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UvVOD

Zkoumani télesného sloZeni lidského organismu v dneSni dobé zaujima dualezitou
pozici nejen z hlediska zdyjmu o skladbu lidského téla jako takoveho, ale pfinaSi fadu
poznatkl pro dalsi dil¢i oblasti zdjmu. Vzhledem k neustdle se zvySujicimu poctu lidi
s nadvahou, obezitou, malnutrici a dal§imi poruchami, které jsou spojeny se Spatnou
vyzivou, je nutné zahrnovat analyzu télesného sloZeni 1 do této oblasti.

Podle Svétové zdravotnické organizace trpi na svété nadvahou 1,6 miliardy lidi
star§ich 15 let, z cehoZ 400 miliond je obéznich. Agentura STEM/MARK ve spolupraci
s Ceskou obezitologickou spole¢nosti zjistila, e v Ceské republice ma nadmérnou
hmotnost 52 % dospélé populace, kdy 35 % lidi trpi nadvahou a 17 % obezitou.

Zjistovani télesného slozeni by mélo ptispét predevsim ke zvySeni efektivniho boje
s nadvahou a obezitou, nebot’ v soucasné¢ dob¢ se tento problém netykd pouze dospélé
populace, ale postihuje stale vice 1 déti. Vékova hranice obéznich déti se stale snizuje a
fenomén détské obezity se jiz netyka pouze Spojenych statti americkych, kde byl nejvétsi
trend stravovani ve fast foodech.

V dnesni dobé se v Ceské republice stile rozsifuje stravovani jidel s vysokym
obsahem kalorii, které sice kratkodobé zamezi pocitu hladu, ale neobsahuje potitebné
Ziviny, jez jsou dilezité pro zdravy a kvalitni riist a vyvoj ditéte.

Meéieni skladby téla jiz neni pouze otazkou védeckych laboratoti, ale prendsi se do
nemocni¢nich zafizeni, specializovanych pracovist nutri€nich poradct, ale také do
prostiedi béznych domacnosti. Piestoze existuje nékolik metod zjistovani télesného
slozeni, ve své diplomové préaci se zabyvam piedev§im metodou bioelektrické impedance,
kterd je nejméné naro¢na na vypocty, finan¢ni naklady a umoziuje jiz zminéné uzivani
v béZnych domdacich podminkach.

V teoretické Casti vymezuji zdkladni pojmy souvisejici s méfenim skladby lidského
téla a zvlastnostmi, které se poji s riistem a vyvojem u déti mladSiho Skolniho veéku, at’ uz
to jsou zmény v proporcionalité oproti dospélym, nebo mozné problémy pii méfeni
bioelektrickou impedanéni analyzou. Za dilezité jsem povaZoval také zahrnout rizikové
faktory nespravné vyzivy u déti, jelikoz jsou mnohem vice ovlivnitelné negativnimi
vnéjSimi vlivy nez dospéli a mnohem méné si uvédomuji disledky nespravné vyzivy, ktera

se mize ukazat v podob¢ obezity ¢i malnutrice. Ani samotni rodiCe si ¢asto neuvédomuji,
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jaké délaji chyby v piipravé pokrmii svym détem a Castym nezdjmem a laxnim piistupem
kladou na bedra svych potomki vysoké naroky ve smyslu samostatnosti a neuvédomuji si,
jakeé toto chovani mize mit disledky.

Pro charakteristiku bioelektrické impedancni analyzy bylo nutné nejen popsat ptistroj,
ktery byl pouzivan k méteni, ale také jednotlivé fyzikalni veliCiny a principy potfebné pro
samotné méfeni.

V praktické ¢asti pak analyzuji télesnou stavbu u sedmiletych a osmiletych divek a
chlapct ze zakladnich skol v Mohelnici, Plumlové a Litovli. Vysledky byly déale srovnany
s 6. celostatnim antropologickym vyzkumem déti a mladeze z roku 2001.

Téma diplomové prace jsem si vybral také z toho diivodu, Ze obezita a malnutrice jsou
problémy, které se nas stale vice tykaji a jsou aktualnéj$i. Dospély ¢lovek dokéaze ovlivnit

ledacos, ale s prevenci musime zacit jiz u déti.



CIL PRACE
Hlavnimi cili vyzkumu bylo:

e zméfit a zhodnotit somatické parametry u 7-8letych chlapcti a divek a porovnat je s
referenénimi hodnotami 6. celostatniho antropologického vyzkumu déti a mladeze
2001 (Blaha et al., 2005),

e vypocitat Body mass index a na jeho zdklad¢ rozdé€lit divky a chlapce do
stanovenych percentilovych pasem (viz tabulka 6.),

e vramci jednotlivych percentilovych pasem porovnat somatické slozeni 7 a 8letych
divek a chlapct (zvlast’ jednotlivé v€kové kategorie a pohlavi),

e srovnat télesné slozeni divek a chlapct s ohledem na v€kovou kategorii

e srovnani télesného sloZeni divek a chlapci na zadkladé statistické vyznamnosti

Studentova t-testu.



1 TEORETICKE POZNATKY

1.1 Charakteristika mladsiho skolniho véku

Obdobi mladsiho Skolniho véku se obecné spojuje s velkym zlomovym okamzikem
v zivoté ditéte, kterym je nastup do Skoly. Ten piedstavuje velkou zménu ptedevSim
z hlediska zatéze, jez je vyvolana ndhlou zménou Zivotnich podminek. Mnohdy zasahne
tak vyrazné¢ do zivota a rezimu ditéte, Ze presahne jeho moZznosti a mize ohrozit jeho
fyzicky a psychicky vyvoj, ale také vysledky ve Skole.

Dité si zvykd na znacné omezeni pohybu a pobytu na Cerstvém vzduchu a musi
delsi dobu klidn¢ sedét. Dlouhodobé soustfedénost, snizend moznost pohybu a delsi doba
sezeni byvaji Castou pfi¢inou vétsi unavy. Jako typicky projev tnavy se Casto ukazuje
nechut’ k pokracovani v praci. Z tohoto diivodu se klade diraz na odpocinek a pravidelny
spanek, aby si dité 1épe zvyklo na novy rezim (Machova, 2008).

Skolni v&k 1ze podle Hajna (2006) rozdélit na mladsi $kolni vék a starsi skolni vek.
Z hlediska v€kového rozmezi je toto obdobi dano zdkonnymi piedpisy v rozpéti od zacatku
do konce povinné Skolni dochdzky. V biologickém kontextu je pomérné slozité¢ urcit
predevsim konec¢nou hranici, protoZze ta se u jednotlivet lisi. Jde o obdobi, kdy se objevuji
prvni znamky rozvoje sekundéarnich pohlavnich znaka. U divek se vétSinou objevuji asi o
dva roky dfive nez u chlapci.

Mladsi Skolni vék uvadi jako obdobi relativniho vyvejového klidu v rozmezi mezi
6./7. az 10./12. rokem ditéte. Jako vyraznou zménu lze vnimat profezavani dalSich zubt
trvalého chrupu. Oproti divkdm zacinaji byt chlapci vyssi a téz8i, zpeviuje se kostra,
nartstd svalova hmotnost a tim se zvySuje také télesna sila. V pozdni fazi mladSiho
Skolniho v€ku dochazi k dal§im zméndm, které ptredznamenavaji nastup starSiho Skolniho
véku a s nim spojené puberty. Patii sem napt. vétSi mira podkozniho tuku, zména tvaru
panve a lebky aj. Tato faze je nazyvana dobou plnosti oproti starSimu Skolnimu véku, ktery
se oznacuje dobou vytahlosti (Hajn, 2006).

