik, 2011).

Pokud by pocet diabetiki pfibyval stejnym tempem, jako tomu bylo doposud,
Ize predpokladat, ze v roce 2035 bude v Ceské republice postizen kazdy druhy obéas
bez ohledu na vék (JeSina a Hamiik, 2011).

2.5.5 Obezita a nadvaha

Podle Svétové zdravotnické organizace trpi nadvahou 1,6 miliardy lidi starSich
18 let, z toho 400 miliond lidi na celém svété je obéznich. Prognozy ukazuji, Ze v roce
2015 by na celém svété mohlo byt 2,3 miliardy dospélych s nadvahou a vice nez
700 miliondi lidi s obezitou. Ceska republika bohuZel neni vyjimkou a pocet lidi
s nadvéhou & obezitou neustile nartistd. Vysledky Ceské obezitologické spole¢nosti
(2005) ukazuji, ze 52 % dospélé populace v Ceské republice ma nadmérnou hmotnost,
z toho 35 % osob mé nadvahu a 17 % osob obezitu. Nadvahou v Ceské republice trpi
62 % muzi a 46 % zen. Vyzkumy dale ukazuji, ze nadvaha a obezita v populaci roste
s pfibyvajicim vékem, a to jak u Zen, tak u muxi. Prevalence obezity v Ceské republice
vykazuje vzestupny trend. V porovnani se vysledky zroku 2000 stoupla o 3 %.
V populaci nad 45 let ma normalni hmotnost pouze 30 % osob. Obezita a nadvaha
vyrazné ovlivnila vyskyt zdravotnich komplikaci. Nadvaha zvySuje riziko vzniku
zvySené hladiny tukd Vvkrvi 4%, nemoci srdce a cév 3x, diabetes mellitus
2,5x aonemocnéni patefe a kloubti 2x. U obezity riziko jesté stoupa — cukrovka
7%, zvySena hladina tukl v krvi 5%, nemoci srdce a cév 5%, onemocnéni patete a kloubli

3x (http://lwww.vippa.upol.cz/publikace).

18



Tabulka 2. Struktura vzorku populace CR podle BMI, véku a pohlavi v %

muzi zeny
vek podviaha normélni nadvaha | obezita | podvaha normélni nadvaha | obezita
vaha vaha
15-24 1,9 68,9 26,1 3,1 17,9 71,0 7,4 3,7
25-34 0,5 43,8 47,3 8,5 9,9 66,3 17,7 6,1
3544 0,0 32,0 44,2 23,8 2,4 60,0 21,7 15,7
45-54 1,3 26,7 48,0 24,0 0,7 34,3 45,0 20,0
5564 0,0 18,4 51,9 29,7 0,0 28,0 42,9 29,2
65-74 0,0 20,9 53,7 25,4 0,1 24,0 38,5 36,5
celkem 0,6 36,9 45,2 17,3 5,4 48,1 29,0 17,5

Zdroj: UZIS CR, 2011

Obezitu lze definovat jako nadmérné zmnozeni tuku v organismu. Stupen

obezity je urCovan pomoci Indexu télesné hmotnosti tzv. BMI. Body Mass Index je

hodnota, ktera je vypocitana podle vzorce: vaha v kilogramech déleno vyskou v metrech

na druhou. Normalni vahu uréuje hodnota BMI mezi 18,5 a 24,9. Jedinec, jehoz BMI

ma hodnotu pod 18,5, pravdépodobné trpi podvyzivou. Podle Svétové zdravotnické

organizace WHO je nadvaha vyznaCovana BMI v rozmezi 25,0 az 29,9 a obezita

je charakterizovana BMI vétsim nez 30 (http://www.nutriacademy.cz/lifestyle/skladba-

tela-pomoci-bmi-whr-bazalni-metabolismus.php).

Tabulka 3. Kategorie télesné stavby podle BMI a zdravotni rizika

BMI kategorie podle WHO zdravotni rizika
méné nez 18,5 podvéha vysoka
18,5-24,9 norma mMinimalni
25,0-29,9 nadvaha nizké az lehce vyssi
30,0-34,9 obezita 1. stupné zvysena
35,0-39,9 obezita 2. stupné vysoka
40,0 a vice obezita 3. stupné velmi vysoka
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Kategorie Body Mass Indexu jsou pouze orientacni. Méné piesné udaje lze
ocekavat predevsim u starSich osob a aktivnich sportovci. Jedinci vyrazné pohyboveé
aktivni dosahuji podstatné¢ vyssich hodnot BMI, nebot’ maji odpovidajicim zpisobem
rozvinutou svalovou hmotu. Vy$8i BMI u sportovce s rozvinutou svalovou hmotou
nemusi znacit nadvahu, protoze mnozstvi podkozniho tuku oproti tukuprosté hmoté
bude niz$i nez u jedince se stejnou hodnotou BMI, ale vyS$$im procentudlnim
zastoupenim podkozniho tuku. Proto neni k posouzeni télesné stavby jedince BMI
nejvhodnéjsi (http://www.nutriacademy.cz/lifestyle/skladba-tela-pomoci-bmi.php).

Piesnéjsi posouzeni télesni stavby provede 1ékafr, ktery bere na védomi i dalsi
parametry jako naptiklad ve&k, pohlavi, objem svalové hmoty a typ postavy. U déti se

Body Mass Index hodnoti pomoci percentilovych grafu (Sigmund, 2014).

2.6 Aktivni forma dopravy

Chtize a jizda na kole, jako prostiedek aktivni dopravy, jsou bézné pohybové
aktivity, které lidskému zdravi prospivaji nejvice. Odbornici zabyvajici se touto
problematikou se snazi poukazat na dulezitost sektoru dopravy v oblasti podpory
pohybové aktivity. Podpora aktivniho transportu je akceptovana i Svétovou
zdravotnickou organizaci jako zakladni ekonomicky, ekologicky a zdravotné prospésny
pilif strategii zaméfenych na podporu fyzickych aktivit (Hamfik, 2013).

Ze situace, ktera panuje v Ceské republice, si nelze nevsimnout, Ze soucasné
dopravni podminky nejsou pfili§ motivujicim faktorem pro preferenci chiize €1 jizdy na
kole pfed osobni automobilovou nebo vetejnou dopravou, a to i v takovém ptipadé, kdy
napiiklad vzdalenost do prace je krat$i nez 5 km, coz by odpovidalo zhruba 45 minutdm
rychlejsi chlize nebo 15 minutam jizdy na kole. Lidé si mnohdy neuvédomuji, Ze vysoka
uroven motorizované dopravy piimo ¢i nepiimo ovliviluje zdravi celé populace
(dopravni nehody, hluk), negativné pusobi 1 z hlediska ekonomického (zavislost na
dovozu pohonnych hmot) nebo z hlediska ekologického (znecisténi ovzdusi). Stale
nartstajici silni¢ni provoz by mohl byt v fadé piipadi nahrazen jizdnimi pruhy pro
cyklisty, budovanim cyklotras, cyklostezek nebo pro chtizi bezpeénych pé&sich tras.
Vyzkumy prokazaly, ze lidé preferuji chiizi a jizdu na kole jako aktivni formu dopravy
tehdy, jestlize je vybudovana jeji bezpecnd infrastruktura (Dobry, 2008).

Svétova zdravotnickd organizace ve spolupraci s Evropskou siti podporujici

pohybové aktivity (HEPA) vytvotily program ,, Aktivni Zivotni styl cestou kaZdodenni
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dopravy “, ktery propaguje zvyseni podilu chiize a jizdy na kole v kazdodennim Zivoté

¢loveéka a doporucuje vykonavat tyto aktivity alespon 30 minut denné¢ (Hamtik, 2013).

2.6.1 Chiize jako forma pohybové aktivity

Jednou z nejlepsich forem pohybové aktivity je chlize. Nevyzaduje viibec zadné
dovednosti ani specialni vybaveni. Chiizi mize ¢lovek vykonavat v podstaté kdykoliv
a kdekoliv. Dtlezité¢ je uvédomit si, ze je dostupna vétsing lidi bez ohledu na vek,
pohlavi nebo socialni status. Jedinec dokaze chtizi individualn¢ regulovat co do délky,
frekvence 1 intenzity. V posledni dobé je chlize velmi opomijend. Zatimco diiv usel
¢lovek nékolik kilometri za den, dnes je to v pfepoctu nékolik mélo desitek metri
a ptitom je rychla chiize energeticky vydatna (Nosek, 2012; Zvonat, 2014).

Podle Sedlacka (2014) vnimaji lidé chiizi pouze jako béZzny, ni¢im nenaro¢ny
pohyb. Pii chiizi je ale dulezité soustiedit se na vykonavani spravnych pohybi. Patet by
dopiedu smérem ke Spicce. Jakmile se chodidlo upln¢ zvedne ze zem¢, pata se odlehci,
noha se S$pickou odrazi s dotazenim a dochdzi k protazeni zadni strany koncetiny
a stazenim hyzd'ovych svalii. Dulezit¢ je také spravné zapojit svaly na nohou, aby
netrpély kycle a kolena. Spravné provedena chiize vychazi uz z palce u nohy a diky
tomu se zapojuji vSechny svaly kolem chodidla. Nelze opomenout spravné dychani
a praci rukou. Trup by mél byt uvolnény a rovny. Spravna chiize posiluje i dalsi svaly
a kosti a diky tomu napomaha snizovat riziko vzniku osteopor6zy, zlepsuje koordinaci
pohybu a okyslicuje mozek. Chlize je také velmi vhodnd pro jedince s vysokym
krevnim tlakem, kloubnimi problémy nebo pro starsi lidi. Clovék, ktery bude pravidelng
chodit, se pravdépodobn¢ dozije vyssiho veéku (Sedlacek, 2014).

Podle Hamfika (2013) je chiize dynamickd, rytmick4 aerobni aktivita dlouhych
kosternich svalti pfinasejici mnoho pozitivnich zdravotnich dopadli pfi minimalnich
negativnich ucincich. Dynamictéjsi chlze, praktikovana pravidelné pii alespon
70% srde¢nim zatizenim, se piimo podili na udrzovani dobré kondice a vytrvalosti.
Chiize je pro kazdodenni Zzivot zdrojem fyzické odolnosti a rezervy v situacich
mimotadné télesné zatéze. Rychla chiize piinasi ¢lovéku energeticky vydej, a z tohoto
hlediska se na ni Casto nahlizi jako na prostfedek snizovani obezity a nadvahy. Je

nejpfirozenéjSim zdrojem zdravého fungovani a udrzovani kosterni sily. Chize
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je mnohdy uvadéna jako pfirozend pohybova forma prevence mnoha onemocnéni
(Hamiik, 2013).

Sedlacek (2014) ve své publikaci prezentuje ovéfené dikazy o pozitivnim
pusobeni pravidelné chlize jako prevenci srde¢ni mrtvice, dychacich potizi, sniZzeni
vysokého krevniho tlaku nebo jako prevence v procesu rehabilitace srdec¢nich
a dychacich onemocnéni.

Nova odborna doporuéeni vyzaduji 13 000 krokt denn¢ od chlapcti ve véku 6 az
18 let, od stejn¢ starych divek 11 000 krokti a doporuceni poctu krokii pro dospélé ¢ini
10 000 za den. Pocet krokti za minutu se odviji v zavislosti na véku, terénu a konkrétni
situaci zhruba okolo 130 krokt. Podle doporuceni HEPA je dulezité zminit i dalsi
pohybové aktivity, které jsou soucasti kazdodenniho rezimu, jako jsou domaci prace,

prochazka se psem, chiize do schodi aj. (Dobry, 2008).

2.7 Pohyb versus zdravi

Je prokazano, ze pravidelnd pohybova aktivita pfinasi pocit osobni pohody
alepsi zdravi. Rehulka (2011) jednoznacn& prokazuje, Ze stoji zato bojovat za své
zdravi a prodlouZeni aktivniho v€ku, a tim 1 kvality lidského Zivota.

Z bipolarniho hlediska je zdravi chapdno pouze jako nepfitomnost nemoci.
Bursova (2001) vymezuje zdravi jako odraz dokonalé harmonie celého téla a zdiraziuje
dulezitost psychické slozky lidského zdravi.

Svétova zdravotnicka organizace (1948) vymezuje =zdravi nejen jako
nepfitomnost nemoci €1 poruchy, ale jako stav télesné, duSevni i socialni pohody.

Kiivohlavy (2001) definoval zdravi jako ,,celkovy télesny, psychicky, socialni
a duchovni stav cloveka, ktery mu umoznuje dosahovat optimdlni kvality Zivota a neni
prekazkou obdobnému snazeni druhych lidi .

Podle Svétové zdravotnické organizace je zdravotni stav ¢lovéka zpravidla
podminén témito faktory:

» 50 % zpisob zivota, Zivotni styl
» 20 % zivotni prostiedi
» 20 % genetické dispozice

» 10 % troven zdravotni péce
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Celkové zdravi se sklada z jednotlivych prvki — fyzickych, psychickych,
spolecenskych a osobnich. Pod pojmem fyzické zdravi si Ize piedstavit zdravi vSech
lidskych organt. Na psychické zdravi se nahlizi jako na odolnost organismu vuéi
stresovym situacim. SpoleCenské =zdravi je postaveni jedince ve spole¢nosti
a spolecenska interakce. A posledni slozkou celkového zdravi je zdravi osobni jako
smysl zivota. Dulezité jsou prozitky a subjektivni vnimani kazdého ¢lovéka. Hodnoceni
zdravi je velmi komplikované. Naptiklad fyzické zdravi se v praxi hodnoti Iékaiskou
diagnostikou. Existuje mnoho kvantitativnich, kvalitativnich a metodickych postupt
hodnoceni zdravi. Na zakladé méfeni se lze setkat s fyziologickym, medicinskym,
psychickym a sociologickym hodnocenim zdravi. Na jedné stran¢ je zdravi hodnotou
spojenou s osobni zodpovédnosti kazdého jedince, na stran¢ druhé je zdravi vefejnym
statkem, o ktery pecuje Siroké spektrum medicinskych, vychovné-vzdélavacich
a socialnich instituci a organizaci (Muzik, 2010; Rubas, 2001).

Zdravi psychické, jak je uvedeno vyse, je jednou ze slozek celkového zdravi
a podle Bursové (2004) Ize vnimat psychické zdravi jako stav dobré ¢innosti vSech
psychickych funkci projevujicich se vnitini pohodou a spokojenosti. Psychické zdravi je
ovliviiovano prozitky kazdého jedince. Nutné je si uvédomit, ze psychické a fyzické
zdravi spolu velmi uzce souvisi a mnohdy se navzajem ovliviuji. Fyzické onemocnéni
muze byt zplsobeno psychickymi faktory, ¢i naopak vliv psychiky c¢lovéka muze
pozitivné ovlivnit a urychlit proces uzdraveni. Lécbou nemoci, které vznikaji
psychosomaticky, se zabyva psychosomaticka medicina (Bursova, Rubas, 2001).

Z pohledu stidle se meénicich vnéjSich a wvnitfnich podminek, lze na zdravi
nahliZet jako na dynamicky proces. Dilezitym faktorem, ktery plisobi na nase zdravi je
ekonomickd a politickd situace, kultura, zvyky, hodnoty a mnoho dalSich
(Rehulka, 2011).

Zakladem zdravi je i preventivni péCe. Pohybové aktivity na organismus
Cloveéka piisobi jak preventivng, tak 1 1écebné. Jako 1é¢ba se vyuziva pohybova aktivita
ve dvou podobach, a to 1é¢ebna télesnd vychova v rdmci rehabilitace, ktera vSak je
Casové omezena, a pohybova aktivita jako soucast komplexni 1écby onemocnéni
pohybového aparatu nebo nemoci, jako je diabetes mellitus nebo astma bronchiale
(Bursova, Rubas, 2001).
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2.8 Fyziologie pohybu

Ve sportovni a télovychovné praxi existuje velka Skala pohybt, které 1ze podle
ruznych kritérii delit. Z mozného déleni, které v literatufe uvadi Rubas (2001) jsem
vybrala jen ty, které autor povazuje za dilezité pro lidské potieby.