Pro srovnani lze uvést starsi Lincovu (1989) charakteristiku, ktery vymezuje obdobi
mlad$iho Skolniho véku od 6. roku véku ditéte pouze do konce 9. roku. Rovnéz uvadi
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proces zaoblovani, po némz nasleduje vytahlost, a také profezavani dalSich zubt. Divky
jsou pak ve vyvinu zubl vétSinou pted chlapci. Jiz kolem Sestého roku se profezava prvni
stolicka signalizujici rtst pevného chrupu a obdobi mladSiho Skolniho veéku. Naopak
profezani druhé stolicky v dobé mezi 11. a 12. rokem ohlasuje pubertu.

V tomto obdobi se také vytvari trvalé zaktiveni patete, proto musime disledné¢ dbat
na to, aby se v této dob€ nevytvofilo vadné drzeni téla a k pripadnému Spatnému zakiiveni
patefe. Znacné se také rozviji mizni tkdn&, stim se poji Casté hypertrofie mandli
(patrovych, nosohltanovych,...) a tkdné¢ v ptivésku cCervovitého slepého stieva vedouci
k apendicitidé. Dale je stimto vékem spojena Castd Unava predevSim z ¢innosti, které
vyzaduji pfesné pohyby a soustfedénost (rysovani, psani, kresleni). Dlivodem je pfedevSim
vycerpani nervové soustavy, jelikoz mozkova koordina¢ni hybna centra nejsou jesté zcela

dozrala (Linc, 1989).

1.1.2 Riist a proporcionalita

Ptechod mezi pfedskolnim a mladSim Skolnim vékem znadi tzv. filipinska mira,
ktera je ukazatelem télesné vyspélosti ditéte. Vysledek je pozitivni u ditéte, které jiz proslo
proménou postavy, dosahne si totiz rukou pies temeno hlavy na protilehly usni boltec
(Riegrova, Pridalova, Ulbrichova, 2006).

Zacatek mladsiho Skolniho véku se oznacuje jako obdobi prvni vytahlosti, kdy je
dit¢ §tihlé a bricho jiz nevystupuje doptedu. Dojem vytdhlosti zptsobuje piedevsSim
prodlouzeni koncetin. Po skon¢eni tohoto obdobi piiblizn¢ kolem Sesti a ptl let se rist
zklidni a je pravidelny. Kazdy rok vyroste dité asi o0 5 cm a na vaze piibere primérné o 3
kg. Postupné se télo diky klidnému obdobi stdva pln¢j$im a tim dité prechazi do obdobi
druhé plnosti.

Z hlediska proporcionality se zvolna zmensSuje podil hlavy k télesné vySce a okolo
10. roku véku dosdhne 95 % své konecné velikosti. Dochazi také ke znatelnému zuzovani
pasu a zploStovani hrudniku v pfedozadnim sméru. V tomto obdobi jesté nedochazi
k vyvoji druhotnych pohlavnich znakt, ale vyviji se pohlavni rozdily muzské a Zenské
kostry z hlediska tvaru panve, ramen a lebky. Na blizici se pubertu také upozornuje jiny
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zpusob ukladani tuka nez v piedSkolnim v€ku. Ke konci mladSiho skolniho v€ku se pak u

divek objevuji také skutecné prvni zndmky puberty (Machova, 2008).

1.1.3 Psychomotoricky vyvoj

Vzhledem ke zménam postavy se pohyby ditéte v tomto obdobi nejprve jevi jako
neobratné, jako by si télo muselo na tento novy stav zvyknout a piizptisobit se. Velmi brzy
se vSak adaptuje a dit¢ nabude schopnosti podavat vykony, které¢ vyzaduji vétsi silu a
obratnost. V obdobi mladSiho Skolniho véku se snadnéji ziskavaji pohybové dovednosti,
proto je vhodné, aby se dit¢ vénovalo sportovnim aktivitdm, které ¢asto umozni vstup na
pole zavodniho sportu.

Z hlediska psychické Cinnosti je vyvijen vétsi natlak na psychiku a soustfedéni,
proto se postupné zlepSuje smyslové vnimani, rozviji se pamét’ a mysleni. Dit¢ dokaze
selektovat podstatné a méné podstatné informace. Rozviji se abstraktni mysleni a
schopnost koncentrace.

S nastupem do Skoly se dité zacina vice zajimat o nové véci kolem sebe a vytvari si
ptedpoklady pro pifijimani specidlnich zajmi. Postupné se zajmy stavaji stalejSimi a je
dalezité je podporovat jako prevenci proti nevhodnému chovani vznikajici na zakladé
necinnosti a nudy. Zajmy se pak Casto liSi vychovou, zajmy rodict a také pohlavim ditéte.

Zv1ast intenzivni je také proces intelektualizace fe€i. Tento proces probihd od
tfetiho roku véku a pokracuje pak cely zivot. Okolo 7. roku se zafina fixovat jednak
spravna vyslovnost, jednak vyslovnost Spatna. V ptipad¢ vadné vyslovnosti musi nastoupit
logopedicka péce, aby si dité nespravné navyky nepienaselo do dospélosti. Muze se také
objevovat koktavost, a to predevSim kvili zvySenym jazykovym narokim ve Skole.
V tomto obdobi se koktavost upravuje mnohem hitife nez ta, ktera diive vznika kolem ttech

let ditéte (Machova, 2008).
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1.2 Zakladni slozky télesného sloZeni

Za zékladni parametr, z néhoz je nutno vychazet pii hodnoceni télesného slozeni
téla, se povazuje hmotnost téla. Vzhledem ke slozitosti parametru a pozadavkiim
komplexnosti zkoumani, je potfebné zabyvat se také jeho komponenty.

Uroven jednotlivych frakei télesného slozeni vypovidd o aktudlnim zdravotnim
stavu jedince, jeho vyzivé a dynamice lidského téla. T¢€lesné slozeni je ovlivnéno geneticky
a pusobi na n¢j vnéjsi vlivy, napt. pohybova aktivita, vyziva a celkovy zdravotni stav. Tim,
7ze se hmotnost dale ¢leni na dals$i slozky, umoZiuje sledovat a posuzovat optimalni
télesnou hmotnost ve vztahu ke vSem slozkdm a ne pouze z hlediska hmotnosti, ktera
mnohdy nestanovi ptfesny problém u dané¢ho jedince. Pfi¢iny nadmérné ¢i podprimérné
hmotnosti se diky celkovému zkoumani daji urc¢it ptesnéji a specifikovat prostiednictvim
somatickych indexi.

Frakcionace hmotnosti téla se déli z hlediska dvou aspektt tak, ze ji bud’ chapeme
tak, ze se jednotlivé tkané podili svoji tc€asti na celkové hmotnosti téla (télesné slozeni),
nebo hodnotime jednotlivé télesné slozky jako ¢lanky kinematického fetézce (distribuce
hmoty), pfiCemz jednotlivé slozky podminiuji hmotnost jednotlivych télesnych soucasti

(Riegrova, Pridalova, Ulbrichova, 2006).

1.2.1 Télesny tuk

Nezbytnym piedpokladem k pochopeni zasad zdravé vyzivy a k predchazeni
civiliza¢nim chorobam, jako je napt. aterosklerdza, je predstava o metabolismu tukovych
latek, a to predevSim v zédkladnim rozsahu (Merkunova, Orel, 2008).

Tuk je jednou z nejproménlivéjSich komponent hmotnosti téla. Podili se na vzniku
a prib¢hu fady onemocnéni, pokud se zvysuje jeho hladina. Pro Cloveéka predstavuje riziko
jak vysoké, tak pfiliS§ nizké mnozstvi podkozniho tuku. Vzhledem k tomu, Ze urcité
mnozstvi tuku je pottebné pro zachovani zakladnich fyziologickych funkci, nese s sebou

nizka hladina podkozniho tuku zdravotni rizika v podobé dysfunkci. Tuky jsou totiz
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zapojeny do transportu a vyuzivani vitamind v rozpustnych tucich, lipoproteiny
transportuji lipidy a cholesterol apod.

S vét§im mnozstvim télesného tuku se obecné spojuje obezita, kterd se druhotné
odréazi ve zdravotnich komplikacich a vytvaii fyzicky a socialné¢ omezeného jedince.

V pribehu ontogeneze se mnozstvi podkozniho tuku méni. V détstvi jeho mnozstvi
spiSe klesa a s ptibyvajicim vékem se zvySuje. V obdobi stiedniho détstvi je primérna
hodnota podkozniho tuku vy$$i u Zen nez u muzi. Nejzietelnéji je tento rozdil vidét
v obdobi puberty a pfetrvava az do adolescence. Naopak chlapctim v obdobi dospivani
oproti divkam nartista znatelngji svalovd hmota. Na kolisani mnozstvi podkozniho tuku ma
v pribéhu ontogeneze vliv mnozstvi koznich tas, které se vyrazné¢ pohlavné odliSuji od
star§iho Skolniho véku. Nejvyssi ptirastek koznich fas u chlapci mladsiho Skolniho véku
zaznamenavame v oblasti stfedniho stehna, u divek je pak tato kozni fasa druhé v potradi za
kozZni fasou na bfiSe (Riegrova, Ptidalova, Ulbrichova, 2006).

Nadmérné mnozstvi télesného tuku snizuje také sportovni vykonnost a omezuje
jedince v ¢innostech, kde se musi pohybovat v prostoru. Dale je ovlivnéna také rychlost,
vytrvalost, rovnovaha a pohyblivost. V nékterych piipadech mize byt zddouci zvySovani
tukové hmoty, ale to pfedevSim pro sportovce, ktefi potiebuji silu a svalovou vytrvalost,

muze ale znamenat také ptekazku ve vytrvalosti (Wilmore, Costill, 1994).

1.2.2 Tukuprosta hmota

Tukuprostd hmota, oznaCovana také jako fat-free mass (FFM), je nestejnorodou
komponentou lidského téla a zahrnuje v sobé né€kolik znacné odlisSnych ¢asti a to jak
z chemického a morfologického hlediska, tak rovnéz vzhledem k biologické aktivité.
Tukuprostd hmota tvoii z 60 % svalstvo, z25 % pojivové a opérné tkané a z 15 %
hmotnost vnitfnich organti. FFM je vysledkem rozdilu celkové télesné hmotnosti a
hmotnosti télesného tuku. Stejné jako u mnozstvi télesného tuku, zavisi tukuprostd hmota
na véku, pohlavi, pohybové aktivité a dalSich faktorech.

V lidském téle se nachazi kosterni svaly, srdecni sval a hladké svalstvo, tzn. tfi typy

svalovych tkani. Napf. u novorozenct tvofi kosterni svalstvo ptiblizn€ 25 % hmotnosti a u
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dospélych 40 %. Z toho plyne, ze hodnoty se v priabéhu ontogeneze méni. Hodnoty z velké
miry zavisi na pohybové aktivité, nejvyssi jsou pak u lidi s vysokou sportovni vykonnosti
piedevsim v silovych sportech (Maffulli et al., 2001).

Na zvySujici se energeticky vydej a metabolismus ma okamzity vliv sportovni
aktivita, jejiZz pisobnost na metabolismus pretrvava jesté¢ nékolik hodin po této aktivité.
Zavisi to vSak také na dobé trvani a mife zatéZe pii pohybové aktivité. V piipad€, ze
jedinec pravidelné trénuje, je dokazano, ze po 8 tydnech dochdzi k tomu, ze télo prospésné
vyuziva ptijimany tuk a neuklada ho (Roche et al., 1996).

Z hlediska pohlavnich rozdilti v ramci tukuprosté hmoty béhem détstvi a dospivani
se nesleduji piili§ velké diference. Ta pfichdzi az okolo 14. roku véku, kdy ptichazi
vyrazny narast FFM u chlapct oproti divkam, a na konci adolescence maji chlapci az 1,5

krat vétsi mnozstvi tukuprosté hmoty nez divky (Malina, Bouchard, 1991).

1.2.3 Celkova télesna voda

Voda je pfevladajici soucasti vnitfniho organismu. CTV piedstavuje az 50 %
hmotnosti Zeny a 60 % u muze. S vékem celkova télesna voda klesa. U kojence dosahuje
az 75 % hmotnosti (Merkunova, Orel, 2008). Riegrova a kol. (2006) uvadi u kojence az 80
— 85 % a u ditéte okolo 70 %.

Voda se uklada do n¢kolika kompartmentt:

e Intracelularni tekutina — nachazi se v bunkach, tvori 40 % télesné hmotnosti.

e Extracelularni tekutina — vyskytuje se mimo buiky, tvoii 20 % télesné hmotnosti
(15 % tkanovy mok, 5% krevni plazma).

e Transcelularni tekutina — nekonstantni mnoZstvi tekutin, které se vyskytuje

v dutinach, jako je napf. o¢ni komora, moCovy méchyt, zlucnik, mozkomisni mok.

Pomér extracelularni a intracelularni vody se béhem zivota méni. Pro lidsky
organismus je dulezitd vodni rovnovaha, coz je stav, pfi némz piijem vody odpovida

jejimu vydeji. Zaujima dulezitou pozici pi1 udrzovani homeostazy a je dulezitym aspektem
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pro fyziologické fungovani organizmu. Béhem dne ztraci ¢loveék priblizné 2,5 1 vody (1,5 1
moci, 200 ml stolici, 300 ml parami pti vydechovani, 500 ml kiizi a nekonstantni mnozstvi
viditelnym pocenim z velkych potnich Zlaz). Tekutiny organizmus ziskavd za pomoci
napoji, jako soucast pevnych potravin a 300 ml denné pii spalovani Zivin v tkanich.
V ptipad€ nedodrZeni rovnovahy mezi pfijmem a vydejem vody rozviji organizmus
kompenzacni reakce, aby zabranil nebo zmirnil naruseni homeostazy.

Nedostatek vody v téle vede k dehydrataci, jejiz pfi¢inou je nedostateCny piijem
tekutin usty, zvySenym pocenim, opakovanym zvracenim ¢i prajmy (Merkunova, Orel,

2008).