Pod kontrolou nervového systému je vzdy pohyb svalovy, jehoz fizeni probiha
na urovni korové, podkorové a spindlni. Z toho hlediska Ize délit pohyby na volni,
mimovolni a reflexni. Mimovolni a reflexni pohyby si ¢lovék neuvédomuje a jejich
prubéh tak nemuze korigovat. Jako piiklad reflexniho pohybu Rubas (2001) uvadi
pohyby umoznéné nepodminénymi reflexy, tzv. postnatalni reflexy po narozeni, kam
patii reflex chlize, plovaci a vzptimovaci reflex. Mimovolni pohyb je pohyb nechtény,
ktery clovék nedokdze wvuli potlacit a c¢asto byvad projevem nervové poruchy.
Patologickym projevem mimovolniho pohybu jsou rizné tiky, tfesy ¢i arytmické stahy.
Volni pohyb je fizeny korovou ¢asti mozku. Je to pohyb umyslny, ktery maze clovék
svoji vuli ovlivnit. Pfi procesu uceni, zaujima velmi vyznamné misto, nebot jsou
jednotlivé pohyby provadény s uréitym zameérem, podle cilevédomé nastavenému
programu daného jedince. Po urcitém mnozstvi opakovani dochazi k zafixovani a volni
pohyb se tak miize stat reflexnim. Tahle situace nastava na zakladé¢ podminénych tedy
naucenych reflexdi, a ztoho divodu je autor publikace oznacuje jako pohybové
stereotypy, jejichz provedeni je neuvédomélé a automatické, ale spousténé védome.
T¢lesny pohyb lze definovat jako zménu polohy téla nebo jeho ¢asti, zplisobené
vlastnimi silami ¢lovéka. Tento pohyb je proveden za pomoci jednotlivych soustav
celého organismu pod vedenim neurohumordlni soustavy, kterd aktivuje podplrné
pohybovy aparat. Pomoci lokomoc¢niho pohybu je jedince schopen pfemistit se z mista
na misto. Ostatni pohyby se fadi do skupin non-lokomo¢ni a manipulaéni. Lidsky pohyb
vykonavany stahem svalstva je oznacovan jako aktivni. Naopak pohyby provadéné
vngjsi silou, naptiklad rehabilitacni cviceni pod vedenim fyzioterapeuta, jsou pohyby
pasivni. Opakem pohybu je klid, kdy nedochéazi k zadné zméné polohy téla. Klidového
stavu dokéaze Clove€k dosdhnout dvojim zplsobem. Izometrickou svalovou kontrakci
jako jsou napiiklad shyby, nebo svalovou reakci napfiklad uvolnéni nebo relaxace.
Souhrn vSech vyse uvedenych télesnych pohybu, které dokaze jedinec vykonavat
vzhledem ke vzptimenému drzeni téla, 1ze jednotné oznacit pojmem motorika. Fialova

(2013) chape motoriku jako Sir$i pojem nez pohyb. Podle ni motorika zahrnuje jak
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vnitini schranku ¢lovéka, jeho vlastnosti a ptredpoklady pro pohyb, tak i schranku
vnéjsi, kam patii samotné pohybové projevy jedince (Fialova, 2013; Rubas, 2001).

Na realizaci pohybu se podili podptirné pohybové, fidici a zdsobovaci systémy,
které¢ vzdy pracuji jako funkéni celek. Tato soucinnost probihd pomoci fyziologickych
funkei, na Grovni biochemickych dé&jti. Vysledkem tohoto procesu je pfeména chemické
energie Vv energii mechanickou pfii svalovém stahu. Podptirné pohybovy systém provadi
pohyby mechanicky a =zaroven =zajistuje pievod chemické energie na energii
mechanickou. Ridici systém piedstavuje nervovou soustavu, ktera fidi jednotlivé
pohybové reakce organismu. Zasobovaci systém zdsobuje organismus chemickymi

latkami, které jsou dalezitym zdrojem energie (Joukal, 2013; Rubas, 2001).

2.9 Funkce pohybu v ontogenezi ¢lovéka

Pohyb sehrava vyznamnou roli i v ontogenezi V prvni fadé ma na c¢lovéka
formativni vliv, jelikoz jednotlivé systémy lidského organismu se na pohybu podileji
pfimo ¢i nepiimo. Pohyb vykondvany podptirné pohybovym aparatem podnécuje pies
hormonalni a nervovy systém cely organismus k vyrazngjsi latkové pfeméné. Pohybova
aktivita podporuje srde¢ni ¢innost, zvySuje dechovy objem, napomaha odstranovat
toxické latky a stimuluje produkei endorfinu v mozku. Spravné vykonanym pohybem se
soucasné zajistuje postaveni jednotlivych obratl,, svalova rovnovaha a fyziologické
zapojeni jednotlivych svalovych skupin do pohybovych vzorci. Z toho vyplyva, Ze
pohyb ma nezastupitelny vyznam ve vyvoji ¢lovéka. Pohyb je primarnim projevem
Zivota a nutnou potiebou pro zdravy rist. Pfi nedostatku pohybu se téméf vzdy objevi

jista patologie (Jansa, 2014; Rubas, 2001).

2.9.1 Obdobi dospélosti
Obdobi dospélosti, mnohdy nazyvané jako kulminacni obdobi ¢i stadium

stabilizace, zahrnuje obdobi zhruba od 20 do 60 let véku jedince (Cechova, 2004).

Cechova (2004) obdobi dospélosti déli nasledovné:

» Casna dospélost (mecitna) 20 az 30 let,

A\

sttedni dospélost (adultium) 30 az 45 let,

» pozdni dospélost (intervium) 45 az 60 let.
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Obdobi dospélosti je méné dynamické, bez vyraznéjsich zmén. Jedinec v prvnim
desetileti dospélosti dosahuje Gplné biologické, psychické, socidlni a motorické zralosti.
Psychicka oblast se vyznacuje maximalni produktivitou piedevsim v mysleni
a tvofivosti. Proces starnuti je biologicky jev probihajici nerovnomérnym a velice
individudlnim tempem. Projevuje se télesnymi a dusevnimi involu¢nimi zménami
Vv zavislosti na ménicich se regulacnich mechanismech, které probihaji zhruba od 45 let,
kdy se objevuji prvni poruchy hypothalamo-hypofyzarniho systému. Regresivni zmény
a jejich pribéh je determinovan vnitinimi a vné&jSimi faktory. Vnitini faktor,
neovlivnitelny c¢lovékem, je dédi¢nost, kam ftadime z20 az 25 % nachylnost
k nemocim. Vné&jsi, ovlivnitelny, faktor je naopak v rezii samotného jedince. Mezi
vnéj§i faktory, které pozitivné ¢i negativné ovliviluji urovenn motorického vyvoje
jedince, patii zivotni styl, zamé&stnani, pohybova aktivita, vyziva, stres a zptisob traveni
volného cCasu. Vyznamnym faktorem, ktery rozhoduje o pohybovych projevech
v obdobi dospélosti, je zpilisob zivota a dosazena vykonnostni uroven v détstvi
a v adolescenci. Zatimco pohybova aktivita u ditéte a adolescenta ma formativni vliv na
tvar a funkci jednotlivych vyvijejicich se organi, u dospélého je pravidelnd pohybova
aktivita vyraznym aspektem zajist'ujici udrzovani jednotlivych funkci a jejich struktur.
Z fyziologického hlediska se podili na udrzovani stalosti vnitiniho prostiedi a stimuluje
ginnost organismu jako celku (Cechova, 2004; Vagnerova, 2007).

Télesny pohyb napomédha udrzovat fyzické zdravi jedince a plni vyznamnou
ulohu v oddalovani a snizovani rychlosti zdkonit¢ vznikajicich regresivnich zmén.
T¢lesnd, ale 1 psychicka a sociadlni zdatnost jedince dokdze podstatné ulehcit nezvratny
proces starnuti a preventivné pusobit na aktivni zdravi. V soucasné dobé je télesna
zdatnost vnimana jako neptimy ukazatel biologického véku, mnohdy oznaovaného
jako veék fyzického zdravi nebo taky veék funkéni ¢i vykonnostni. Z toho vyplyva, ze
¢im je hodnota biologického véku vzhledem k véku kalenddinimu niZsi, tim Iépe.
T¢lesnd vykonnost sportujicich starSich lidi dokazuje, ze pravidelné vykonavani
pohybové aktivity v pritbé¢hu celého zivota, dokaze aktivné ovlivnit pokles vykonnosti
az do pozdniho stafi. Nejdiive dochazi k poklesu rychlosti pohybu a obratnosti, pozd¢ji
k poklesu silové schopnosti a vytrvalosti. Kolem 60tého roku dochazi k degenera¢nim
motorickym zméndm a pohyby se stavaji strnulé, malo plynulé a neobratné

(Cechova, 2004; Wedlichova, 2010).
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Pohybova aktivita provadéna v kulmina¢nim obdobi musi respektovat didaktické
zasady, S ohledem na individualni zvlastnosti daného jedince a zdravotni stav a Groven
trénovanosti. Obsahové by télesna aktivita méla byt zaméfena na dynamicko-silové
a vytrvalostni cviceni. Soucasti kazdodenniho rezimu by mélo byt cvi¢eni zaméfené na
pohyblivost, pevnost a pruznost patete, na udrzeni svalové rovnovahy, na spravné

drzeni t¢la a relaxacni cviceni, s tzv. protistresovym t¢inkem (Htichova, 2000).

2.10 Zdravotni pracovnik

Pracovnici ve zdravotnictvi jsou vSichni ti, ktefi poskytuji pfimo ¢i neptimo
zdravotni péci. Hlavnim ucelem poskytovani zdravotni péce je udrzet, podpofit
a navratit zdravi, poptipad¢ zajistit klidné¢ umirédni a distojnou smrt, a to bez rozdilu

pohlavi, véku, narodnosti ¢i vyznani (http://www.cnna.cz/docs/7_vyhlaska_424 2004/).

Podle zakona ¢. 95/2004 Sb. Ize délit zdravotnické pracovniky do zakladnich
kategorii podle stupné dosaZzeného vzdélani:

> lékari,

> farmaceuti, kteti mohou v Ceské republice studovat na dvou vysokych $kolach.
Farmaceuticka fakulta Univerzity Karlovy v Hradci Kralové nebo
Farmaceutickd fakulta Veterindrni a farmaceutické univerzity v Brné,

» pracovnici s vysokoSkolskym vzdélanim, studium ukonceno statni zavére¢nou
zkouskou,

» vys$s§i odborné vzdélani, diplomovy specialista v riznych oborech, studium
ukonceno absolutoriem — v§eobecna sestra, porodni asistentka,

» stiedoSkolské vzdélani, studium ukonéeno maturitni zkouskou — vSeobecna
sestra, zdravotnicky asistent,

» jini odborni pracovnici nizSiho stupné — oSetfovatel, sanitafr.

V Ceské republice upravuje zakladni ¢&innosti zdravotnickych pracovniki
a jinych odbornych pracovnika vyhlaska ¢. 424/2004 Sb., ktera také stanovuje zakladni
kategorie Cinnosti zdravotnickych pracovniki. Pro ucely této vyhlasky lze
oSetfovatelskou péci vymezit jako soubor odbornych ¢innosti zamétenych na udrzeni,
podporu a navraceni zdravi, a uspokojeni biologickych, psychickych a socidlnich

potieb, vzniklych v souvislosti s poruchou ¢i zménou zdravotniho stavu. Soucasti
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osetfovatelské péce je také péce o nevyléCitelné nemocné, zmirnéni jejich utrpeni
a zajisténi klidného a distojného umirani.

Zakladni oSetiovatelska péce je poskytovana vSem, kterym jejich zdravotni stav
nebo 1écebny postup umozituje bézné aktivity denniho zivota, jejichz riziko ohrozeni
zakladnich zivotnich funkci, zejména dychani, krevniho obéhu a védomi, je minimalni,
a jedinci jsou bez patologickych zmén.

Specializovand oSetfovatelska péce je poskytovana vSem pacientim, kterym
jejich zdravotni stav nebo 1écebny postup vyrazné omezuje bézné aktivity denniho
zivota, jejichz riziko narusSeni zékladnich Zivotnich funkci je realné, nebo kteti maji
patologické zmény psychického stavu, jez vyzaduji staly dohled. Za specializovanou
oSetfovatelskou péci se povazuje také péfe poskytovana pacientim se zavaznymi
poruchami imunitnitho systému a pacientim v terminalnim stavu chronického
onemocnéni, kde se nepfedpoklada resuscitace.

Dle dané vyhlasky existuji dvé zakladni kategorie zdravotnickych pracovnikt
s ohledem na jejich zptisobilost. Pracovnici s odbornym dohledem, coz jsou vSichni ti,
ktefi nemaji dostatecné vzdéldni a svoji Cinnost musi vykonavat pod dohledem
zkusen¢jSiho pracovnika a pracovnici bez odborného dohledu, ktefi maji patfi¢né
vzdelani a mohou tak svoji ¢innost vykondvat samostatné. Zdravotnicky pracovnik bez
odborného dohledu naptiklad poskytuje zdravotni péci, vede zdravotnickou
dokumentaci, poskytuje pacientim informace, podili se na pfipravé praktického
vyuc€ovani a na ptipraveé standardd.

Vyhlaska ¢. 424/2004 Sb. dale stanovuje zdakladni kategorie nelékatskych
zdravotnickych pracovnikl s ohledem na druh préce, ktery ve zdravotnictvi vykonavaji.
Ve vyhlasce je jich uvedeno celkem 36, naptiklad vSeobecna sestra, porodni asistentka,
ergoterapeut, zdravotni laborant, nutricni terapeut, zubni technik, dentalni hygienista,

fyzioterapeut a mnoho dalsich.

2.11 Profese pracovnikii ve zdravotnictvi

Profesi lze definovat jako povoldni spojené s urcitou kvalifikaci obsahujici
potiebnou zpisobilost. Smefovani ¢lovéka k volbé povolani na zékladé jeho dovednosti,
schopnosti, zajmt a potieb spolec¢nosti vymezil Dohnal (2010) jako profesni orientaci.
Kazda profese je vétSinou legislativné vymezena a mé svoji profesni komoru. Profesni

komora zajiStuje ochranu kvalit a zayjml daného povolani. Spolu se vzdélavacimi
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instituty tvofi kurikulum, pravidla vykonavéani profese a profesni eticky kodex.
Celosvétoveé dochazi stale k vy$Simu narlstu inaktivity, proto jsou pohybové aktivity
zkoumany jak v osobnim, tak v pracovnim Zivoté. V Ceské republice neni pro
zam¢stnavatele legislativné vymezena podpora zdravi na pracovisti, doplituje vSak péci
o zdravi zaméstnanci s ohledem na pravidelné preventivni prohlidky a pravidla
bezpecnosti na pracovisti (http://osz-stare.cmkos.cz/CZ/Z_tisku/Bulletin/08_2004/html)

Podle zédkona 96/2004 Sb. je zdravotnickd profese povolani, pfi kterém je
poskytovana zdravotnicka péce. Zdravotnickym pracovnikem je fyzicka osoba, ktera
zdravotni péci poskytuje. Profese zdravotnického pracovnika vyzaduje vysokou miru
odpovédnosti, moralni, psychické a fyzické ptredpoklady. Zdravotnickd profese je
tvofena souhrnem vSech cinnosti, které jsou funkéné odlisné. Pracovnik musi byt
schopen tyto ¢innosti zvladnout 1 v pfipad¢, Ze je momentdln¢ v pracovnim vykonu
neprovozuje. Vykonavani zdravotnické profese vyzaduje vysokou miru védomosti,
schopnosti, samostatnosti a odpovédnosti pii rozhodovani. V dnesni dobé musi mit
pracovnici nejen medicinské znalosti, ale také socidlni, pravni, psychologické
a pedagogické. Zéakladni funkci zdravotniki je pomoc, nemocnému i zdravému ¢lovéku,
v ¢innostech tykajici se zdravi, jeho podpory a ochrany. Pracovni doba je nepravidelna,
nebot’ se 1isi na zékladé jednotlivych oddéleni a pracovist, stejné tak jako smény, které
jsou odlisné ¢asovou délkou a pracovni zatézi. Zdravotnickou profesi lze zatradit mezi
specifickou skupinu, kterd je vystavovana mnoha rizikovym faktorim. I pfes
preventivni opatfeni existuje mnoho zdravotnich rizik, napiiklad nozokomialni nakazy
¢1 alergie. Pti vykonu zdravotni profese by pracovnici neméli opomijet své zdravi. Méli
by si uvédomit rizika ohrozujici zdravi a ve svém osobnim zivoté se fidit zdravym
zivotnim stylem tak, aby vyvazili psychickou a fyzickou zatéz, ktera je s jejich
povolanim spojena. UdrZeni subjektivniho pocitu zdravi, psychické, fyzické pohody
a duchovni harmonie je pro spravny pracovni vykon dulezité. SpoleCensky status
pracovnikil ve zdravotnictvi neni ve spolecnosti sjednoceny. Na jedné stran¢€ je povolani
zdravotnikl povaZovano za poslani a je oceflovana jeho nepostradatelnost a naro¢nost,
na stran¢ druhé se najdou lidé, ktefi si pomoci nevazi a na zdravotnické pracovniky si

stézuji (Kolingerova, 2014).
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2.12 Sou¢asny stav studovaného problému v CR

V Ceské republice se monitoringem turovné pohybové aktivity obyvatel
(dale jen PA) zabyva Centrum kinantropologického vyzkumu na Fakulté télesné kultury
UP v Olomouci pod vedenim profesora Fromela. Pohybova aktivita je na tomto
pracovisti chépana z hlediska subjektivniho hodnoceni pomoci standardizovaného
mezinarodniho dotazniku IPAQ (International Physical Activity Questionnaire).
Dotaznik vyvinul mezinarodni tym expertii, jako vhodny nastroj pro monitorovani
urovné pohybové aktivity u populace ve véku 15 — 69 let. Pro objektivni méteni je na
pracovisti vyuzivana metodika akcelerometrii a pedometra, které spolecné s vysledky
dotaznikového Setfeni davaji uceleny obraz o pohybové aktivité obyvatel v Ceské
republice. V roce 2003 az 2004 provedl profesor Fromel vyzkum, ve kterém hodnotil
uroven PA na zaklad¢ druhu vykonavané Ccinnosti, frekvence, intenzity a casu

(http://www.vippa.upol.cz/publikace/kap03.pdf).