1.2.4 Mineraly

Mineralni latky v organismu tvoii kolem 4 % z celkové hmotnosti ¢lovéka. Z jejich
celkového pfijimané¢ho mnozstvi se jich pak uklada do kosti 83 % (Kopecky et al., 2010).
V organismu se vyskytuji jako anorganické slouceniny, spolu s latkami organickymi a
v pfevazujici vétSing jako ionty (Merkunova, Orel, 2008).

Popsat souhrnné ucinky mineréalnich latek je velmi slozité, nebot’ kazdd z nich ma
svoje specifické funkce. Kopecky et al. (2010) a Burianova (2004) uvadi nejznaméjsi
funkce mineralnich latek takto:

e Udrzuji homeostazu tim, Ze reaguji na acidobazickou rovnovahu.
o Ucastni se mnoha metabolickych a enzymovych pochod.

e Jsou soucasti kosti, vlasi, zubt, kuze a nehtt.

e Jsou soucasti hormont.

e Zaujimaji dlleZitou pozici pii tvorbé hemoglobinu a myoglobinu.

e Ovliviluji ¢innost imunitniho systému.

Pro jedince je pfijem minerdlnich latek ze stravy nesmirné dillezity, protozZe t€lo si
je neumi piirozen¢ samo vytvofit. Jejich pfijem zabezpecuje pestrd a vyvazena strava.

V ptipadé¢ vétSiho nedostatku se doporucuje uzivani potravinovych doplnkl tzv.
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suplementace, které by vSak rozhodné nemély nahrazovat stravu. Tyka se to predevSim
takovych ptipadl, jako jsou Zeny s velkymi ztraitami krve béhem menstruace, které
nasledné pottebuji vétsi mnozstvi Zeleza, nebo vapniku u déti a mladistvych. V sou€asnosti
dochazi také k umélému obohacovani potravin mineralnimi latkami, napt. kuchyniska stl
s jodem. Prebytek minerdlnich latek je vyluCovan spolu s moc¢i, tudiz nedochazi

k ptedavkovani (Kopecky et al., 2010; Burianova, 2004; Merkunova, Orel, 2008).

Kopecky et al. (2010) rozdéluje mineralni latky na:

e Makroelementy - jejich denni potieba piekracuje 100 mg, k nejvyznamnéjSim
prvkiim této skupiny patii vapnik, hoicik, fosfor, sodik a draslik.

e Mikroelementy - jejich denni potieba je do 100 mg, k nejvyznamnéjSim prvkim
této skupiny fadime Zelezo a zinek.

e Stopové prvky - denni potieba se pohybuje v faddech mikrogrami, k

nejvyznamnéjSim prvkiim této skupiny patii jod, selen a fluor.

1.3 Modely télesného sloZeni

Modely télesného slozeni v sobé zahrnuji jednotlivé komponenty télesného slozeni,
jejich definice a vztahy mezi nimi. Z hlavnich komponentli lidského téla se skladaji
zékladni reprezentativni kombinace komponentii riznych trovni, které se oznacuji jako
modely télesného sloZeni (Heymsfield et al., 2005).

Nejprve se pouzivaly dva zdkladni modely, které byly dany pohledem chemickym a
anatomickym. Z hlediska modelu chemického se télo sklada z tuku, bilkovin, sacharida,
mineralt a vody. Chemicky model je uzivan zejména ve vztahu k energetickym zasobam
v téle. Anatomicky je pak télo tvofeno tukovou, svalovou a kosterni tkani, vnitifnimi
organy a ostatnimi tkanémi. Anatomicky model se preferuje v ptipad€ vlastniho ur¢ovani

télesn¢ho slozeni (Riegrova, Pfidalova, Ulbrichova, 2006).
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Heyward a Wagner (2004) rozliSuji:

e 2komponentovy model - télesnd hmotnost je utvafena télesnym tukem a
tukuprostou hmotou:

télesna hmotnost = FM + FFM;

e 4komponentovy model molekularni — té€lesnou hmotnost tvoii 4 komponenty
(voda, tuk, kostni mineraly, bilkoviny:

télesnd hmotnost = tuk + voda +kostni mineraly + bilkoviny;

e 3komponentovy model molekularni — tvofi ho stejné komponenty jako 4
komponentovy model, od n¢hoz je také odvozen, pouze je jinak kombinuje, a to ve
ttech slozkach

a) télesnd hmotnost = tuk + kostni mineraly + (voda a bilkoviny)
b) télesna hmotnost = tuk + voda + (kostni mineraly a proteiny);

e 3komponentovy model tkanovy — tzv. DEXA model, s nimz pii zjiStovani

télesného slozeni pracuje metoda DEXA, sklada se ze tfi komponenti:

télesna hmotnost = tuk + kostni mineraly + mékka tkan vcéetné vody;

e 3komponentovy model bunécny — tvofi ho tii komponenty: extracelularni hmota,
kterou tvofi bilkoviny a mineraly obsazené v tukuprosté hmoté,  extracelularni
tekutina z plazmy s intersticialnimi tekutinami a buné¢nd hmota:

té€lesna hmotnost = extracelularni hmota + extracelularni tekutina + bunécna hmota;

e 6komponentovy model atomicky — vyzaduje ptimou analyzu chemického slozeni
téla v Zivém organismu, k jeho zjiSténi se uziva neutronova aktiva¢ni analyza:

télesna hmotnost = CTV + dusik + vapnik + draslik + sodik + chlorid.

Wang et al. (1992) vytvofili pétistupiovy model télesného slozeni, ktery rozdéluje
té€lo na aroven atomickou, molekularni, celularni, tkanovou a celotélovou.

Na urovni atomické se lidské télo sklada ze stejnych prvkl jako anorganicka
priroda. Od nezivého oddé€luje slozeni téla molekularni uroven, jelikoZ obsahuje komplex
organickych latek. To, ze se télo sklada z bunck, ukazuje bunétnd uroven jako zakladni
charakteristiku Zivého organismu, ktery je z bun€k tvofen. Od niz§ich organismi se ten
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lidsky odliSuje tim, Ze se sklada z tkani, orgdna a systémi, které maji urcitou strukturu a
funkci. Na této trovni pracuje tkanovy systém. Celotélova urovenn zahrnuje odliSnost a

vydéleni ¢lov€ka od vSech ostatnich organismu kvili odlisnym morfologickym funkcim.

Atomicky model

Prvni uroven pétistupnového modelu vychdzi zchemické analyzy, na jejimz
zéklad€ bylo zjiSténo, ze 98 % télesné hmotnosti je tvofeno kyslikem (O), uhlikem (C),
vodikem (H), dusikem (N), vapnikem (Ca) a fosforem (P). Zbyla 2 % zastupuje dalSich 44
prvkll, mezi néz patii napt. sira (S), draslik (K), sodik (Na), chlor (Cl) a hot¢ik (Mg). Méné
nez 0,2 % jsou tvofena tzv. rezidudlnimi prvky obrazek 1.

Celkova télesnd hmotnost=0+C+H+N+Ca+P+S+K+Na+Cl+Mg+R

Molekularni model

Druha uroven v sobé zahrnuje vodu, bilkoviny, glykogen, mineraly a lipidy. Voda
jakoZto nejhojnéjsi chemicka sloucenina v téle tvoii 60 % télesné hmotnosti, obrazek 1.

Bilkoviny obsahuji téméf vSechny slouceniny dusiku jak ty jednoduché, tak i
komplexni aminokyseliny. Hlavnim uloZiStém sacharidi je glykogen, ktery se nachazi
v cytoplazmé vétSiny bunék.

Kategorie minerali zahrnuje anorganické slouceniny kovovych prvkl (sodik,
vapnik, draslik atd.) a nekovové prvky (fosfor, kyslik a chlor). Nejvétsi slozkou kostnich
minerall je vapnik hydroxyapatit obsahujici vice nez 99 % celkového télesného vapniku a
86 % celkového télesného fosforu.

Lipidy jako slou€eniny rozpustné v organickych sloucenindch lze rozdé€lit do péti
skupin — jednoduché lipidy, slozené lipidy (fosfolipidy), steroidy, mastné kyseliny a
terpeny. Déle je lze rozfadit do skupiny esencidlnich lipida, které tvoii napt. bunétné
membrany, a neesencialni lipidy poskytujici tepelnou izolaci a slouzici jako skald

mobilizovaného paliva. Neesencialni lipidy tvoii 90 % a esencidlni pak pouze 10 % lipidi.
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Bunéény model

Tato uroven je prvni, kde se objevuji charakteristiky zivého organismu. Model je
zaloZen na spojovani jednotlivych komponent v téle. Télesnd hmotnost se dle této urovné
sklada z bunék, extracelularni tekutiny a extracelularnich pevnych latek. Bunky vykazuji
vlastnosti zivota spolu s metabolismem, ristem a reprodukci. Ptizplisobuji se také
specifickym funkcim a podle téchto funkci je mizeme rozdélit do ¢ty skupin — pojivové,
epitelové, nervové a svalové.

Pojivové bunky se déle skladaji z volnych (napt. tukové bunky), hustych a
specializovanych bun¢k (kostni buniky, krevni buiiky, osteoblasty, osteoklasty). Svalové
buiiky dale rozdélujeme na hladké, pticné pruhované (kosterni), které tvoti velkou c¢ast
hmotnosti t€la, a srdecni.

Buniky obklopuje extracelularni tekutina poskytujici médium pro vyménu plynda,
pfenos zivin a vyluCovani. Extracelularni pevné latky jsou slozeny zorganickych a
anorganickych sloucenin a jsou stejné jako extracelularni tekutina nemetabolizujici
soucasti lidského organizmu. Kolagenni, retikularni a elasticka vlakna fadime mezi
organické pevné latky. Anorganické latky pfedstavuji ptiblizné 65 % kostni hmoty a

obsahuji predevsim kyslik, vapnik a fosfor.

Tkanovy model

Tento systémovy model vychazi z organizace bun€k do jednotlivych tkani. Do tkani
se sdruzuji bunky podobného vzhledu, funkce a pivodu. Télni tkané rozdélujeme na
svalové, pojivove, epitelové a nervove, obrazek 1.

Funkci tkani je vytvaret organy skladajici se zdvou a vice kombinaci tkani.
Neékolik orgéna s vzajemné propojenymi funkcemi ptedstavuji organové systémy (napi.
travici soustava). Kazdy organ se skldda z né¢kolika tkani a kazda tkan obsahuje mnoho

bunék a extracelularniho materialu.
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Celotélovy model

Clovék a ostatni primati maji stejné télesné slozeni zhlediska atomického,
molekuldrniho, celularniho a tkédnového modelu. Az model celotélovy odliSuje ¢lovéka od
ostatnich primatt. Tyka se velikosti, tvaru, vzhledu a fyzickych vlastnosti téla, obrazek 1.
Zahrnuje antropometrickd méfeni, jako je napt. télesna vysSka, hmotnost a s nimi spojené
indexy, dale také rozméry koznich tas aj. (Wang et al., 1992; Heymsfield et al., 2005;
Riegerova, Ptidalova, Ulbrichova, 2006).
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Obrazek 1. Pétistuptiovy model télesného sloZeni ¢lovéka dle Wang, et al. (1992),
upraveno dle Riegerova, Ptfidalova, Ulbrichova (2006).

1.3.1 Indexy télesného sloZeni

1.3.1.1 Body mass index

Body mass index definoval doktor Adolph Quentelet, ktery se narodil v roce 1796
v Genthu. Hodnotil belgickou muzskou populaci a na zdkladé meétfeni stanovil index
télesné hmotnosti (Palma, Pittard, 2002). Index se nejprve neujal a upadl v zapomnéni

témét na 150 let. Obnovou index proSel az na konci dvacatého stoleti, kdy se stal jednim
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z hlavnich ukazateli obezity, pred rokem 1990 byl pouze v povédomi fyziologi jako jedna
z moznosti pro hodnoceni nadvahy a obezity (Hainer aj., 2011; Palma, Pittard, 2002). BMI
se pouziva pro svoji jednoduchost, ale nemél by byt jedinou diagnostickou metodou, ktera
ukazuje nadvahu a obezitu.

BMI (Body mass index) je indexem, ktery vyjadiuje pomér hmotnosti (kg) k vySce
(m?). Byva nejlastdji pouzivanym indexem télesného slozeni. Vzhledem k tomu, Ze
nezohlediiuje télesny tuk, tukuprostou hmotu a jejich pomér, byva pomérné nepiesny u
sportovct, starSich lidi a déti. Vyhodou je nizkéd zéavislost na pohlavi a snadnost vypoctu.
Dle WHO je rozmezi normalnich hodnot 18,5 — 24,9 kg/m”. Hodnoty BMI 25 — 29,9 kg/m’
se povazuji za nadvihu a obezitu zna¢i hodnoty nad 30 kg/m’. Naopak podvahu
rozpozname s hodnotami niz$imi nez 18,5 kg/m’ a stejné jako nadvaha a obezita s sebou

nese nutriéni rizika (Heymsfield et al., 2005; Riegerova, Ptidalova, Ulbrichova, 2006).

1.3.1.2 Fat free mass index

Fat free mass index (FFMI) jakozto index vyjadiujici pomér tukuprosté hmoty k vySce je

vyjadien vztahem:

FEMI = FEM (tukuprosta hmota v kg) / t&lesna vyska® (m)

Dle Baharodiho (2006) jsou normalni hodnoty pro Zeny 15,1 — 17 kg/m” a pro muZe
18,1 — 21,7 kg/m®. Uvadi také, klesajici tendenci s vyvojem, tzn. u starsich lidi je FFMI
niz$i. Oproti détskému véku jsou sice hodnoty vyssi, ale naopak proti sttednimu dospélému

veéku nizsi.

1.3.1.3 Zpracovani vysledki Fat mass index

Fat mass index (FMI) vyjadiuje pomér tukové hmoty a vysky a je vyjadien vztahem:

FMI = tukova hmota (kg) / t&lesnd vyska (m)
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Dle Bahadoriho jsou hodnoty FMI pro normalni rozmezi BMI 1,8 — 5,2 kg/m® pro
muze a 3,4 — 8 kg/m” pro Zeny a podle Kyle (2003) 1,8 — 5,2 kg/m” pro muze a 3,9 — 8,2
kg/m® pro Zeny.

FMI spolu s FFMI snizuji nedostatky tukuprosté hmoty a celkovy télesny tuk
spojeny s vySkou a vékem, proto se tyto indexy jevi jako uzitecné pii hodnoceni
vyzivoveho stavu.