Z vysledkii Fromelova vyzkumu, ktery byl publikovan v ¢asopise Ceska
kinantropologie, vyplyva, Ze:
» 46 % muzu a 27 % zen spliuji pozadavky stanovené ,,Healthy people 2010 pro
intenzivni PA (nejméné 3x tydné, 20 minut),

» 32 % muzl a 24 % zen spliiuje pozadavky pro stfedné zatézujici PA,

A\

25 % muzl a 23 % zen nevykazuji zadnou intenzitu PA,

» prestoze se s vékem PA u muzu snizuje, stale jsou muzi aktivnéjsi nez Zeny.

Z vysledkl tohoto vyzkumu bylo patrné, Ze urovenn PA obyvatel se do urcité
miry 1i8i v zavislosti na v€ku, pohlavi, prostfedi a socioekonomickém statusu obyvatel.
Podle mezinarodniho hodnoceni je v CR stéle jesté 67 % muzi a 58 % Zen hodnoceno
jako vysoce aktivni. Pomoci dotazniku IPAQ Ize srovnat Groven pohybové aktivity
obyvatel Ceské republiky s ostatnimi zemémi. Profesor Fromel analyzoval data
z 20 riznych zemi. Vyzkumného Setfeni se zcastnilo 52 746 respondentii ve veku
od 18 do 65 let. Z pohledu Ceské republiky se jednalo o priilomovou studii, nebot’ byla
historicky prvni, ve které se CR srovnavala s dal§imi zemémi v oblasti PA. Prokézalo
se, ze CR patii mezi zemé aktivngjsi, nebot’ tiroveir PA byla v mnoha zemich vyrazné
niz§i, nez u nas, avSak vyskyt obezity, nadvéhy, kardiovaskuldrnich onemocnéni

a diabetu se neustale zvysuje. V Ceské republice neni k dispozici longitudinalni studie,
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jelikoz Uroven PA neni sledovdna dlouhodobé. Podle zahrani¢nich analyz lze
predpokladat, ze v souvislosti Se snizujicimi se naroky na PA v zaméstnani, pasivnim
travenim volného cCasu a srozvojem komunikacnich technologii bude turoven

PA v Ceské republice nadale klesat (http://www.vippa.upol.cz/publikace/kap03.pdf).

Publikace ,, Vysledky Setieni pohybové aktivity dospélé populace Ceské
republiky “ je jednim ze tfi vystupti zkoumani rtznych aspekti pohybové aktivity
dospélé populace CR vletech 2011 az 2014. Pohybova aktivita projektu,
CZ.1.07/2.3.00/20.0044 ,, Vytvoreni vyzkumného tymu vedeného reintegrovanym ceskym
vedcem za ucelem zjistovani urovné pohybové aktivity u vybranych vekovych skupin
muzii a Zen v Ceské republice”, byla zjistovana dotaznikovou metodou v riznych
rovinach zivotniho spektra, pfedev§im charakterem prace, zpiisobem dopravy do
zaméstnani, intenzivni a stfedné zatézujici PA, sportovni ¢innosti zaméfenou pievazné
na chlzi ajizdu na kole. Dale se projekt zabyval zdravotnim stavem sledované
populace, ktery byl vyjadien bolestmi zad a kloubti, koufenim a konzumaci alkoholu.
Zavérecna Cast dotazniku obsahovala zékladni demografické tdaje (ve€k, rodinny stav,
dosazené vzdélani, trvalé bydlisté a velikost sidla). Na statistickém a metodickém
zpracovani vysledkd se podilel Mgr. Martin Sebera, Ph.D., problematiku socidlniho
statusu a geografické sloZeni sledovaného souboru fesil Prof. PaedDr. Jaromir Sedlacek,
CSs., organizaci a dalsi ¢lenéni vyzkumného tymu zafizovat garant sekce Pohybové
aktivity PaedDr. Josef Michalek, CSs. (Michalek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).

Vyzkumné Setfeni bylo uskute¢néno pomoci upraveného dotazniku IPAQ.
Zkoumany soubor tvoiil 5 878 respondentii, zastupcti bézné populace CR, z toho
2 846 muzl (48,42 %) a 3032 Zen (51,58 %) ve véku 18 az 94 let. Nejpocetnéji byla
zastoupena vékova skupina 18 az 29 let 37,96 % a nejméné bylo 60letych a starSich
10,09 % (Michalek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).

Forma dopravy do zaméstnani, dle tohoto projektu, se v dimenzi pohlavi zasadné
neodlisila. Z hlediska pési chiize, jako aktivni formy dopravy, bylo vétsi zastoupeni zen,
zatimco muZzi pro cestu do prace preferuji kolo. Z hlediska pasivni formy dopravy
preferuje 37 % Zen vefejnou dopravu, muzi 26 %, automobilovou dopravu
uptfednostnuje 48 % muzl a 28 % zZen (Michalek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).

Podle dotazniku IPAQ se intenzivni pohybova aktivita vyznacuje tézkou
télesnou ndmahou a zadychédnim. Respondenti méli uvést pouze tu pohybovou aktivitu,

ktera trvala 10 minut nepfetrzité. Dle vyzkumu vyplyva, Ze intenzivni pohybové aktivité
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se vénuji nejmladsi respondenti 30 %. S pfibyvajicim v€kem se pohybova aktivita
snizuje a nejstarsi respondenti vyzkumného Setfeni uvedli, Ze se intenzivni PA nevénuji
vubec (Michalek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).

Stfedné zatézujici pohybova aktivita, jak ji charakterizuje dotazniku IPAQ, je
télesnd namaha, pfi niz respondent dyché trochu vice nez normaln¢, pfi aktivité trvajici
minimalné 10 minut. Z vyzkumu vyplyva, ze ptes vSechny vékové kategorie je vzdy cca
50 % dané vékové populace, ktera se stiedné zatézujici PA vénuje do 3 hodin. Podle
doporuceni ,,Healthy people 2010 je 31 % nejmladsSich respondentt a 50 % nejstarSich
respondentll z pohledu stiedné zatézujici PA zcela neaktivnich, coz je alarmujici
(Michalek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).

Bolestmi kloubt trpi z 5 871 respondentt 44,3 % Zen a 55,7 % muzu. Z pohledu
vékové kategorie boli klouby nejvice nad 55 let (73,9 %), nasleduje vékova kategorie
35 az 55 let (60 %) a nejmensi zastoupeni ma kategorie 18 az 34 let (44,9 %). Nejvice
trpi bolestmi kloubti osoby vykonavajici fyzickou praci 55,5 %, nejméné jedinci se
sedavym zpiisobem zaméstnani 48 % (Michalek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).

Na zakladé tohoto pruzkumu provadéného na vzorku 3 032 Zen a 2 843 muza
se 25 % zen a 36 % muzi pfiznalo, Ze kouti. V roce 2010 podle Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky v CR koutilo 24,8 % dospé&lé populace. Na jednoho kuiaka tak
pfipadalo v priiméru 16 cigaret za den (Michélek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).

Vysledky dotaznikové Setfeni ukézaly, ze 30 % Zen a 14 % muzl vibec
nekonzumuje alkohol. Ob¢asnymi konzumenty je 754 % zen a 76,4 % muzui.
K pravidelné konzumaci alkoholu se pfiznalo 2,7 % zen a 9,6 % muzi. Z hlediska
vékové kategorie je 80,5 % konzumentl ve véku 18 az 34 let, u kategorie 34 az 54 let je
to 74,6 % a nad 55 let konzumuje alkohol 64,7 % respondentli. Nejvice abstinenti

je v nejstarsi vékové kategorii (Michalek, Sebera, Sekot, Sedlacek, 2014).
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3 METODIKA PRACE

Tteti kapitola charakterizuje vyzkumnou metodu, prabéh realizace vyzkumného

Setfeni, zpracovani dat a vyzkumny soubor.

3.1 Vyzkumna metoda

Vyzkum k ziskani potifebnych informaci jsme uskutecnili prostfednictvim
mezinarodniho dotazniku k pohybové aktivit¢ IPAQ (International Physical Activity
Questionnaire). Tento dotaznik byl vytvotfen v roce 1997 jako nastroj pro mezinarodni
dohled pohybovych aktivit u dospé€lé populace ve véku 18 az 65 let. Dotaznik umoziuje
srovnavat rizné oblasti pohybové aktivity v celosvétovém métitku. IPAQ se zamétuje
na pohybové aktivity, které jsou Clovékem vykonavané jako soucast kazdodenniho
zivota. Otazky jsou sméfovany na cas, ktery jedinec stravil pohybovou aktivitou
V poslednich 7 dnech. Dotaznik se orientuje na pohybovou aktivitu vykonavanou
vV ramci prace nebo pii studiu, na pohybové aktivity vykonavajici v domacnosti, ve
volném case, pfi sportu 1 v ramci dopravy. Z dotazniku také zjisStujeme dobu stravenou
sezenim b&hem pracovnich dnt a vikendu. Respondenti v uvedenych oblastech dale
uvadi frekvenci a délku trvani chiize, stfedné intenzivni i intenzivni pohybové aktivity.
Dulezitou soucasti IPAQ dotazniku jsou demografické a antropometrické udaje
respondenta: pohlavi, vék, velikost mista bydlisté a dosaZzené vzdélani. Z hodnot télesné
vysky a hmotnosti byla néasledné vypocitana hodnota BMI. Pomoci néj lze orienta¢né

posoudit stavbu téla.

3.2 Zpracovani dat

Zpracovani dat z dotaznikového priazkumu bylo provedeno tak, ze jsme nejprve
shromazdili vSechny vybrané dotazniky od zdravotnickych pracovnikti danych
nemocnic a ty jsme roztfidili podle pohlavi. Dalsim krokem bylo vypocitat BMI
jednotlivych respondentti, které byly dale vneseny do tabulky. Poslednim krokem bylo
analyzovat ziskané vysledky z dotaznikd. K tomu jsme pouzili program Microsoft Excel
a Microsoft Word, pomoci kterych, jsme tvorili tabulky a grafy, které jasn¢ znazornuji
finadlové vysledky. Pro lepsi orientaci byla kazda tabulka a graf doplnéna komentatem

jako shrnuti toho, co z dotazniki vyplyva.
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Vysledky, které z mezinarodniho dotazniku k pohybové aktivité vyplynuly, jsme
nevyhodnocovali prostfednictvim formalni konceptualni analyzy, ale posuzovali jsme je
jako kvantitativni metodu, abychom ziskané informace mohli dale srovnavat s jinymi

vysledky kvantitativniho dotaznikového Setfeni v zavéru praktické ¢asti.

3.3 Charakteristika souboru

Vyzkum, ktery byl zcela anonymni, se uskutecnil v nemocnicich Olomouckého
kraje. Celkem se ho zucastnilo 150 zdravotnickych pracovnikii, ktefi méli zhruba jeden
mésic na vyplnéni dotazniku (pfiloha 1.). Z dotazovanych bylo celkem 53 muzl

(35,3 %) a 97 Zen (64,7 %).

Tabulka 4. Rozdéleni respondenti podle pohlavi

hlavi muzi zeny celkem
oniavil
P n % n % n %
pocet 53 35,3 97 64,7 150 100
Pohlavi

H muZi

N Zeny

Graf 1. Rozdéleni respondenti podle pohlavi

34



Tabulka 5. Rozdéleni respondentii podle jejich véku

vékova muZzi Zeny celkem
kategorie n % n % n %
18-24 0 0,0 9 6,0 9 6,0
25-34 9 55 23 15,5 32 21,0
35-44 26 17,5 31 20,5 57 38,0
45 -54 14 9,5 20 13,5 34 23,0
55— 64 4 2,8 12 8,2 16 11,0
65 a vice 0 0,0 2 1,0 2 1,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
y Vek
40 38
35
30
23
B Muzi
m Zeny
Celkem

25-34

35-44

13,5
11
9,5 82
2,8
o 11
|
T T T

55-64

45-54

vékova kategorie

65 a vice

Graf 2. Rozdéleni respondentu podle jejich véku

Z tabulky 5 vyplyva, Ze ve vékové kategorii 18-24 let nebyl Zzadny respondent
muzského pohlavi, 25-34 let 9 (5,5 %), 35-44 let 26 (17,5 %), 45-54 let 14 (9,5 %),

55-64 let 4 (2,8 %), 65 a vice let Zadny muz. U respondentii zenského pohlavi bylo ve
veékové kategorii 18-24 let celkem 9 (6,0 %), 25-34 let 23 (15,5 %), 35-44 let
31 (20,5 %), 45-54 let 20 (13,5 %), 55-64 let 12 (8,2 %), 65 a vice let byly 2 (1,0 %)
zeny. Celkem bylo ve vekové kategorii 18-24 let 9 (6 %) respondentt, 25-34 let
32 (21 %), 35-44 let 57 (38 %), 45-54 let 34 (23 %), 55-64 let 16 (11 %), 65 a vice let
2 (1 %) respondenti. Z tabulky vyplyva, Ze nejvice respondenti bylo zastoupeno ve
vékové kategorii 3544 let, z toho bylo celkem 26 (17,5 %) muzi a 31 (20,5 %) Zen.
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Tabulka 6. DosaZené vzdélani respondentu

stfedni Skola vy$$i odborna vysoka Skola celkem

n % n % n % n %

79 53 18 12 53 35 150 100
Vzdélani

M stfedni skola
vyssi odborna skola

B vysoka Skola

Graf 3. DosaZené vzdélani respondenti

Vysledky v tabulce 6 ukazuji, ze z celkového poctu 150 (100 %) respondentt dosahlo
79 (53 %) stedoskolského vzdélani, 18 (12 %) vyssiho odborného vzdélani a 53 (35 %)
vysokoskolského vzdélani. Vysledky jasné ukazuji, ze nejméné je respondentli

z vyssich odbornych skol 18 (12 %) a naopak nejvice ze stiednich kol 79 (53 %).

Tabulka 7. Misto bydlisté podle velikosti mésta

celkem
velikost mésta
n %
velké (vice nez 100 000 obyvatel) 23 15
stiedné velké (30 000 — 100 000 obyvatel) 8 5
mensi mésto (1 000 — 29 000 obyvatel) 86 58
mala obec, vesnice (vice nez 1 000 obyvatel) 33 22
celkem 150 100
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Graf 4. Misto bydlisté podle velikosti mésta

Z tabulky 7 vyplyva, Ze 23 (15 %) respondenti Zije ve velkém mésté, 8 (5 %) ve stiedné

velkém mésté, 86 (58 %) v menSim mésté a 33 (22 %) zije na vesnici. Nejméné

respondentt 8 (5 %) pochazi ze sttedné velkého mésta a nejvice respondentti 86 (58 %)

Zije v mensim meéste.