Normalni hodnoty indexti télesného slozeni pro zdravou bélosskou populaci uvadi

tabulka nize.

Tabulka 1. Porovnani velikosti body mass indexu (BMI), Fat free mass index (FFMI), Fat
mass index (FMI) a celkového tuku v % (Kyle, 2003)

BMI (kg/m’) FFMI (kg/m”) FMI (kg/m’) celkového tuku

pro MUZE s

BMI=30 21,7 8,3 28,8
BMI=27,8 20,9 6,9 25,8
BMI=25 19,8 52 21,7
BMI=20 17,5 2,5 13,4
BMI=18,5 16,7 1,8 10,8
Pro ZENY s

BMI=30 18,2 11,8 40,0
BMI=27,3 17,5 9,8 36,5
BMI=25 16,8 8,2 33,2
BMI=20 15,1 4,9 24,6
BMI=18,5 14,6 3,9 21,7

1.3.1.4 Waist-Hip Ratio

Index WHR zahrnuje pomér mezi obvodem pasu a bokl. Je Casto uzZivan
k prvotnimu zji§tovani distribuce tuku vtéle a ndslednym opatfenim proti obezité.
Diivodem pro vznik indexu poméru pasu a bokl bylo vytvofeni typologie lidi s pievahou
tuku v horni nebo dolni Casti téla. V epidemiologickych studiich bylo totiz zjiSténo, Ze
praveé distribuce télesného tuku mé vyznamny podil na mnoha onemocnénich a diivé;si

umrtnosti u zen a muz (Heymsfield et al., 2005).
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1.3.2 Metody stanovovani télesného slozeni a jejich hodnoceni

S pojmem télesného slozeni se poprvé setkdvame u Matiegky (1921), ktery se
snazil na zadklad¢ antropometrickych rozmérti téla kvantifikovat télesné komponenty.
Rozclenil hmotnost téla na hmotnost skeletu (ossa), hmotnost kiize (derma), hmotnost
kosterniho svalstva (musculi) a hmotnost zbytku (rezidua). Nelze vSak toto déleni
zaménovat s Ctyftkomponentovym modelem, protoze odpovidd spiSe modelu se tfemi
komponenty. Na Matiegka navazala cela fada badatell, ktefi vypracovali dalsi postupy pro
odhad télesného slozeni z antropometrickych rozméri (Riegrova, Ptidalova, Ulbrichova,

2006).

1.3.2.1 Antropometrie

V Ceské republice se hojné pouziva metoda odhadu télesného sloZeni ze soudtu
deseti koznich tas podle Potizkové, ktera je zalozena na predpokladu, Ze tloustka podkozni
tukové tkané je v konstantnim pomeéru k celkovému mnoZzstvi tuku a mista, ktera zvolime
pro méteni tlouStky koznich fas, zastupuji primérnou tloustku podkozni vrstvy tuku.
Tento ptredpoklad vSak nebyl jednoznacné potvrzen, ale vime, Ze distribuce tuku v téle se
proméiuje v zavislosti na veéku, pohlavi a pohybové aktivité. K métfeni se vyuziva nékolik
typt kalipri a vlastni méfeni vyzaduje velmi peclivy nacvik. Chybné méfeni mulze
znamenat odchylky, které ovliviiuji vysledky. Vyhodou méfeni je rychlost, pouzitelnost
v terénnich podminkdch a nezatéZovani testovan¢ho (Riegrova, Ptidalova, Ulbrichova,

2006).
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1.3.2.2 Biochemické a biofyzikalni metody

Kvili odstranéni technickych chyb pfi méteni kaliprem byly vyvinuty 1 dalsi

metody pro méfeni tlouStky koZnich tas.

Radiografie — tyto metody jsou povazovany za nejpfesnéjSi pro dany ucel,
ponévadz umoziuji také méfeni prifezu svalstva a kosti v misté snimani.
Nejmodernéjsi metodou je pocitaCovd tomografie, je vSak obtizné¢ dostupnd a
finan¢né naro¢na. Omezeni také piinasi nezadouci rtg expozice.

Ultrazvuk — metoda je zaloZena na odrazu ultrazvukovych vin mezi tkanémi, které
maji odliSné akustické vlastnosti, ¢ast ultrazvukové energie je v pfijimaci sondy
preménovana na elektrickou energii a toto echo se zobrazuje na osciloskopu.

NIRI (infraervend interakce) — metoda, ktera je zaloZena na absorpci a odrazu
svétla pti pouziti vinovych délek zoblasti infraterveného svétla. Uzivan je
spektrofotometr o vinovych délkach 700 — 1100 nanometr

Magneticka rezonance — atomova jadra se dokdzou chovat jako magnety, ¢ehoz
vyuziva pravé tato metoda. Silné magnetické pole pfistroje ovliviluje pohyb
vodikovych iontd, ktery je vSudyptitomny, protoZe je soucasti vody. Vysledky jsou
presné, ale mize dochdzet k technickym problémim. Uziti mize limitovat také
cena zatizeni (Riegrova, Ptidalova, Ulbrichova, 2006).

Denzitometrie — neboli méfeni télesné hustoty, je zalozeno na ptedpokladu, Ze télo
je slozeno ze dvou slozek (tuku a tukuprost¢ hmoty). Kazdou ztéchto dvou
komponent je moZzné urCit na zdkladé naméfené hustoty téla. Hustoty télesn¢ho
tuku a tukuprosté hmoty jsou relativné konstantni, stejné tak i1 troven hydratace,
podil kostnich minerali a svalovych proteint. S témito pfedpoklady polemizuje a
zpochybiiuje je Siri, ktery odhalil variabilitu hydratace FFM na 1 — 3 %, coZ
znamena chybu az 2,7 %. Podle Siriho vede 1 konstantni hustota kostnich minerali
a proteinit k chybé az 2,1 %. Nedostatkem je také v piepoctu télesné¢ denzity na
podil tukové tkan€. Problémem neni denzita tukové tkanég, jelikoz jeji hodnota je
veelku konzistentni jak na riznych mistech téla jednotlivce, tak mezi danymi
jednotlivei. Jadrem problému je denzita tukuprosté hmoty, jelikoz stanovovani

hodnot vychazi ze znamych a konstantnich denzit komponent a jakékoli naruSeni
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téchto predpokladii vede k chybé pii vypoctu celkové denzity na podil tukové tkané
(Lukaski, 1987).

Hydrostatické vaZeni — metoda zaloZzend na principu Archimedova zékona.
Proband je nejprve zvazen a poté za pomoci zatizeni, kde se foukd do specialni
trubicky, je odhadnut objem plic. Je posazen na specidlni zidli, kterd je pfipojena
k hmotnostnimu méFitku se stupnici nachazejici se nad vodni hladinou. Zidle se
nasledné¢ ponotfi 1 s méfenym clovékem do vody a v okamziku dosazeni vodni
hladiny k bradé¢ vydechne do maximalniho mozného vydechu a ponofi hlavu pod
vodu. Pfi ponofeni do vody se na stupnici odecitaji hodnoty. Rozdilem vazeni
mimo vodu a v ni, zjistime obsah tuku v téle. Ve vztahu k rezidualnimu objemu a
hydrataci téla musime pocitat s odchylkami v méfeni. PoCitd se také stim, Ze
hodnota hustoty hmoty bez tuku je povazovana za konstantni, pficemz to tak
v zavislosti na v&ku, pohlavi a fyzické aktivité neni (Ellis, 2000).