Tabulka 8. Struktura respondenti dle BMI

BMI kategorie dle WHO n %
méné nez 18,5 podvaha 3 2
18,5-24,9 norma 122 81
25,0-29,9 nadvaha 18 12
30,0-34,9 obezita 1. stupné 7 5
35,9-39,9 obezita 2. stupné 0 0
40,0 a vice obezita 3. stupné 0 0
celkem | e 150 100
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Graf 5. Struktura respondentt dle BMI

Z tabulky 8 vyplyva, Ze podvahu méli celkem 3 (2 %) respondenti, coZ je naméfena
hodnota BMI méné nez 18,5. V kategorii norma podle WHO bylo celkem 122 (81 %)
respondentti, coz je hodnota BMI 18,5-24,9. V kategorii nadvaha podle WHO bylo
celkem 18 (12 %) respondentd, coz je hodnota BMI 25,0-29,9. V kategorii obezita
1. stupné bylo celkem 7 (5 %) respondentt, tedy hodnota BMI 30,0-34,9. A v kategorii
obezita 2. a 3. stupné nebyli zZadni respondenti, coz jsou podle BMI hodnoty v rozmezi
35,9-39.9 a 40,0 a vice. Z tabulky jasn¢ vyplyva, Ze nejvice respondenttt 122 (81 %)

spada do kategorie norma a nejméné respondentti 3 (2 %) do kategorie podvaha.
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4 INTERPRETACE VYSLEDKU

4.1 Pohybova aktivita v ramci prace

Prvni Cast se tykd prace. Zahrnuje placené zaméstnani, zemédélské prace,
dobrovolnickou praci a jakoukoliv dal$i neplacenou praci, kterou respondent d¢lal
mimo svij domov. Nepatii sem neplacend prace, kterd byla provadéna doma (domaéci

a zahradni prace, udrzba domu, bytu a péce o rodinu).

W

Otazka ¢. 2: V kolika dnech béhem poslednich 7 dnii jste provadél/a intenzivni
pohybovou aktivitu (napr. zvedani téZkych biemen) v ramci VaS$i prace, ktera

trvala nepietrzité alespon 10 minut?

Tabulka 9. Intenzivni pohybova aktivita provadéna v poslednich 7 dnech

dny muZzi Zeny celkem

Vv tydnu n % n % n %
0 21 14,0 25 16,6 46 30,6
1 6 4,0 14 9,4 20 13,4
2 10 6,7 16 10,7 26 17,4
3 14 9,3 15 10,0 29 19,3
4 2 1,3 13 8,6 15 9,9
5 0 0 14 9,4 14 9,4
6 0 0 0 0 0 0
7 0 0 0 0 0 0

celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 6. Intenzivni pohybova aktivita provadéna v poslednich 7 dnech

Z tabulky 9 vyplyva intenzivni pohybova aktivita provadéna v poslednich 7 dnech.
Z celkového poctu 150 (100 %) respondentli neprovadélo intenzivni pohybovou aktivitu
Vv zadném dni v tydnu 46 (30,6 %), z toho 21 (14,0 %) muzt a 25 (16,6 %) zen. 1 den 20
(13,4 %), z toho 6 (4,0 %) muzt a 14 (9,4 %) zen. 2 dny 26 (17,4 %), z toho 10 (6,7 %)
muzi a 16 (10,7 %) zen. 3 dny 29 (19,3 %), z toho 14 (9,3 %) muzi a 15 (10,0 %) Zen.
4 dny 15 (9,9 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 13 (8,6 %) Zen. 5 dni 14 (9,0 %), z toho
zadny muz a 14 (9,0 %) Zen. 6 a 7 dni neprovad¢l intenzivni pohybovou aktivitu zadny
respondent. Z vysledku jasné vyplyva, ze nejvice respondenti 46 (30,6 %), z toho 21
(14,0 %) muzu a 25 (16,6 %) Zen neprovadi zadny pohyb a naopak nejvice pohybové
aktivity bylo zaznamenano ve 3 dnech 29 (19,3 %) respondentt, z toho 14 (9,3 %)
muzt a 15 (10,0 %) Zen. Vysledky v tabulce ukazuji, Ze muzi byli nejvice aktivni ve

tiech dnech v tydnu 14 (9,3 %) a Zeny ve 2 dnech 16 (10,7 %).

Otazka ¢. 3: Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnti provadénim

intenzivni pohybové aktivity v ramci Vasi prace (v praméru za jeden den)?
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Tabulka 10. Intenzivni pohybova aktivita provadéna primérné za jeden den

Vv tydnu
muzi zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 27 18,0 31 20,7 58 38,7
1 13 8,6 11 7,3 24 15,9
2 6 4,0 8 5,4 14 9,4
3 3 2,0 19 12,7 22 14,7
4 0 0 12 8,0 12 8,0
5 4 2,7 6 4,0 10 6,7
6 0 0 7 4,6 7 4,6
12 0 0 3 2,0 3 2,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
o Intenzivni PA
45
40 38,7
35
30
2(5) : 20,1 B Muzi
15 - oy 2 ,14'7 m Zeny
863 24 ; 8 8 -
1(5) : 7 . 54 J I N P 26 46 - Celkem
. - 0 fd 0 o~ °
0 - : : - : : : mll : l .
0 1 2 3 4 5 6 12

Cas [h]

Graf 7. Intenzivni pohybova aktivita provadéna primérné za jeden den v tydnu

Z tabulky 10 vyplyva, ze v priméru za jeden den v tydnu 58 (38,7 %) respondentii
neprovadi zadnou PA, z toho bylo 27 (18,0 %) muza a 31 (20,7 %) Zen. Jednu hodinu
uskutecnilo PA 24 (15,9 %), z toho 13 (8,6 %) muzi a 11 (7,3 %) Zen. Dvé hodiny
14 (9,4 %), z toho 6 (4,0 %) muzd a 8 (5,4 %) zZen. Tti hodiny 22 (14,7 %), z toho
3(20%) muzi a 19 (12,7%) zen. Ctyii hodiny 12 (8,0 %), ztoho zadny muz
a12 (8,0 %) zen. P&t hodin 10 (6,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 6 (4,0 %) Zen. Sest
hodin 7 (4,6 %) ztoho zadny muz a 7 (4,6 %) Zen a dvanact hodin 3 (2,0 %)
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respondenti, z toho zadny muz a 3 Zeny (2,0 %). Nejvice se PA vénovali respondenti
jednu hodinu 24 (15,9 %), z toho 13 (8,6 %) muzi a 11 (7,3 %) zen.

Otazky ¢&. 4: V kolika dnech béhem poslednich 7 dnid jste provadél/a stifedné
zatéZujici pohybovou aktivitu (nap¥. prenaSeni lehkych bremen) v ramci Vasi

prace, nepretrZité alespoit 10 minut?

Tabulka 11. Stfedné zatéZujici pohybova aktivita provadéna v poslednich 7 dnech

dny muZzi Zeny celkem
v tydnu n % n % n %
0 22 14,7 14 9,3 36 24,0
1 9 6,0 10 6,7 19 12,7
2 4 2,7 12 8,0 16 10,7
3 2 13 14 9,3 16 10,6
4 3 2,0 14 9,3 17 11,3
5 2 1,3 12 8,0 14 9,3
6 0 0 9 6,1 9 6,1
7 11 7,3 12 8,0 23 15,3
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
% Stredné zatézujici PA
30
25 24
20
14,7 15,3 5
15 - 3 12,7 o e 9311,3 N — l?/lum
10 - : oA 3 9,3 — Tl H Zeny
6 61 61 Celkem
I R E RN
’ ’ 0
0 i T T T T T T T
0 1 2 3 4 5 6 7
Dny v tydnu

Graf 8. Stiredné zatéZujici pohybova aktivita provadéna v poslednich 7 dnech
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Vysledky v tabulce 11 ukazuji, ze 36 (24 %) respondentt, z toho 22 (14,7 %) muzi
a14 (9,3 %) zen neprovadélo zadnou stfedné zatézujici pohybovou aktivitu. 1 den
V tydnu provadélo pohybovou aktivitu stfedni intenzity 19 (12,7 %), z toho 9 (6,0 %)
muzd a 10 (6,7 %) zen. 2 dny 16 (10,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 12 (8,0 %) zen.
3dny 16 (10,7 %), z toho 2 (6,0 %) muzi a 14 (9,3 %) Zen. 4 dny 17 (14,7 %), z toho
3(2,0 %) muzi a 14 (9,3 %) 7en. 5 dni 14 (9,3 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 12 (8,0 %)
zen. 6 dni 9 (6,1 %), z toho zadny muz a 9 (6,1 %) Zen. 7 dni 23 (15,3 %), z toho
11 (7,3 %) muzt a 12 (8,0 %) zen. Z vysledku vyplyva, ze nejvice stfedné zatézujici
pohybové aktivity respondenti provadéli 7 dni v tydnu 23 (15,3 %), z toho 11 (7,3 %)
muzu a 12 (8,0 %) zen a nejméné 6 dni v tydnu 9 (6,1 %) respondenttl, Z toho zadny

muz a9 (6,1 %) zen.

Otazka ¢. 5: Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnu provadénim

stiedné zatéZujici pohybové aktivity v ramci Vasi prace (v priuméru za jeden den)?

Tabulka 12. Stfedné zatéZujici pohybova aktivita provadéna primérné za jeden

den v tydnu

muZzi Zeny celkem
hodin/denné - % - % - %
0 39 26,0 18 12,0 57 38,0
1 4 2,7 15 10,0 19 12,7
2 0 0 17 11,3 17 11,3
3 1 0,6 16 10,7 17 11,3
4 4 2,7 9 6,0 13 8,7
5 2 1,3 10 6,7 12 8,0
12 3 2,0 12 8,0 15 10,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 9. Stfedné zatéZujici pohybova aktivita provadéna primérné za jeden den

V tydnu

Z tabulky 12 vyplyva, ze stiedné¢ zatézujici PA neprovadélo 57 (38,0 %) respondenttl,
z toho 39 (26, 0 %) muzt a 18 (12,0 %) zen. Jednu hodinu uskuteénilo PA 19 (12,7 %),
ztoho 4 (2,7 %) muzi a 15 (10,0 %) zen. Dvé hodiny 17 (11,3 %), z toho zadny muz
a 17 (11,3 %) zen. T#i hodiny 17(11,6 %), z toho 1 (0,6 %) muz a 16 (10,7 %) Zzen. Ctyii
hodiny 13 (8,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 9 (6,0 %) Zen. Pét hodin 12 (8,0 %), z toho
2(1,3%) muzi a 10 (6,7 %) zen. Dvanact hodin 15 (10,0 %) respondentt, z toho
3 (2,0 %) muzi a 12 zen (8,0 %). Nejvice se stiedné zatézujici PA vénovali respondenti
jednu hodinu 19 (12,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 15 (10,0 %) zen a nejméné pét hodin
12 (8,0 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 10 (6,7 %) zen.

Otazka ¢. 6: V kolika dnech béhem poslednich 7 dni jste chodil/a nepfretrzité

alespoii 10 minut vramci Vasi prace? Nezapofitavejte chizi do prace nebo

Z prace.
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Tabulka 13. Chuize po dobu alespoii 10 minut v poslednich 7 dnech

dny muZzi Zeny celkem
v tydnu n % n % n %
0 22 14,7 14 9,3 36 24,0
1 9 6,0 10 6,7 19 12,7
2 4 2,7 12 8,0 16 10,7
3 2 1,3 14 9,3 16 10,6
4 3 2,0 14 9,3 17 11,3
5 2 1,3 12 8,0 14 9,3
6 0 0 9 6,1 9 6,1
7 11 7,3 12 8,0 23 15,3
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 10. Chiize po dobu alespoii 10 minut v poslednich 7 dnech

Vysledky v tabulce 13 ukazuji chizi trvajici nepfetrzité alesponn 10 minut. Z celkového
pocétu 150 (100 %) respondentti neprovozuje chizi 36 (24,0 %), z toho 22 (14,7 %)
muzt a 14 (9,3 %) Zen. Jeden den vtydnu 19 (12,7 %), ztoho 9 (6,0 %) muzu
a 10 (6,7 %) Zen. Dva dny 16 (10,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 12 (8,0 %) Zen. Tti dny
16 (10,6 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 14 (9,3 %) zen. Ctyii dny 17 (11,3 %), z toho
3 (2,0 %) muzi a 14 (9,3 %) zen. P&t dni 14 (9,3 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 12 (8,0 %)
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7en. Sest dni 9 (6,1 %), z toho Zzadny muz a 9 (6,1 %) Zen. Sedmi den 23 (15,3 %),
ztoho 11 (7,3 %) muzi a 12 (8,0 %) zen. Nejvice respondentii chodilo nepfetrzité
alespon 10 % minut sedm dni v tydnu 24 (15,3 %), z toho 11 (7,3 %) muzt a 12 (8,0 %)

Zen a nejméné Sest dni v tydnu 9 (6,1 %), z toho zadny muz a 9 (6,9 %) zen.

Otazka €. 7: Kolik ¢asu jste obvykle stravila v jednom z téchto dnii chiizi v ramci

Vasi prace (v priméru za jeden den)?

Tabulka 14. Pramérny ¢as straveny chuzi za jeden den

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 23 15,3 14 9,3 37 24,6
0,5 0 0 12 8,0 12 8,0
1 5 3,3 12 8,0 17 11,3
2 1 0,7 14 9,3 15 10,0
3 8 53 10 6,7 18 12,0
4 3 2,0 10 6,7 13 8,7
5 7 4.7 10 6,7 17 11,4
8 6 4,0 8 5,3 14 9,3
12 0 0 7 4,7 7 47
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 11. Prumérny ¢as straveny chuzi za jeden den
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Z tabulky 14 vyplyva, ze 37 (24,6 %) respondentl, z toho 23 (15,3 %) muzi a 14
(9,3 %) Zen netravi zadny pracovni ¢as chtizi. 30 minut chiize uvedlo celkem 12 (8,0 %)
respondentl, ztoho nebyl zadny muz a 12 (8,0 %) Zen. Jednu hodinu 17 (11,3 %),
ztoho 5 (3,3 %) muzi a 12 (8,0 %) zen. Dvé hodiny 15 (10,0 %), z toho 1 (0,7 %) muz
a 14 (9,3 %) zen. Tti hodiny 18 (12,0 %), z toho 8 (5,3 %) muzt a 10 (6,7 %) zen. Ctyii
hodiny 13 (8,7 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a 10 (6,7 %) Zen. P&t hodin 17 (11,4 %),
ztoho 7 (4,7 %) muzt a 10 (6,7 %) zen. Osm hodin 14 (9,3 %), z toho 6 (4,0 %) muzu
a8 (5,3 %) zen. Dvanact hodin chiize uvedlo pouze 7 (4,7 %) zen, Zadny muz. Nejvice
respondentti uvedlo tii hodiny chtize 18 (12,0 %), z toho 8 (5,3 %) muzu a 10 (6,7 %)

zen, naopak nejméné dvanact hodin chtize uvedlo pouze 7 (4,7 %) zen, zddny muz.

4.2 Presuny — pohybova aktivita pri dopravé
Nasledujici otazky se vztahuji k tomu, jak se respondenti pfesouvaji z mista na

misto, véetné mist jako parkovisté, obchody, kina atd.

Otazka €. 8: V kolika dnech béhem poslednich 7 dni jste cestoval/a motorovym

dopravnim prostiedkem, jako nap¥r. vlakem, autobusem, autem nebo tramvaji?

Tabulka 15. Cestovani motorovym dopravnim prostfedkem b&éhem poslednich 7

dni
muZzi Zeny celkem
dny v tydnu - % - % - %
0 3 2,0 9 6,0 12 8,0
1 4 2,7 5 3,3 9 6,0
2 7 4,7 15 10 22 14,7
3 2 1,3 11 7,4 13 8,7
4 11 7,3 10 6,7 21 14,0
5 14 9,3 18 12,0 32 21,3
6 2 1,3 12 8,0 14 9,3
7 10 6,7 17 11,3 27 18,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 12. Cestovani motorovym dopravnim prostiedkem béhem poslednich 7 dni

Vysledky v tabulce 15 ukazuji, ze 12 (8,0 %) respondenti necestovalo dopravnim
prosttedkem zadny den v tydnu, ztoho 3 (2,0 %) muzi a 9 (6,0 %) Zen. Jeden den
v tydnu cestovalo 9 (6,0 %), ztoho 4 (2,7 %) muzi a 5 (3,3 %) zen. Dva dny 22
(14,7 %), z toho 7 (4,7 %) muzi a 15 (10,0 %) Zen. Tii dny 13 (8,7 %), z toho 2 (1,3 %)
muzi a 11 (7,4 %) zen. Ctyii dny 21 (14,0 %), z toho 11 (7,3 %) muzti a 10 (6,7 %) Zen.
P&t dni 32 (21,3 %), z toho 14 (9,3 %) muzi a 18 (12,0 %) Zen. Sest dni 14 (9,3 %),
ztoho 2 (1,3%) muzi a 12 (8,0 %) Zen. Sedm dni v tydnu cestovalo dopravnim
prostiedkem celkem 27 (18,0 %) respondentti, z toho 10 (6,7 %) muzt a 17 (11,3 %)
zen. Nejvice respondentt cestovalo pét dni v tydnu 32 (21,3 %), z toho 14 (9,3 %) muzt
a 18 (12,0 %) Zen a nejméné jeden den 9 (6,0 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 5 (3,3 %) Zen.

Otazka ¢. 9: Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnu cestovanim ve
vlaku, autobusu, auté, tramvaji nebo jiném dopravnim prostiedku (v priiméru za

den)?

48



Tabulka 16. Primérny ¢as straveny cestovanim v dopravnich prostiredcich

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 7 4.7 14 9,3 21 14,0
0,5 3 2,0 17 11,3 20 13,3
1 11 7,3 22 14,7 33 22,0
2 6 4.0 18 12,1 24 16,1
3 10 6,6 11 7,3 21 13,9
4 4 2,7 11 7,3 15 10,0
5 12 8,0 4 2,7 16 10,7
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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%
25 2
20
14,7 161
1s 14 13,3 — 13,9 » Mui
93 11,3 ! 10 10,7 .
10 73 73 73 8 — WZeny
g |47 4 1 | Celkem
i 2 2,7I Iz,7
O i T T T T T T 1
0 0,5 1 2 3 4 5

Cas [h]

Graf 13. Prumérny ¢as straveny cestovanim v dopravnich prostredcich

Vysledky v tabulce 16 ukazuji, Zze 21 (14,0 %) respondentt, ztoho 7 (4,7 %) muzt
a14 (9,3 %) Zen nestravilo ani hodinu denné cestovanim v dopravnim prostiedku.
Tticet minut procestovalo za den celkem 20 (13,3 %) respondentti, z toho 3 (2,0 %)
muzi al7 (11,3 %) Zen. Jednu hodinu 33 (22,0 %), ztoho 11 (7,3 %) muzi a 22
(14,7 %) zen. Dvé hodiny 24 (16,1 %), z toho 6 (4,0 %) muzd a 18 (12,1 %) zen. Tti
hodiny 21 (13,9 %), z toho 10 (6,6 %) muzii a 11 (7,3 %) Zen. Ctyfi hodiny 15 (10,0 %),
ztoho 4 (2,7 %) muzi a 11 (7,3 %) zen. Pét hodin 16 (10,7 %), z toho 12 (8,0 %) muzt
a4 (2,7 %) zeny. Nejvice respondent cestovala hodinu denné 33 (22,0 %), z toho
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11(7,3%) muzt a 22 (14,7 %) Zen a nejméné Ctyii hodiny 15 (10,0 %), z toho
4 (2,7 %) muzia 11 (7,3 %) Zen.

Otazka ¢. 10: V kolika dnech béhem poslednich 7 dna jste jezdil/a na Kole

nepretrzité alespon 10 minut pri pfesunu z mista na misto?

Tabulka 17. Jizda na kole nepretrzité alespon 10 minut

muzi Zeny celkem
dny v tydnu
n % n % n %

0 32 21,1 67 447 99 65,8

1 5 3,3 6 4,0 11 7,3

2 7 48 5 3,3 12 8,1

3 4 2,7 9 6,0 13 8,7

4 3 2,0 6 4,0 9 6,0

5 2 1,4 4 2,7 6 41
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 14. Jizda na kole nepretrzité alesponn 10 minut

Z tabulky 17 vyplyva pocet dni v tydnu travenych jizdou na kole. Z celkového poctu

150 (100 %) respondentti 99 (65,8 %) uvedlo, ze nestravili jizdou na kole zadny den,

z toho bylo 32 (21,1 %) muzt a 67 (44,7 %) zen. Jeden den v tydnu jezdilo na kole 11

(7,3 %) respondenttl, z toho 5 muzt a 6 zen (4,0 %). Dva dny 12 (8,1 %), z toho 7 muzi
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(4,8 %) a5 (3,3 %) zen. Tii dny 13 (8,7 %), z toho 4 muzi (2,7 %) a 9 (6,0 %) zen. Ctyfi
dny 9 (6,0 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a 6 (4,0 %) Zen. Pét dni 6 (4,1 %), z toho 2 (1,4 %)
muzi a 4 (2,7 %) zeny. Nejvice dni v tydnu jezdili respondenti na kole 3dny a sice 13
(8,7 %), z toho 4 muzi (2,7 %) a 9 (6,0 %) zen a nejméné pét dni 6 (4,1 %), z toho 2
(1,4 %) muzi a4 (2,7 %) Zeny.

Otazka ¢. 11: Kolik ¢asu jste obvykle stravila v jednom z téchto dni jizdou na kole

Z mista na misto (v pruméru za jeden den)?

Tabulka 18. Den straveny jizdou na kole

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 32 21,3 67 447 99 66,0
1 11 7,3 12 8,0 23 15,3
2 6 40 9 6,0 15 10,0
3 0 0 4 2,7 4 2,7
4 4 2,7 5 3,3 9 6,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 15. Den straveny jizdou na kole
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Vysledky v tabulce 18 ukazuji, kolik ¢asu stravil respondent jizdou na kole v poslednich
7 dnech. 92 (66,0 %) respondentt nejezdilo na kole viibec. Jednu hodinu travilo na kole
33 (15,5 %), z toho 11 (7,3 %) muzi a 12 (8,0 %) Zen. Dvé hodiny 15 (10,0 %), z toho
6 (4,0 %) muzd a 9 (6,0 %) Zen. Tii hodiny 4 (2,7 %), z toho zadny muz a 4 (2,7 %)
zeny. Nejvice ¢asu na kole, jednu hodinu, stravilo 33 (15,5 %), z toho 11 (7,3 %) muzt
a 12 (8,0 %) zen, nejméné 3 hodiny 4 (2,7 %) respondenti, z toho zadny muz a 4
(2,7 %) zeny.

Otazka €. 12: V kolika dnech béhem poslednich 7 dnu jste chodil/a nepretrzité

alespoii 10 minut p¥i pfesunu z mista na misto?

Tabulka 19. Chiize nepietrzité alespoii 10 minut

muZzi Zeny celkem
dny v tydnu - % - % - %
1 6 4,0 13 8,7 19 12,7
2 5 3,3 12 8,0 17 11,3
3 8 5,3 14 9,3 22 14,6
4 7 4,7 14 9,3 21 14,0
5 27 18,0 21 14,0 48 32,0
6 0 0 12 8,0 12 8,0
7 0 0 11 7,4 11 7,4
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 16. Chiize nepretrzité alespont 10 minut

Z tabulky 19 vyplyva, ze 19 (12,7 %) respondentti chodilo nepfetrzité, alespon 10
minut, jeden den v tydnu, z toho bylo 6 (4,0 %) muzd a 13 (8,7 %) zen. Dva dny 17
(11,3 %), z toho 5 (3,3 %) muzi a 12 (8,0 %) Zen. Tti dny 22 (14,6 %), z toho 8 (5,3 %)
muzi a 14 (9,3 %) zen. Ctyii dny 21 (14,6 %), z toho 7 (4,7 %) muzi a 14 (9,3 %) Zen.
Pét dni 48 (32,0 %), z toho 27 (18,0 %) muxi a 21 (14,0 %) Zen. Sest dni 12 (8,0 %),
z toho zadny muz a 12 (8,0 %) zen. Sedm dni 11 (7,4 %), z toho zadny muz a 11
(7,4 %) zen. Z vysledku jasné vyplyva, nejvice dni stravenych chlizi bylo pét 48
(32,0 %), z toho 27 (18,0 %) muzt a 21 (14,0 %) Zen a nejméné sedm dni 11 (7,4 %),

Z toho zadny muz a 11 (7,4 %) Zen.

Otazka ¢. 13: Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dni chiizi z mista

na misto (v priiméru za jeden den)?
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Tabulka 20. Cas straveny chiizi z mista na misto

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
20 minut 11 7.3 19 12,7 30 20,0
30 minut 12 8,0 14 9,3 26 17,3
40 minut 8 53 12 8 20 13,3
1 11 7,3 23 15,4 34 22,7
2 4 2,7 11 7,3 15 10,0
3 2 1,4 9 6,0 11 7,4
4 5 3,3 3 2,0 8 53
5 0 0 6 40 6 40
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 17. Cas straveny chuizi z mista na misto

Vysledky v tabulce 20 ukazuji, Ze dvacet minut stravilo chizi 30 (20,0 %) respondentt,
z toho 11 (7,3 %) muzu a 19 (12,7 %) Zen. Tticet minut 26 (17,3 %), z toho 12 (8,0 %)
muzi a 14 (9,3 %) Zen. Ctyficet minut 20 (13,3 %), z toho 8 (5,3 %) muzt a 12 (8,0 %)
zen. Jedna hodina 34 (22,7 %), z toho 11 (7,3 %) muzi a 23 (15,4 %) zen. Dvé hodiny
14 (10,0 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 11 (7,3 %) zen. Tti hodiny 11 (7,4 %), z toho 2
(1,4 %) muzi a 9 (6,0 %) zen. Ctyfi hodiny 8 (5,3 %), z toho 5 (3,3 %) muzi a 3 (2,0 %)

zeny. P&t hodin 6 (4,0 %), z toho Zadny muz a 6 (4,0 %) Zen. Z vysledku jasné vyplyva,

ze nejdelsi Cas straveny chuzi je jedna hodina 34 (22,7 %) respondentl, ztoho 11
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(7,3 %) muzt a 23 (15,4 %) zen a nejkratsi Cas straveny chiizi je pét hodin 6 (4,0 %)

respondenttl, z toho zadny muz a 6 (4,0 %) Zen.

4.3 Domaci prace, udrzba domu (bytu) a péce o rodinu
Tato cast dotazniku se tyka pohybové aktivity, kterou respondenti provadéli
béhem poslednich 7 dni doma a okolo domu, jako napfiklad domaéaci prace,

zahradkateni, udrzba domu ¢i bytu a péce o rodinu.
Otazka ¢. 14: V kolika dnech béhem poslednich 7 dnii jste provadél/a intenzivni
pohybovou aktivitu, nepretrzité alespoin 10 minut, jako zvedani téZkych biemen,

Stipani drivi, odklizeni snéhu nebo ryti na zahradé nebo v okoli domu?

Tabulka 21. Intenzivni pohybova aktivita v ramci domaci prace

muZzi Zeny celkem
dny v tydnu - % - % - %
0 46 30,7 28 18,7 74 494
1 4 2,6 16 10,7 20 13,3
2 2 1,3 18 12,0 20 13,3
3 1 0,7 11 7,3 12 8,0
4 0 0 14 9,3 14 9,3
5 0 0 10 6,7 10 6,7
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 18. Intenzivni pohybova aktivita v ramci domaci prace

Z tabulky 21 vyplyva, ze zadnou intenzivni pohybovou aktivitu v ramci domaci prace
provadélo celkem 74 (49,4 %) respondentt, z toho 46 (30,7 %) muzt a 28 (18,7 %) Zen.
1 den v tydnu provadélo intenzivni pohybovou aktivitu v ramci prace okolo domu 20
(13,3 %) respondentt, z toho 4 (2,6 %) muzi a 16 (10,7 %) Zen. 2 dny 20 (13,3 %),
z toho 2 (1,3 %) muzi a 18 (12,0 %) Zen. 3 dny 12 (8,0 %), z toho 1 (0,7 %) muz a 11
(7,3 %) zen. 4 dny 14 (9,3 %), z toho zadny muz a 14 (9,3 %) Zen. 5 dni 10 (6,7 %),
z toho zadny muz a 10 (6,7 %) zen. Nejvice intenzivni pohybové aktivity okolo domu
provadéli respondenti 1 den v tydnu 20 (13,3 %), z toho 4 (2,6 %) muzi a 16 (10,7 %)
zen a 2 dny 20 (13,3 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 18 (12,0 %) Zen a naopak nejméné 5
dni 10 (6,7 %) respondenttl, z toho zadny muz a 10 (6,7 %) zen.

Otazka ¢. 15: Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnii provadénim
intenzivni pohybové aktivity na zahradé nebo v okoli domu (v priméru za jeden

den)?
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Tabulka 22. Cas straveny intenzivni pohybovou aktivitou v ramci prace v okoli

domu
muzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 46 30,7 28 18,7 74 494
0,5 3 2,0 11 7,3 14 9,3
1 2 1,3 13 8,7 15 10,0
2 2 1,3 16 10,7 18 12,0
3 0 0 14 9,3 14 9,3
4 0 0 10 6,7 10 6,7
5 0 0 5 3,3 5 3,3
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 19. Cas straveny intenzivni pohybovou aktivitou v ramci prace v okoli domu

Vysledky v tabulce 22 ukazuji, ze 74 (49,4 %) respondentt, z toho 46 (30,7 %) muzi
a28 (18,7 %) zZen nestravili zadny Cas intenzivni pohybovou aktivitou provadénou
v okoli domu. 30 minut denné se vénovalo pohybové aktivité celkem 14 (9,3 %)
respondentt, ztoho 3 (2,0 %) muzi a 11 (7,3 %) zen. 1 hodinu 15 (10,0 %), z toho
2(1,3%) muzi al3 (8,7%) zen. 2 hodiny 18 (12,0 %), ztoho 2 (1,3 %) muzi
a 16 (10,7 %) zen. 3 hodiny 14 (9,3 %), z toho zadny muz a 14 (9,3 %) Zen. 4 hodiny
10 (6,7 %), z toho zadny muz a 10 (6,7 %) zen. 5 hodin 5 (3,3 %), z toho Zadny muz
a5 (3,3 %) zen. Nejvice Casu straveného intenzivni pohybovou aktivitou V ramci prace
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v okoli domu byly 2 hodiny 18 (12,0 %) respondenti, ztoho 2 (1,3 %) muzi
a16 (10,7 %) Zen, a nejméné 5 hodin 5 (3,3 %) respondentli, ztoho zadny muz
a5 (3,3 %) zen.

Otazka €. 16: V kolika dnech béhem poslednich 7 dni jste provadél/a stiedné
zatéZujici pohybovou aktivitu, jako napriklad prenaSeni lehkych biemen,

zametani, myti oken, hrabani na zahradé ¢i v okoli domu?

Tabulka 23. Stiedné zatéZujici pohybova aktivita na zahradé nebo v okoli

muZzi Zeny celkem
dny v tydnu
n % n % n %

0 38 25,3 26 17,3 64 42.6

1 2 1,3 13 8,7 15 10,0

2 4 2,7 10 6,7 14 9,4

3 6 4.0 17 11,3 23 15,3

4 3 2,0 16 10,7 19 12,7

5 0 0 15 10,0 15 10,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100

y Stredné zatézujici PA

45 42.6

40

35

30 25,3

25 1 H Muizi

20 - : .
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Graf 20. Stfedné zatéZujici pohybova aktivita na zahradé nebo v okoli

Z tabulky 23 vyplyva, Ze ani jeden den Vvtydnu neprovadélo stiedné zatézujici
pohybovou aktivitu 64 (42,6 %) respondentt, z toho 38 (25,3 %) muzi a 26 (17,3 %)
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zen. 1 den vtydnu provadélo stiedné zatézujici pohybovou aktivitu 15 (10,0 %)
respondentu, z toho 2 (1,3 %) muzi a 13 (8,7 %) zen. 2 dny 14 (9,4 %), z toho 4 (2,7 %)
muzi a 10 (6,7 %) zen. 3 dny 23 (15,3 %), z toho 6 (4,0 %) muzd a 17 (11,3 %) zen. 4
dny 19 (12,7 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a 16 (10,7 %) zen. 5 dni 15 (10,0 %), z toho
zadny muz a 15 (10,0 %) zen. Nejvice stfedné¢ zatézujici pohybové aktivity v okoli
domu se respondenti vénovali 3 dny v tydnu 23 (15,3 %), z toho 6 (4,0 %) muzi a 17
(11,3 %) zen a nejméné 1 den v tydnu 15 (10,0 %) respondentt, z toho 2 (1,3 %) muzi
a13 (8,7 %) zen a 5 dni 15 (10,0 %) respondentti, z toho zadny muz a 15 (10,0 %) Zen.

Otazka ¢. 17: Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnt provadénim
stfedné zatéZujici pohybové aktivity na zahradé€ nebo v okoli domu (v priméru za

jeden den)?