Hydrometrie — zaklada si na poznatku, Ze voda neni obsazena v rezervnim tuku,
ale tvoii relativné stalou frakci tukuprosté hmoty. Metoda vypocitdva celkovou
télesnou vodu v téle a vychdzi z predpokladu stavu normalni hydratace, ktera ¢ini
73 %. Mnozstvi tuku spocitdme rozdilem hmotnosti a tukuprosté hmoty (Riegrova,
Ptidalova, Ulbrichova, 2006).

Dual Energy X-ray Absorciometry — dudlni rentgenova absorciometriec (DEXA)
— jednd se o jednu znejnovéjSich metod, vramci které se vyuziva rozdilna
pohltivost rentgenového paprsku o dvou pulznich hladinach kosti a mékkou tkani.
Tato metoda je zalozena na tuku, mékké tkdni a kostnich minerédlech, tzn., ze
vyuziva tiikomponentového modelu. Hmotnostni vypocet se skladd ze souctu
télesn¢ho tuku, kosti a m&kké tkané véetné vody. Diky této metodé¢ mizeme ziskat
komplexni slozeni lidského téla a jeho jednotlivych segmentli, problémem je ale
vysokd cena a vystavovani se rentgenovému zafeni (Kutac¢, 2009; Heyward,
Wagner, 2004; Lohman, Chen, 2005).

Biolektricka impedance — zabyvame se v kapitole 1.5
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1.4 Rizika nespravné vyzivy
1.4.1 Obezita

Metabolicka porucha, kterou charakterizuje zmnozeni télesného tuku. Vznika jako
nasledek mnoha faktorti, predev§im na zdklad¢ genetickych dispozic a faktorti z vnéjSiho
prostiedi. Narast obezity v celosvétovém méfitku urcuji jednak zmény stravovacich
navykl, jednak poklesem pohybové aktivity. Nevhodné stravovaci navyky ovliviluje
predev§im konzumace potravin s vysokou energetickou hodnotou, vysokym podilem tuki
a jednoduchych sacharidii. Pro klasifikaci nadvadhy a obezity dospélych se nejCastéji
pouziva Body Mass Index (BMI).

U déti je toto mefeni problematické, ponévadz se jim BMI kiivka méni béhem
rustu, télesného vyvoje a pohlavniho dozravani. PredevSim také neexistuji celosvétove
uznavana kritéria pro nadvahu a obezitu u déti a dospivajicich. Definice se odvijeji od
dostupnych percentilovych grafii a jejich nasledného déleni. Setkdvame se tedy s riznymi
definicemi. Mnozstvi télesného tuku lze méfit metodami jako je hydrodenzitometrie Ci
dvouenergeticka absorpciometrie rentgenového zaieni — DEXA, které jsou velmi piesné,
ale v béZné praxi se provadi spiSe metody uzivané také v klinické praxi jako je méfeni

kozZnich tas a bioelektricka impedance.

Obrazek 2 Détska obezita (21. stoleti: revue objevill védy, techniky a lidi, 2012)
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1.4.1.1 Rizikové faktory vzniku obezity

Mezi nejvice rizikové faktory tfadime nespravnou vyzivu, nedostatek pohybu,
genetické faktory, psychologické faktory, vliv rodiny, socioekonomické vlivy a také
prenatalni faktory.

Béhem poslednich let se navySuje obezita ve velké mitfe prostfedim, v némz zijeme.
V poslednich desetiletich se vyrazné rozsitil sortiment potravin, které mizeme nakupovat.
V tomto ohledu mé& na nas znaCny vliv také reklama, jez se zaméfuje piedevSim na
potraviny, které jsou sice levné, ale ptredev§im bohaté na kalorie, tuky a jednoduché
sacharidy. Oproti tomu obsah napft. vldkniny je v téchto potravinach nizky.

Rozsifuje se také styl rychlého obcerstveni a stravovani vco nejkrat$i dobé
s nejmensim &ekanim na piipravu pokrmu. Casto takové potraviny dnes nahrazuji obédy
v rodinach nejen americkych. KdyZz se pak tento nevhodny zplsob stravovani spoji se
sedavym zpiisobem Zivota, dochdzi k rychlému navySovani télesn¢ho tuku.

Predispozice k obezité je ovlivnéna mnohdy jiz v obdobi prenatdlnim, tzn.
nevhodnou vyZivou matky, zvySend hladina glukézy u matky ¢i koufeni béhem
téhotenstvi. Hainerova (2009) uvadi, Ze ,,matky hladovéjici ve 3. trimestru gravidity
zvysuji riziko vzniku obezity u svych potomku.* Pfitomnost nadvahy ¢i obezity u rodict je
vyznamnym rizikovym faktorem také u jejich déti. Pravdépodobnost obezity u ditéte

obéznich rodict je vysoké (Hainerova, 2009).

1.4.2 Malnutrice

Pojem malnutrice vychazi z latinského ,,malus* (Spatny, zIly) a ,,nutritio” (vyZiva,
Zivit se), znamena tedy Spatnou vyzivu. Je to takovy stav, ktery na zédklad¢ nedostatku nebo
nadbytku Zivin, ovliviiuje slozeni lidského té€la a jeho funkci (Meier, 2000). Malnutrice je
velmi Siroky pojem, ktery v sobé zahrnuje vSechny typy poruch vyzivy nejen podvyzivu,
ale také obezitu, hypovitamindézu, hypervitaminézu ¢i karenci minerdlnich latek.

V Iékatské praxi se malnutrice nejcastéji uziva pro oznaceni podvyzivy (Zadak, 2008).
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1.4.2.1 Druhy podvyzivy

Podle forem, ve kterych se podvyziva vyskytuje, ji 1ze rozdélit na:

Energetickou (marasmus) — pacient dostatecné¢ nepokryje svoji energetickou
potiebu, zachovava se vSak metabolismus jednotlivych zivin a télo spotifebovava
energii z tukovych zasob, proto se tato forma projevuje unavou a pacienta pozname
na prvni pohled dle jeho vyzablosti.

Proteinovou (kwashiorkor) — zavazngj$i druh, ktery je zapfi¢inén deficitem
proteinii, kdy se jich nedostdva potiebné mnozstvi. Vahovy ubytek neni tak
znatelny jako u marasmu. Nazev byl pfevzat z jazyka Ghany, kde znamend ,,prvni
dit¢ — druh¢ dité* a je to stav, k némuz dochazi v détstvi, kdy je matetské mléko
v ptipad¢ narozeni druhého potomka nahrazeno jidle bohatym na sacharidy, ale
chudym na proteiny. Disledkem této formy je oslabeni imunity, hor$i hojeni ran a
slabost. Pacient nejevi na prvni pohled znamky malnutrice, pfestoZe je zdsadné
ohrozen na zdravi.

Proteino-energetickou — nejcastéjsi forma malnutrice, kterd je charakterizovana
nedostatecnym piijmem proteinli a energie, Spatnym metabolismem Zivin a

katabolismem proteind.