Tabulka 24. Cas straveny stiedné zatéZujici pohybovou aktivitou na zahradé

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 38 25,3 26 17,3 64 42.6
0,5 7 4,7 16 10,7 23 15,4
1 4 2,7 22 14,7 26 17,4
2 3 2,0 18 12,0 21 14,0
3 1 0,6 15 10,0 16 10,6
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
Stredné zatézujici PA
4/5° 42,6
40
35
30 25,3
25 - H Muzi
20 - 17,4
15 - I 14,7 12 14 m Zeny
10,7 10 10,6
10 ~ e — Celkem
5 - q 2,7 2 |
0,6
0 i T T
0 0,5 1 2 3
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Graf 21. Cas straveny stiedné zatéZujici pohybovou aktivitou na zahradé
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Vysledky v tabulce 24 ukazuji, ze 64 (42,6 %) respondentt, z toho 38 (25,3 %) muzi
a26 (17,3 %) zen nevénovalo zadny Cas stfedné zatézujici pohybové aktivité v okoli
domu. 30 minut provadélo stfedné zatéZujici pohybovou aktivitu 23 (15,4 %)
respondentu, z toho 7 (4,7 %) muzi a 16 (10,7 %) Zen. 1 hodinu 26 (17,4 %), z toho 4
(2,7 %) muzi a 22 (14,7 %) Zen. 2 hodiny 21 (14,0 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a 18
(12,0 %) zen. 3 hodiny 16 (10,6 %), z toho 1 (0,6 %) muz a 15 (10,0 %) Zen. Nejvice
stiedné zatézujici pohybové aktivité se vénovali respondenti 30 minut 23 (15,4 %)
respondentu, z toho 7 (4,7 %) muzu a 16 (10,7 %) zen a naopak nejméné 3 hodiny 16
(10,6 %) respondentt, z toho 1 (0,6 %) muz a 15 (10,0 %) zen.

Otazka ¢. 18: V kolika dnech béhem poslednich 7 dnii jste provadél/a nepretrzité
alespon 10 minut stfedné zatéZujici pohybovou aktivitu, jako napriklad prenasSeni

lehkych bremen, myti oken, podlahy nebo zametani u Vas doma?

Tabulka 25. Stredné zatéZujici pohybova aktivita doma

muZzi Zeny celkem
dny v tydnu - % - % - %
0 16 10,7 13 8,7 29 19,4
1 7 4,6 19 12,7 26 17,3
2 10 6,7 24 16,0 34 22,7
3 5 33 13 8,7 18 12,0
4 3 2,0 16 10,6 19 12,6
5 12 8,0 12 8,0 24 16,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 22. Stfedné zatéZujici pohybova aktivita doma

Z tabulky 25 vyplyva, ze stfedné zatézujici pohybové aktivité¢ vykondvané doma se
nevénovalo ani jeden den v tydnu 29 (19,4 %) respondentt, z toho 16 (10,7 %) muzi
a 13 (8,7 %) Zen. 1 den v tydnu vykonavalo stiedné zatéZujici pohybovou aktivitu doma
26 (17,3 %) respondentu, z toho 7 (4,6 %) muzt a 19 (12,7 %) Zen. 2 dny 34 (22,7 %),
z toho 10 (6,7 %) muzt a 24 (16,0 %) Zen. 3 dny 18 (12,0 %), z toho 5 (3,3 %) muzu
a 13 (8,7 %) zen. 4 dny 19 (12,6 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a 16 (10,6 %) Zen. 5 dni 24
(16,0 %), ztoho 12 (8,0 %) muzd a 12 (8,0 %) zen. Nejvice se stfedné zatézujici
pohybové aktivit¢ doma vénovali respondenti 2 dny 34 (22,7 %), z toho 10 (6,7 %)
muzi a 24 (16,0 %) Zen a nejméné 3 dny 18 (12,0 %), z toho 5 (3,3 %) muzu a 13
(8,7 %) Zen.

Otazka ¢. 19: Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnt provadénim

stfedné zatéZujici pohybové aktivity u Vas doma (v priiméru za jeden den)?
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Tabulka 26. Cas straveny stiedné zatéZujici pohybovou aktivitou doma

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 18 12,0 13 8,7 31 20,7
0,5 21 14,0 19 12,7 40 26,7
1 4 2,7 21 14,0 25 16,7
2 2 1,3 21 14,0 23 15,3
3 3 2,0 12 8,0 15 10,0
4 5 3,3 11 7,3 16 10,6
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
Stredné zatézujici PA
%
30 26,7
25
20,7
20

15

B Muzi

Cas [h]

16,7 153
14 14 14
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Graf 23. Cas straveny stiedné zatéZujici pohybovou aktivitou doma

Vysledky v tabulce 26 ukazuji, ze stiedné zatézujici pohybové aktivit¢ vykonavané

doma se nevénovalo ani jednu hodinu za den 31 (20,7 %) respondentt, ztoho 18

(12,0 %) muzia a 13 (8,7 %) zen. 30 minut za den vykonavalo stfedné zatézujici

pohybovou aktivitu doma 40 (26,7 %) respondentt, z toho 21 (14,0 %) muzi a 19
(12,7 %) Zen. 1 hodinu 25 (16,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzt a 21 (14,0 %) Zen. 2 hodiny
23 (15,3 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 21 (14,0 %) Zen. 3 hodiny 15 (10,0 %), z toho 3
(2,0 %) muzi a 12 (8,0 %) Zen. 4 hodiny 16 (10,6 %), z toho 5 (3,3 %) muzi a 11

(7,3 %) zen. Nejvice se stfedn¢ zatézujici pohybové aktivité doma vénovali respondenti
30 minut 40 (26,7 %) respondentd, ztoho 21 (14,0 %) muzt a 19 (12,7 %) Zen
a nejméné 3 hodiny 15 (10,0 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a 12 (8,0 %) zen.
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4.4 Rekreace, sport a volno¢asova pohybova aktivita

Tato cast se tyka veSkeré pohybové aktivité, kterou respondent provadél béhem

poslednich 7 dnti pouze pii rekreaci, sportu, cviceni ¢i ve volném case.

Otazka ¢. 20: V kolika dnech béhem poslednich 7 dnu jste chodil/a nepretrzité

alesponi 10 minut ve svém volném ¢ase?

Tabulka 27. Chuize ve volném ¢ase

muzi Zeny celkem
dny v tydnu
n % n % n %
0 17 11,3 5 3,3 22 14,6
1 12 8,0 11 7,4 23 15,4
2 0 0 19 12,7 19 12,7
3 4 2,7 14 9,3 18 12,0
4 6 4,0 15 10,0 21 14,0
5 8 53 13 8,7 21 14,0
6 5 3,3 5 3,3 10 6,6
7 1 0,7 15 10,0 16 10,7
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
" Chuze
18
16 15,4
14
12
10
8
6
4
2
0
0 1 2 3 4 5 6 7
Dny v tydnu

Graf 24. Chiize ve volném ¢ase
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Z tabulky 27 vyplyva, ze 22 (14,6 %) respondenti, z toho 17 (11,3 %) muzi a 5 (3,3 %)
zen ve svém volném case zaddny den v tydnu nechodili nepfetrzité alesponi 10 minut.
1 den v tydnu chodilo nepfetrzité alespont 10 minut 23 (15,4 %) respondenttl, z toho 12
(8,0 %) muztia 11 (7,4 %) zen. 2 dny 19 (12,7 %), z toho zadny muz a 19 (12,7 %) Zen.
3 dny 18 (12,0 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 14 (9,3 %) Zen. 4 dny 21 (14,0 %), z toho 6
(4,0 %) muzt a 15 (10,0 %) Zen. 5 dni 21 (14,0 %), z toho 8 (5,3 %) muzt a 13 (8,7 %)
zen. 6 dni 10 (6,6 %), z toho 5 (3,3 %) muzi a 5 (3,3 %) Zen. 7 dni 16 (10,7 %), z toho
1 (0,7 %) muz a 15 (10,0 %) zZen. Nejvice se respondenti vénovali chiizi po dobu
minimalné¢ 10 minut 1 den v tydnu 23 (15,4 %) respondentd, z toho 12 (8,0 %) muzt
all (7,4 %) Zen a nejméné 6 dni v tydnu 10 (6,6 %) respondentt, z toho 5 (3,3 %)

muzi a5 (3,3 %) Zen.

Otazka ¢. 21: Kolik ¢asu jste obvykle stravila chuzi v jednom z téchto dnii ve svém

volném c¢ase (v priiméru za jeden den)?

Tabulka 28. Cas straveny chiize za jeden den

hodin/denng muZzi Zeny celkem
n % n % n %

0 12 8,0 9 6,0 21 14,0

0,5 10 6,7 24 16,0 34 22,7

1 8 53 22 14,7 30 20,0

2 9 6,0 16 10,7 25 16,7

3 5 33 11 7,3 16 10,6

4 7 4,7 8 53 15 10,0

5 2 1,3 7 4,7 9 6,0
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 25. Cas straveny chiize za jeden den

Vysledky v tabulce 28 ukazuji, ze 21 (14,0 %) respondentd, z toho 12 (8,0 %) muzi a 9
(6,0 %) zen ve svém volném ¢ase nechodili nepietrzité alespont 10 minut zidnou hodinu
denné. 30 minut denné chodilo nepretrzit¢ alespont 10 minut 34 (22,7 %) respondentt,
z toho 10 (6,7 %) muzt a 24 (16,0 %) Zen. 1 hodinu 30 (20,0 %), z toho 8 (5,3 %) muzu
a 22 (14,7 %) zen. 2 hodiny 25 (16,7 %), z toho 9 (6,0 %) muzt a 16 (10,7 %) Zen. 3
hodiny 16 (10,6 %), z toho 5 (3,3 %) muzu a 11 (7,3 %) zen. 4 hodiny 15 (10,0 %),
ztoho 7 (4,7 %) muzt a 8 (5,3 %) zen. 5 hodin 9 (6,0 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 7
(4,7 %) zen. Chuzi nepfetrzité alespon 10 minut se respondenti vénovali nejvice 30
minut denné 34 (22,7 %) respondentd, ztoho 10 (6,7 %) muzt a 24 (16,0 %) Zen
anejméné 5 hodin 9 (6,0 %) respondentu, z toho 2 (1,3 %) muzi a 7 (4,7 %) Zen.

Otazka ¢. 22: V kolika dnech béhem poslednich 7 dni jste nepretrZité alesponn 10

minut provadél/a intenzivni pohybovou aktivitu ve svém volném case, jako

napriklad aerobik, béh, rychla jizda na kole ¢i rychlé plavani?
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Tabulka 29. Intenzivni pohybova aktivita ve volném case

muZzi Zeny celkem
dny v tydnu
n % n % n %
0 21 14,0 37 24,7 58 38,7
1 13 8,7 16 10,7 29 19,4
2 6 4.0 14 9,3 20 13,3
3 4 2,7 12 8,0 16 10,7
4 2 1,3 13 8,7 15 10,0
5 7 4.6 5 3,3 12 7,9
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
” Intenzivni PA
45
40 38,7
35
30
24,7

25 19,4 m Muzi
20 14 3

15 10,7 133 10,7 5,10 m Zeny
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Graf 26. Intenzivni pohybova aktivita ve volném case

Z tabulky 29 vyplyva, Ze Zadnou intenzivni pohybovou aktivitu v ramci volného casu
provadélo celkem 58 (38,7 %) respondentt, z toho 21 (14,0 %) muzt a 37 (24,7 %) Zen.
1 den v tydnu provadélo intenzivni pohybovou aktivitu ve volném case 29 (19,4 %)
respondentt, z toho 13 (8,7 %) muzu a 16 (10,7 %) zen. 2 dny 20 (13,3 %), z toho 6
(4,0 %) muzi a 14 (9,3 %) zen. 3 dny 16 (10,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 12 (8,0 %)
zen. 4 dny 15 (10,0 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 13 (8,7 %) zen. 5 dni 12 (7,9 %), z toho
7 (4,6 %) muzt a 5 (3,3 %) zen. Nejvice intenzivni pohybové aktivity ve volném cCase
provadéli respondenti 1 den v tydnu 29 (19,4 %) respondentt, z toho 13 (8,7 %) muzi
a 16 (10,7 %) Zen a nejméné 5 dni 12 (7,9 %) respondentti, z toho 7 (4,6 %) muzi a 5
(3,3 %) Zen.
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Otazka €. 23: Kolik ¢asu jste obvykle stravila v jednom z téchto dnii provadénim

intenzivni pohybové aktivity ve svém volném ¢ase (v priméru za jeden den)?

Tabulka 30. Cas straveny intenzivni pohybovou aktivitou

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
0 21 14,0 37 247 58 38,7
0,5 10 6,7 17 11,3 27 18,0
1 12 8,0 16 10,7 28 18,7
2 5 3,3 14 9,3 19 12,6
3 3 2,0 7 47 10 6,7
4 2 1,3 6 4,0 8 53
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
Intenzivni PA
%
45
20 38,7
35
30 24,7
25 " s B MuZi
20 14 e B Zeny
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Graf 27. Cas straveny intenzivni pohybovou aktivitou

Vysledky v tabulce 30 ukazuji, ze 58 (38,7 %) respondentt, z toho 21 (14,0 %) muzi
a 37 (24,7 %) Zen nestravili Zadny ¢as intenzivni pohybovou aktivitou provadénou ve
svém volném case. 30 minut denné se vénovalo intenzivni pohybové aktivité celkem 27
(18,0 %) respondenti, z toho 10 (6,7 %) muzt a 17 (11,3 %) zen. 1 hodinu 28 (18,7 %),
z toho 12 (8,0 %) muzt a 16 (10,7 %) zen. 2 hodiny 19 (12,6 %), z toho 5 (3,3 %) muzt
a 14 (9,3 %) zen. 3 hodiny 10 (6,7 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a 7 (4,7 %) zen. 4 hodiny
8 (5,3 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 6 (4,0 %) zen. Nejvice ¢asu intenzivni pohybovou
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aktivitou ve svém volném case stravili respondenti 1 hodinu 28 (18,7 %), z toho
12 (8,0 %) muzi a 16 (10,7 %) Zen a nejméné 4 hodiny 8 (5,3 %), z toho 2 (1,3 %) muzi
a6 (4,0 %) zen.

Otazka €. 24: V kolika dnech béhem poslednich 7 dnu jste nepretrZité alespoin 10
minut provadél/a stiedné zatéZujici pohybovou aktivitu ve svém volném case, jako
napriklad jizda na kole béZnym tempem, plavani béZnym tempem ¢i tenisova

¢tyrhra?

Tabulka 31. Stiredné zatéZzujici pohybova aktivita ve volném case

muZzi Zeny celkem
dny v tydnu

yvy n % n % n %
0 27 18,0 41 27,3 68 453
1 10 6,6 19 12,7 29 19,3
2 3 2,0 11 7.3 14 9,3
3 7 4.7 12 8,0 19 12,7
4 4 2,7 9 6,0 13 8,7
5 2 1,3 5 3,4 7 47

celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
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Graf 28. Stiedné zatéZujici pohybova aktivita ve volném case
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Z tabulky 31 vyplyva, Zze ani jeden den v tydnu neprovadélo stiedné zatézujici
pohybovou aktivitu v ramci volného ¢asu 68 (45,3 %) respondentt, z toho 27 (18,0 %)
muzil a 41 (27,3 %) zen. 1 den v tydnu provadélo sttedné zatézujici pohybovou aktivitu
29 (19,3 %) respondentti, z toho 10 (6,6 %) muzi a 19 (12,7 %) Zen. 2 dny 14 (9,3 %),
ztoho 3 (2,0 %) muzi a 11 (7,3 %) Zen. 3 dny 19 (12,7 %), z toho 7 (4,7 %) muzt a 12
(8,0 %) zZen. 4 dny 13 (8,7 %), z toho 4 (2,7 %) muzi a 9 (6,0 %) zen. 5 dni 7 (4,7 %),
ztoho 2 (1,3 %) muzi a 5 (3,4 %) zen. Nejvice stiedné zatézujici pohybové aktivity ve
svém volném c¢ase se respondenti vénovali 1 den v tydnu 29 (19,3 %) respondentt,
ztoho 10 (6,6 %) muz a 19 (12,7 %) zen a nejméné 5 dni 7 (4,7 %) respondentu,
z toho 2 (1,3 %) muzi a 5 (3,4 %) zen.

Otazka ¢. 25: Kolik ¢asu jste obvykle stravila v jednom z téchto dni provadénim
stfedné zatéZujici pohybové aktivity ve svém volném case (v priméru za jeden

den)?

Tabulka 32. Cas straveny stfedné zatézujici pohybovou aktivitou

hodin/denng muZzi Zeny celkem

n % n % n %

0 27 18,0 41 27,3 68 45,3

0,5 6 4,0 22 14,7 28 18,7

1 9 6,0 17 11,3 26 17,3

2 5 3,3 9 6,0 14 9,3

3 4 2,7 3 2,0 7 4,7

4 2 1,3 5 3,4 7 4,7
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100

69




Stredné zatézujici PA
%
50
45
40
35
30
25

20 H Zeny
15

27,3
18 18,7 17,3
14,7
10 - 113 3,3 Celkem
c 2 6 53 6 2y 47 34 &7
| mill : L3

0 . . . . __'_J_\

0 0,5 1

45,3

B Muzi

2 3 4
Cas [h]

Graf 29. Cas straveny stiredné zatéZujici pohybovou aktivitou

Vysledky v tabulce 32 ukazuji, ze stiedné zatézujici pohybové aktivité¢ vykonavané ve
volném case se nevénovalo ani jednu hodinu denné¢ 68 (45,3 %) respondentu, z toho 27
(18,0 %) muzt a 41 (27,3 %) zen. 30 minut za den vykonavalo stfedné zatéZujici
pohybovou aktivitu ve volném case 28 (18,7 %) respondentt, z toho 6 (4,0 %) muza
a22 (14,7 %) zen. 1 hodinu 26 (17,3 %), z toho 9 (6,0 %) muzu a 17 (11,3 %) Zen. 2
hodiny 14 (9,3 %), z toho 5 (3,3 %) muzt a 9 (6,0 %) Zen. 3 hodiny 7 (4,7 %), z toho 4
(2,7 %) muzi a 3 (2,0 %) zeny. 4 hodiny 7 (4,7 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 5 (3,4 %)
zen. Nejvice se stiedné zatézujici pohybové aktivité ve volném case vénovali
respondenti 30 minut 28 (18,7 %) respondentt, z toho 6 (4,0 %) muzu a 22 (14,7 %) zen
a nejmén¢ 3 hodiny 7 (4,7 %) respondentt, z toho 4 (2,7 %) muzi a 3 (2,0 %) zen a 4
hodiny 7 (4,7 %) respondentti, z toho 2 (1,3 %) muzi a 5 (3,4 %) Zen.

45 Cas straveny sezenim

Posledni otazky se tykaji Casu, ktery respondent stravil sezenim v praci, doma
nebo ve volném cCase. To zahrnuje Cas straveny u stolu, na navstéve pratel, u ¢teni nebo
sezenim pii sledovani televize. Nezahrnuje cas straveny sezenim v motorovém

dopravnim prostiedku, nebot’ ten je jiz vySe uvedeny.
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Otazka €. 26: Kolik ¢asu denné jste obvykle stravil/a sezenim v pracovnich dnech

béhem poslednich 7 dnii (v priméru za jeden den)?

Tabulka 33. Cas straveny sezenim v pracovnich dnech

hodin/denn muZzi Zeny celkem
odin/denné
n % n % n %
2 4 2,7 18 12,0 22 14,7
3 3 2,0 17 11,4 20 13,4
4 9 6,0 14 9,3 23 15,3
5 12 8,0 14 9,3 26 17,3
6 8 5,3 15 10,0 23 15,3
7 2 1,3 6 4,0 8 53
8 15 10,0 13 8,7 28 18,7
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
Sezeni v praci
%
20 18,7
18 17,3 -
16 14,7 15,3 15,3 |
13,4
13 12 11,4 :
10 9,3 9,3 10 | B Muzi
8 .
g | 6 53 53 — mZeny
4 - 4 i Celkem
O i T T T T T T
2 3 4 5 6 7 8
Cas [h]

Graf 30. Cas straveny sezenim v pracovnich dnech

Z tabulky 33 vyplyva, ze 22 (14,7 %) respondentt, z toho 4 (2,7 %) muzi a 18 (12,0 %)
zen stravilo sezenim v pracovnim dni 2 hodiny. 3 hodiny stravilo sezenim 20 (13,4 %)
respondentt, z toho 3 (2,0 %) muzi a 17 (11,4 %) Zen. 4 hodiny 23 (15,3 %), z toho 9
(6,0 %) muza a 14 (9,3 %) zen. 5 hodin 26 (17,3 %), ztoho 12 (8,0 %) muzd a 14
(9,3 %) Zen. 6 hodin 23 (15,3 %), z toho 8 (5,3 %) muzi a 15 (10,0 %) Zen. 7 hodin 8
(5,3 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 6 (4,0 %) zen. 8 hodin 28 (18,7 %), z toho 15 (10,0 %)
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muzi a 13 (8,7 %) Zen. Nejvice Casu stravili respondenti sezenim v pracovnim dni 8
hodin 28 (18,7 %) respondentu, z toho 15 (10,0 %) muzt a 13 (8,7 %) Zen a nejméné 7
hodin 8 (5,3 %) respondentt, z toho 2 (1,3 %) muzi a 6 (4,0 %) Zen. Celkovy soucet

hodin, které respondenti stravili sezenim v praci je 744.

Otazka €. 27: Kolik ¢asu denné jste obvykle stravil/a sezenim ve vikendovych

dnech béhem poslednich 7 dnt (v priuméru za jeden den)?

Tabulka 34. Cas straveny sezenim ve vikendovych dnech

muZzi Zeny celkem
hodin/denné
n % n % n %
1 13 8,7 3 2,0 16 10,7
2 10 6,7 18 12,0 28 18,7
3 8 53 16 10,6 24 15,9
4 3 2,0 13 8,7 16 10,7
5 2 1,3 17 11,4 19 12,7
6 5 3,3 9 6,0 14 9,3
7 3 2,0 0 0 3 2,0
8 0 0 11 7,3 11 7,3
10 9 6,0 10 6,7 19 12,7
celkem 53 35,3 97 64,7 150 100
y Sezeni o vikendu
20 18,7
18 15,9
16 12,7 12,7
e 10,7 12 10,7 11,4 | ,
12 10,6 B v.
. B Muzi
10 57 57 93 = )
8 - 67 3 — H Zeny
6 - =
Celkem
4 - 5 5 3,3
5 1,3 ‘
0 1 T T T T T
1 2 3 4 5 6

Cas [h]

Graf 31. Cas striaveny sezenim ve vikendovych dnech
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Vysledky v tabulce 34 ukazuji, ze 16 (10,7 %) respondentu, z toho 13 (8,7 %) muzt a 3
(2,0 %) zeny stravili sezenim ve vikendovych dnech 1 hodinu. 2 hodiny stravilo
sezenim 28 (18,7 %) respondenttl, z toho 10 (6,7 %) muzi a 18 (12,0 %) zen. 3 hodiny
24 (15,9 %), z toho 8 (5,3 %) muzd a 16 (10,6 %) Zen. 4 hodiny 16 (10,7 %), z toho 3
(2,0 %) muzi a 13 (8,7 %) zen. 5 hodin 19 (12,7 %), z toho 2 (1,3 %) muzi a 17
(11,4 %) zen. 6 hodin 14 (9,3 %), z toho 5 (3,3 %) muzt a 9 (6,0 %) zen. 7 hodin 3
(2,0 %), z toho 3 (2,0 %) muzi a zadna Zena. 8 hodin 11 (7,3 %), z toho zadny muz a 11
(7,3 %) zen. 10 hodin 19 (12,7 %), z toho 9 (6,0 %) muzd a 10 (6,7 %) zen. Nejvice
Casu stravili respondenti sezenim ve vikendovém dni 2 hodiny 28 (18,7 %) respondentt,
z toho 10 (6,7 %) muzt a 18 (12,0 %) Zen a nejméné 7 hodin 3 (2,0 %) respondenti,
ztoho 3 (2,0 %) muzi a zadna zena. Celkovy soucet hodin, které respondenti stravili

sezenim ve vikendovych dnech je 686.
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5 DISKUZE

Na zacatku diplomové prace jsme stanovili ¢étyfi vyzkumné piedpoklady, které
byly definovany na zakladé¢ vyzkumnych problémt a které nyni vyhodnocujeme
a porovnadvame s diplomovou praci Hany Tylové a spublikaci ,, Vysledky Ssetieni

pohybové aktivity dospélé populace CR* (Michalek, 2014; Tylova, 2014).

Prvni vyzkumny predpoklad znél, Ze vice jak 50 % respondenti travi vice

¢asu sezenim v pracovnim dni oproti vikendu.

Po secteni a vyhodnoceni vSech odpovédi na otazku tykajici se Casu strdveného
sezenim v pracovnim dni oproti dni vikendovému jsme zjistili, ze hodnota Casu
straven¢ho sezenim v pracovnich dnech je vyssi, nez ¢as strdveny sezenim ve dnech
vikendovych. Z celkového pocétu 150 respondentti 52 % (78) travi vice Casu sezenim
v praci a 48 % (72) respondentd odpovédélo, Ze vice Casu travi sezenim o vikendu.
Z vysledku vyplyva, ze se prvni vyzkumny piedpoklad potvrdil, nebot’ vice jak 50 %
respondenttl travi vice ¢asu sezenim v praci oproti vikendu.

Z vyzkumného Setfeni od Tylové (2014) vyplyva, ze 54,2 % (65) respondentd,
travi vice Casu sezenim o vikendech nez ve dnech pracovnich. V praci oproti vikendu
travi vice ¢asu sezenim 33,3 % (40) respondentt a 12,5 % (15) respondentd vykazuje
stejné hodnoty Casu strdveného sezenim v dnech pracovnich i vikendovych, z ¢ehoz
vyplyva, ze ziskand data od Tylové (2014), v porovnani s vysledky naSeho

dotaznikového Setteni, se od sebe pfilis nelisi.

Druhy vyzkumny predpoklad znél, Ze vice jak 50 % respondenti preferuje

dopravu do zaméstnani dopravnimi prostiedky pred jizdou na kole.

Ze 150 respondentt 65,8 % (99) odpovédélo, ze pii cestovani do prace nebo
z prace nejezdi na kole viibec a pouze 34,2 % (51) uvedlo, ze pii cestovani do prace
vyuzivaji kolo. Z ¢ehoz vyplyva, Ze na§ druhy vyzkumny pifedpoklad byl naplnén,
nebot’ jsme predpokladali, Ze vice nez 50 % respondenti bude davat prednost dopravée
do zaméstnani dopravnimi prosttedky pied jizdou na kole. Jelikoz vyzkum probihal

v zimnim obdobi, konkrétn€ mésic listopad a prosinec, bylo mozné logicky ptedvidat,
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ze kvili studenému pocasi a napadlému sne¢hu nebudou respondenti cestovat na kole,
ale spiSe daji ptfednost automobilu, vlaku ¢i jinému dopravnimu prostiedku.

V porovnani s vyzkumnym Setfenim od Michalka (2014) se do zaméstnani
dopravuje 39,3 % respondentii na kole a 67,4 % vyuziva MHD nebo auto. Z vysledkt

vyplyva, ze respondenti preferuji pasivni formu dopravy do zaméstnani pied aktivni.

Treti vyzkumny predpoklad znél, Ze méné nez 50 % respondenti provadélo

intenzivni pohybovou aktivitu béhem poslednich 7 dnii, 3 hodiny denné.

Z vysledkl naseho vyzkumu u otazek tykajicich se intenzivni pohybové aktivity
muizeme vidét, ze 14,7 % respondenti uvedlo 3 hodiny denné intenzivni pohybové
aktivity v ramci prace, 9,3 % respondentii uvedlo 3 hodiny denné intenzivni pohybové
aktivity v ramci domaci prace ¢i prace na zahradé a 6,7 % respondentti uvedlo 3 hodiny
denné intenzivni pohybové aktivity v ramci volného Casu a rekreace. Pfi souctu vySe
uvedenych vysledkli dostaneme hodnotu 30,7 %, coz je celkovy €as, ktery respondenti
vénovali intenzivni pohybové aktivit¢ béhem poslednich 7 dnli, 3 hodiny denn¢.
Z vysledkt vyplyva, ze se tieti vyzkumny piedpoklad potvrdil, nebot’ méné nez 50 %
respondentli provadélo intenzivni pohybovou aktivitu béhem poslednich 7 dnd,
3 hodiny denné.

Michalek (2014) ve vyzkumném Setfeni hodnotil ¢as v hodinach, ktery
respondenti vénovali intenzivni pohybové aktivité celkem v poslednich sedmi dnech.
Z vysledk vyplyva, Ze intenzivni pohybové aktivit¢ vykonavané béhem poslednich

7 dnti, 3 hodiny denné& se vénovalo 23,0 % respondent.

Ctvrty vyzkumny piedpoklad znél, Ze méné jak 50 % respondenti chodilo

nepretrzité alespon 10 minut, 2 hodiny denné.

Na zéklad€ vyhodnoceni odpovédi z dotazniku mizeme fici, Ze ¢tvrty vyzkumny
predpoklad byl také naplnén, nebot’ 10,0 % respondentti v dotaznicich uvedlo, Ze ve
svém volném case chodili nepfetrzit€¢ alespoit 10 minut 2 hodiny za den, 10,0 %
respondenti uvedlo, Ze v praci chodili nepfetrzit¢ alespoit 10 minut 2 hodiny denné
a 16,7 % respondentti chodilo nepfetrzité alesponi 10 minut 2 hodiny za den v ramci
pfesunu a dopravy. Pii souctu vySe uvedenych vysledki dostaneme hodnotu 36,7 %,

coz je celkovy cas, ktery respondenti vénovali chtizi po dobu dvou hodin denné, tudiz
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muzeme konstatovat, Ze 1 posledni vyzkumny ptedpoklad byl naplnén, nebot’ méné nez
50 % respondentt chodilo nepfetrzité alespon 10 minut, 2 hodiny denné.

Vyzkumné Setfeni Michalka (2014) ukazuje, ze z celkového poctu 5871
respondentl se chliizi po dobu 30 minut vénovalo 44,0 % respondentd, 75,2 %
respondentl chodilo cca hodinu denné a dvé hodiny nepftetrzité chiize po dobu alespon

10 minut se vénovalo 48,6 % respondentu.
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ZAVER

Na zacatku diplomové prace byly stanoveny Ctyfi vyzkumné piedpoklady, které
byly definovany na zéakladé¢ vyzkumnych problémi a dale vyhodnoceny. VSechny
stanovené vyzkumné predpoklady byly naplnény.

V pribéhu praktické casti diplomové prace byl realizovan vyzkum
prostiednictvim dotaznikového Setfeni. Vyplynulo z néj, Ze intenzivni pohybové aktivité
vV ramci prace se respondenti nejvice vénovali tfi dny v tydnu 19,3 % a stiedné tézké
pohybové aktivit¢ se nejvice veénovali sedm dni vtydnu 15,3 %. V druhé casti,
vénované pifesunu a pohybové aktivité pii dopravé, bylo zjiSténo, ze 65,8 %
respondentll dava prednost cestovanim do zaméstndni dopravnimi prostfedky a pouze
34,2 % respondentl se dopravuje do zaméstnani na kole. ZjiSténi, ze lidé preferuji
pasivni formu dopravy pted aktivni, je vnimano negativné, ikdyz vyhodnocené
vysledky mohly byt ovlivnény pocasim, nebot’ vyzkum probihal v zimnich mésicich.
V tieti Casti, ktera byla vénovéna pohybové aktivité vykondvané na zahradé a v okoli
domu, bylo zjisténo, ze 13,3 % respondentti provadélo intenzivni pohybovou aktivitu
nejcastéji jeden ¢i dva dny v tydnu a stiedné tézkou pohybovou aktivitu vykonavalo
12,0 % respondentt nejéastdji dva dny v tydnu. Ctvrta ast dotazniku byla orientovana
na volny cas a rekreaci, kde ze zjisténych vysledki 1ze vyhodnotit ¢as vénovany chiizi.
Pouhych 10,7 % respondentl se vénovalo chlizi nepfetrzité alespont 10 minut kazdy den
Vv tydnu a 14,6 % respondentl Se nevénovalo chiizi ani jeden den. Z paté ¢asti dotazniku
byl hodnocen ¢as straveny sezenim. Z vysledkt jasné vyplyva, ze z celkového pocétu
150 respondentt 52 % travilo vice €asu sezenim v praci a 48 % odpovédelo, Zze vice
Casu travi sezenim o vikendu. Z vyhodnocenych demografickych otazek vyplyva, Ze
z celkového poctu 150 respondentt bylo 53,3 % muzl a 64,7 % Zen. Na otazku tykajici
se dosazeného vzdélani bylo 12 % respondenti z vyssich odbornych skol, 53 % ze
sttednich Skol a 35 % vystudovalo vysokou Skolu. Na otdzku zabyvajici se vékem
respondentii bylo nejvétsi zastoupeni 21 % ve vékové kategorii 35 az 44 let a naopak
nejmén¢ 1% respondentd tvofilo v€kovou skupinu 65 let a vice. Posledni
vyhodnocované udaje byly hodnoty BMI, kde bylo zjisténo, Ze 81 % respondentli ma
nameéfené hodnoty podle kategorii WHO v normé, 12 % trpi nadvahou, 5 % obezitou
1. stupné a 2 % podvyzivou. Musim konstatovat, ze tyto udaje byly ptekvapivé, nebot’
jsem ocekavala nadpoloviéni zastoupeni respondentid v kategorii nadvaha nikoliv

norma, tudiz tyto zjisténé hodnoty byly vnimany jako pozitivni.
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Na zavér bych rada zdlraznila, ze pohybova aktivita by méla byt nedilnou
soucasti kazdodenniho zivota ¢lovéka. Zdravi, duSevni i fyzickd pohoda a pifijemny
pocit z aktivné straveného odpocinku by mél ¢lovéka motivovat k pohybu. Dilezité je

si uvédomit, ze chiize a jizda na kole patii k nejpiirozenéjSim a nejbezpecnéjSim

formam pohybové aktivity.
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SOUHRN

Diplomova prace se zabyva pohybovou aktivitou osob se zaméfenim na
pracovniky ve zdravotnictvi. Prace byla rozdélena na teoretickou a praktickou c¢ast.
Teoreticka ¢ast objasiiuje pojmy pohyb a pohybova aktivita. Popisuje nedostatek
pohybu a jeho vlivu na zdravi ¢loveék a spravné fungovani celého organismu. Informuje
o dulezitosti pohybové aktivity jako prevence proti neinfekénim civilizaénim
onemocnénim.

Prakticka ¢ast, jejimz hlavnim cilem bylo zjistit uroven pohybové aktivity
U nadhodné vybraného vzorku pracovnikti ve zdravotnictvi, byla realizovana formou
kvantitativniho vyzkumu prostfednictvim dotaznikového Setteni. K ziskéni pottebnych
dat a informaci byl vyuzit mezinarodni dotaznik k pohybové aktivité. Dotaznik se
sklada z celkem péti ¢asti orientované na pohybovou aktivitu v ramci prace, piesuny
a dopravy, udrzby domu a péce o rodinu, rekreace a volno¢asové pohybové aktivité,
posledni ¢ast byla vénovana Casu straven¢ho sezenim a v neposledni fadé dotaznik
obsahoval demografické otdzky a dopliujici udaje, ze kterych byly dale zjiStovany
a posuzovany hodnoty BMI.

Kli¢ova slova: pohyb, pohybova aktivita, hypokinéza, aktivni forma dopravy
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SUMMARY

This thesis deals with the physical activity of people and it focuses on medical
care workers. The work was divided into theoretical and analytical part. The theoretical
part explains the concepts of movement and physical activity. It describes the lack
of exercise and its impact on human health and the proper functioning of the whole
organism. Thesis informs about the importance of physical activity in the prevention
of non-infectious disease of civilization.

The analytical part, whose main objective was to determine the level of physical
activity of a random sample of medical care workers, it took the form of quantitative
research through a questionnaire survey. To obtain the necessary data and information
was used international physical activity questionnaire. The questionnaire consists of five
parts-oriented on physical activity in the context of work, travel, and transportation,
home maintenance and care, recreation and leisure time physical activity, the last part
was devoted to the time spent sitting and finally questionnaire included demographic
questions and additional information from which were further investigated and assessed

BMI values.

Keywords: motion, physical activity, hypokinesia, the active form of transport
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Priloha é. 1

Mezinarodni dotaznik k pohybové aktivité

MEZINARODNI DOTAZNIK K POHYBOVE AKTIVITE

Zajimame se o pohybovou aktivitu, kterou vykonavate jako soudast VaSeho kazdodenniho Zivota.
V otazkach se Vas budeme ptat na Cas, ktery jste stravili pohybovou aktivitou v poslednich 7 dnech. Prosime Vas
o zodpovézeni vSech otazek, i kdyz se nepovaZujete za pohybové aktivniho Elovéka. Zamyslete se prosim nad
aktivitami, které provadite v zaméstnani, jako soucast domacich praci, na zahradé, pfi pfesunu z mista na misto a
ve VaSem volném ¢&ase pfi rekreaci, cvi€eni nebo sportu.

Zamyslete se nad intenzivni (télesné narocnd) a stfedné zatdzujici pohybovou aktivitou, kterou jste
provadél/a béhem poslednich 7 dnu. Intenzivni pohybova aktivita se vyznaduje t&zkou télesnou namahou a

zadychanim. Stfedné zatézujici pohybova aktivita se vyznaguje stfedni t&lesnou namahou, pfi niz dychate trochu
vic nez normainé.

1. CAST: POHYBOVA AKTIVITA V RAMCI PRACE NEBO STUDIA

Prvni &ast se tyka Vasi prace nebo studia. Zahmuje Vase placené zaméstnani, Skolni dochazku, zemédélské
préace, dobrovolnickou praci a jakoukoliv dalsi neplacenou praci, kterou jste délal/a mimo sviij domov. Nezahrnujte

sem neplacenou praci, kterou délate doma, jako napf. doméaci a zahradni prace, udrzbu domu (bytu) a péci o
rodinu. Na to se ptame ve 3. ¢asti.

1. Mt_é;g]e v sou€asnosti zaméstnani (8kolni dochazka) nebo neplacenou praci mimo sviij domov?
Ano
] Ne —p Prejdéte ke 2. éasti: PRESUNY...

Nasledujici otazky se tykaji veSkeré pohybové aktivity, kterou jste provadél/a béhem poslednich 7 dnu jako
soucast Vaseho placeného zaméstnani (8kolni dochazka) nebo neplacené prace. Neni sem zahrnut pfesun do
prace a z prace (do $koly a ze skoly).

2 V kolika dnech béhem poslednich 7 dnu jste provadél/a intenzivni pohybovou aktivitu, napf. zvedani
tézkych bfemen, kopani (ryti), téZké stavebni prace, vystup do schodl v ramci Vasi prace nebo studia?
Berte v ivahu pouze tu pohybovou aktivitu, které trvala nepfetrzité alespoii 10 minut.

dnu v tydnu
D Zadna intenzivni pohybova aktivita spojena s praci nebo studiem =P Pfejdéte k otdzce &. 4
3. Kolik ¢asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dni provadénim intenzivni pohybové aktivity v ramci
Vasi prace nebo studia (v priméru za jeden den)?
___ hodin denné
minut denné

4. Opét berte v Gvahu pouze tu pohybovou aktivitu, kterou jste provadél/a nepretrzité alespofi 10 minut. V
kolika dnech b&hem poslednich 7 dnu jste provadél/a stfedné zatéZujici pohybovou aktivitu, napf.
prenaseni lehkych bfemen, v ramci Vasi prace nebo studia? Nezahrnujte prosim chizi.

dni v tydnu

0 Z4dna stfedné zatéZujici pohybova aktivita
spojena s praci nebo studiem i Prejdéte k otazce ¢. 6

5. Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnli provadénim stfedné zatéZujici pohybové aktivity v
ramci Vasi prace nebo studia (v priméru za jeden den)?
hodin denné
minut denné

6. V kolika dnech bé&hem poslednich 7 dnu jste chodil/a nepfetrZité alespoii 10 minut v ramci Vasi prace
nebo studia? Nezapocitavejte prosim chiizi do prace (8koly) nebo z prace (8koly).

dni v tydnu
D Z&dna chiize spojena s praci nebo studiem —_— Prejdéte ke 2. éasti: PRESUNY...
7. Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z t&chto dnli chizi v ramci Vasi prace nebo studia (v primeéru za
jeden den)?
hodin denné

minut denné



2. CAST: PRESUNY - POHYBOVA AKTIVITA PRI DOPRAVE

Nasledujici otazky se vztahuji k tomu, jak se pfesouvate z mista na misto, véetné mist jako pracovisté, obchody,
kina atd.

8. V kolika dnech béhem poslednich 7 dnu jste cestoval/a motorovym dopravnim prostfedkem, jako
napf. vlakem, autobusem, autem nebo tramvaji?

____dnlvtydnu
|:| Z4dné cestovani motorovym dopravnim prostfedkem el Prejdéte k otazce ¢. 10

9. Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnii cestovanim ve viaku, autobusu, auté, tramvaji nebo
jiném motorovém dopravnim prostfedku (v priméru za jeden den)?

hodin denné
_____minutdenné

Nyni berte v Gvahu pouze jizdu na kole a chiizi pfi cestovani do prace a z prace, do $koly a ze $koly, pochizkach
nebo jiném presunu z mista na misto.

10. V kolika dnech b&hem poslednich 7 dnu jste jezdilla na kole nepfetrzité alespori 10 minut pfi pfesunu z
mista na misto?

___dnlvtydnu
[[] Zadna jizda na kole z mista na misto — Prejdéte k otazce &. 12

11. Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dni jizdou na kole z mista na misto (v priméru za
jeden den)?

___hodin denné
minut denné

12. V kolika dnech b&hem poslednich 7 dnui jste chodilla nepfetrZité alespoil 10 minut pfi pfesunu z mista
na misto?

dna v tydnu
[] Zadna chiize z mista namisto - Prejdéte ke 3. éésti: DOMACI PRACE...

18. Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnii chiizi z mista na misto (v priméru za jeden den)?

hodin denné
___minut denné

3. GAST: DOMACI PRACE, UDRZBA DOMU (BYTU) A PECE O RODINU

Tato &ast se tyka pohybové aktivity, kterou jste provadél/a béhem poslednich 7 dni doma a okolo domu, jako
napf. doméci prace, zahradkafeni, prace v okoli domu, idrzba domu (bytu) a péce o rodinu.

14. Berte v Uvahu pouze tu pohybovou aktivitu, kterou jste provadél/a nepfetrzité alespoii 10 minut. V kolika
dnech bdhem poslednich 7 dnu jste provadél/a intenzivni pohybovou aktivitu, jako zvedani téZkych
bfemen, $tipani dfivi, odklizeni snéhu nebo ryti na zahradé nebo v okoli domu?

___dnavtydnu
) Zadna intenzivni pohybova aktivita
na zahradé& nebo v okoli domu el Prejdéte k otazce €. 16

15. Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnli provadénim intenzivni pohybové aktivity na
zahradé nebo v okoli domu (v priméru za jeden den)?

___ hodin denné
minut denné

16. Opét berte v Gvahu pouze tu pohybovou aktivitu, kterou jste provadél/a nepfetrzité alespoii 10 minut. V
kolika dnech b&hem poslednich 7 dnu jste provadél/a stfedné zatézujici pohybovou aktivitu, jako napf.
prenaseni lehkych bfemen, zametani, myti oken a hrabani na zahradé nebo v okoli domu?

___ dnivtydnu

0 Z4dna stfedné zatéZujici pohybova aktivita
na zahradé nebo v okoli domu — Prejdéte k otazce ¢. 18



17.

18.

19.

Kolik Easu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnli provadénim stfedné zatézujici pohybové aktivity na
zahradé nebo v okoli domu (v priméru za jeden den)?

hodin denné
minut denné

Jesté jednou berte v vahu pouze takovou pohybovou aktivitu, které jste provadél/a nepfetrzité alespoi 10
minut. V kolika dnech béhem poslednich 7 dni jste provadél/a stfedné zatéZujici pohybovou aktivitu,
jako napf. pfenaseni lehkych bfemen, myti oken, drhnuti podiahy a zameténi u vas doma?

__dnlvtydnu
D Zadna stfedné zaté2ujici pohybova aktivita doma = Prejdéte ke 4. E4sti: REKREACE...

Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z t&chto dnii provadénim stfedné zatéZujici pohybové aktivity u
vas doma (v priméru za jeden den)?

hodin denné
minut denné

4. CAST: REKREACE, SPORT A VOLNOCASOVA POHYBOVA AKTIVITA

Tato Gast se tyka veskeré pohybové aktivity, kterou jste provédél/a béhem poslednich 7 dni pouze pfi rekreaci,
sportu, cvigeni nebo ve volném &ase. Nezahrnuijte prosim ty aktivity, které jste uvedl/a jiz dfive.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Nezapogitavejte chiizi, kterou jste uvedl/a jiz dfive. V kolika dnech béhem poslednich 7 dnu jste chodil/a
nepretrzité alespol 10 minut ve svém volném &ase?

dnu v tydnu
[[] Zadna chize ve volném case e Prejdéte k otazce é. 22

Kolik Zasu jste obvykle stravilla chizi v jednom z téchto dnli ve svém volném Ease (v pruméru za jeden
den)?

hodin denné
minut denné

Berte v tvahu pouze takovou pohybovou aktivitu, kterou jste provadél/a nepfetrzité alespofi 10 minut. V
kolika dnech b&hem poslednich 7 dnu jste provadél/a intenzivni pohybovou akfivitu ve svém volném
&ase, jako napf. aerobik, béh, rychlou jizdu na kole nebo rychlé plavani?

dnu v tydnu .
D Zadna intenzivni pohybova akfivita ve volném Case  mep Prejdéte k otazce ¢. 24

Kolik &asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dnii provadénim intenzivni pohybové aktivity ve svém
volném &ase (v priuméru za jeden den)?

hodin denné
minut denné

Opét berte v Gvahu pouze takovou pohybovou aktivitu, kterou jste provadél/a nepretrzité alespori 10 minut.
V kolika dnech béhem poslednich 7 dnii jste provadél/a stfedné zat&Zujici pohybovou aktivitu ve svém
volném &ase, jako napf. jizdu na kole b&Znym tempem, plavani béZnym tempem a tenisovou Etyfhru?

dnu v tydnu
[[] Zadna stiedné zatézujici pohybové aktivita :
ve volném &ase —p Projdéte k 5. Gasti: CAS STRAVENY SEZENIM

Kolik asu jste obvykle stravil/a v jednom z téchto dni ve svém volném Case provadénim stredné
zatézujici pohybové aktivity (v priméru za jeden den)?

hodin denné
minut denné



5. CAST: CAS STRAVENY SEZENIM

quledni otazky se tykaji Casu, ktery stravite sezenim v praci, ve $kole, doma, pii studiu a ve volném ¢&ase. To
muze zahrnovat Cas, ktery stravite sezenim u stolu, na navstévé pratel, u ¢teni nebo sezenim a lezenim pfi

sledovani televize. Nezahrnujte ¢as straveny sezenim v motorovém dopravnim prostiedku, ktery jste jiz uvedl/a
drive.

26. Kolik &asu denné jste obvykle stravi/a sezenim v pracovnich dnech b&hem poslednich 7 dnu

(v priméru za jeden den)?
hodin denné
minut denné
27. Kolik &asu denné jste obvykle stravila sezenim ve vikendovych dnech béhem poslednich 7 dnu
(v priméru za jeden den)?
hodin denné
____minutdenné
DEMOGRAFICKE OTAZKY
1. Pohlavi: __Muz
__ Zena
2. Kolik vam bylo let pfi vasich poslednich narozeninach?
i hket
___Nevim/Nejsem si jisty/a
____ Odmitam odpovédét
3. Kolik let kolni dochazky mate ukonéeno (v&etné zakladni skoly)?
L
___ Nevim/Nejsem si jisty/a
___ Odmitam odpovédét
4. Mate v soucasné dobé placené zaméstnani?
___Ano
. > Prejdéte k otdzce &. 6
____Nevim/Nejsem si jisty/a ———» Prejdéte k otazce &. 6
____ Odmitam odpovédét e TP Prejdéte k otazce ¢. 6
5. Pokud ano, kolik hodin tydné pracujete ve véech zaméstnanich?
____Hodin tydné
___Nevim/Nejsem si jisty/a
___ Odmitam odpovédat

8. Kam zafadite misto, kde Zijete?
___Velké mésto (> 100 000 obyvatel)
___ Stfedné velké mésto (30 000 - 100 000 obyvatel)
___Mensi mésto (1 000 - 29 999 obyvatel)
___Mala obec/vesnice (< 1 000 obyvatel)
___Nevim/Nejsem si jisty/a

Odmitam odpovédét
Doplfiujici idaje

vgskaem: [ ] Hmotnost (ko [ |
Bydlisté: okres: | 4lobec 41 Narodnost:
Zpusob bydleni (dim-D, bytovy dim-B): D Kufak (ano-A, ne-N): D
Zpusob Zivota (sdm-S, v rodiné-R, v rodiné s détmi do 18 Iet-RD):D Mate psa (ano-A, ne-N): [:]
Materialni podminky: mém k dispozici (ano-A, ne-N) kolo [ ]auto [ | chatu, chalupu fi=
Organizovanost (pravidelna G&ast v organizované pohybové aktivité po vétsinu
roku-organizuje osoba nebo instituce, ne-N, 1x, 2x, vice krat - tydné): :
Sportovni &innost, kterou b&hem roku nejéastéji provozujete l

a kterou byste nejradéji provozoval/a I’

Neprovozuiji 2adnou sportovni aktivitu [:]

Dékujeme Vam za peélivé a pravdivé vypinéni dotazniku.
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