1.4.2.2 Priciny vzniku

Malnutrice je zpisobovana stresovym nebo prostym hladovénim. Prosté hladovéni

je zpusobeno niz§im mnozstvim stravy, kdy se organismus ptizplisobi vzniklé situaci a

piechéazi do usporného rezimu se snizenim celkového energetického vydeje. Zachovavaji

se fyziologické funkce, dochazi ke sniZzeni hladiny inzulinu vkrvi a koncentrace

kontraregula¢nich hormont se zvySuje.

Na pocatku hladovéni dochazi k mensimu ubytku svalové hmoty na zéklad¢ toho,

ze se vyCerpa zasobni jaterni glykogen a dochazi k intenzivni glukoneogenezi

z aminokyselin. S dlouhodobé¢j$im hladovénim se hlavnim zdrojem energie stava tuk.

V ptipad¢, ze stav dojde tak daleko, Ze se hladovéni stava chronickym, téméf se zredukuje
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podkozni tukova tkan a dochdzi k proteinovému katabolismu (Kaikova, 2005; Charvat,
Kvapil, 2006; Kohout 2005).

Stresové hladovéni je zpiasobenou poruchami vyzivy a katabolickym
onemocnénim. Jde o vaznéjsi situaci, nebot’ progrese je mnohem rychlejsi a disledky proto
hors$i. ZvySené naroky organismu nejsou pii tomto hladovéni pokryty i ptesto, ze mtize byt
zachovdna exogenni nabidka energie a substrat. Dochdzi k uvoliovani stresovych
hormonti (adrenalin, kortizol, glukagon), diky nimz se stimuluje lipolyza, glukogeneze,
katabolizmus proteinti a zvySuje se inzulinova rezistence, glykemie, hyperinzulinemie a
jaterni produkce glukozy.

Vzhledem ktomu, Ze dochdzi k poruseni fyziologickych funkci, nemuze
organismus vyuzivat energeticky vyhodnéjsi substraty, dochazi k odbourani endogennich
bilkovin, vznikd negativni dusikovd bilance, Ubytek svaloviny a snizuje se sérova
bilkovina. Dlsledkem je také vznik otoki, ascitll a oslabeni imunitniho systému. T¢lo se

pak stava nadchylnéjsim na infekce (Kankova, 2005; Charvat, Kvapil, 2006; Kohout 2005).

1.4.2.3 Vyskyt

V dnedni dobé jiz vime, Ze malnutrice nezahrnuje pouze problém, ktery by byl
doménou rozvojovych zemi. Stala se problémem, kterym se hojn¢ zabyva I¢karska praxe.
Zadak (2008) uvadi, ze se malnutrice vyskytuje u 19-80 % hospitalizovanych pacienti.
Velké procento jich je pfijiméano jiz s pocateCnymi projevy malnutrice, kterd se u 70 %
jesté zhorsi béhem hospitalizace. U dalSich 30 % mitize vzniknout malnutrice pfi ptiprave
na operativni zakrok ¢i jako vedlejSi aspekt nekterych terapeutickych postupt. U 3-4 %
pacientll zajde situace natolik daleko, Zze pokud neni provedena lécba umélou vyzivou,
vede k smrti nemocného (Zadak, 2008).

Na rozvoji malnutrice se podili nejen piijem stravy, ale také aktivita onemocnéni a
mozné komplikace. Rizikovi jsou zejména pacienti neurologiCti, s onkologickym
onemocnénim, s gastrointestindlnim onemocnénim, v kritickém stavu a s ledvinnym ¢i
respiratnim selhanim. Ohrozenou skupinu ptfedstavuji také star§i pacienti, u nichz hraje
velkou roli také psychika a socidlni prostiedi (Charvat, Kvapil, 2006; Kohout, 2005;
Zadak, 2008).
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1.4.2.4 Dusledky

Malnutrice a jiny nevyvazeny stav vyzivy ovlivituje pfedevS§im strukturu organa a
jejich funkci. Za primarni disledky malnutrice se povazuji:

e Disledky vzniklé odbourdnim proteini, kdy se zvySuje riziko infekei,
zpomaluje se hojeni ran, dochazi ke snizeni imunity a motility stfev. Provazi
je také svalova slabost, edémy a zvySuje se riziko vzniku hypoventilace a
kardiomyopatii.

e Disledky spojené s adaptacnimi dé&ji, pfi nichZ se snizuje koncentrace
tyreoidalnich a pohlavnich hormon.

e Disledky spojené s metabolickymi zmé&nami, pii kterych se zvySuje riziko
hyperglykemie, hyperinzulinemie a vétsi tvorbé ketolatek.

e Vliv malnutrice na centralni nervovy systém a sklon k depresim.

Mezi sekundarni dasledky malnutrice se fadi delSi doba hospitalizace, vyssi
naklady na léc¢bu a vySs$i morbidita a mortalita (Charvat, Kvapil, 2006; Kohout, 2005;
Zadak, 2008; Kankova, 2005).

1.5 Bioelektricka impedancni analyza

1.5.1 Historie bioelektrické impedan¢ni analyzy

Historie BIA se vaze k roku 1940, kdy byla poprvé prokdzéna souvislost mezi
resistenci, kapacitni reaktanci a hydrostatickym stavem organismu. V tomtéz roce také dr.
Jan Nyboer propagoval praci, kterda se tykala bioelektrické impedance a dynamickymi
zménami prutoku krve organy, pulzem a dychanim.

V roce 1962 byl Thomasettem zaznamenan piesny vztah mezi CTV a
bioelektrickou impedanci. Toto stanovisko vymezil Hoffer o sedm let pozdé&ji. Dilezitym

okamzikem je také rok 1983, kdy Nyboer vyuzil elektricky mérny odpor k hodnoceni
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slozeni lidského téla. Od té doby se stala BIA pfedmétem zkoumani a fady studii, které se
snazi zjistit, jak ji lze vyuzit v praxi a jaka je jeji spolehlivost.

Nejprve byla predstavena monofrekvenéni verze technologie SF-BIA, ktera vSak
neprokazovala pfesné méefeni u lidi, ktefi se vymykali priméru (seniofi, sportovci, obézni
lid¢). Multifrekvenéni technologie MF-BIA se objevila v polovin¢€ devadesatych let. Timto
zpusobem méfeni se télo snimalo segmentalné a vyuzivala proudu o rtiznych frekvencich

(Liedke, 1997).

1.5.2 Charakteristika bioelektrické impedan¢ni analyzy

Bioelektricka impedan¢ni analyza patii mezi metody, které slouzi pro hodnoceni
télesného sloZzeni. Principem BIA je Sifeni stfidavého proudu o nizké intenzité
biologickymi strukturami za uziti frekvenci od 0 do 100 kHz. Metoda vychazi z odliSnych
elektrickych vlastnosti tkani, tuku a celkové télesné vody.

Diky rozdilnosti organismii ma kazdy v téle rizny obsah vody a elektrolytti, pti
¢emz jednotlivé ¢asti téla se chovaji jako vodice ptipadné jako izolanty. Tukuprosta hmota
totiz obsahuje vysoky podil vody a elektrolytu, proto je dobrym vodicem, naopak tukova
tkan se chova jako Spatny vodi¢. Metoda tedy vychazi z principu prichodu elektrického
proudu a vzniku daného odporu, kterd analyzuje poté télesné slozeni (Heyward et al.,
1996).

Celkova t€lesna voda, aktivni télesnd hmota, bunécnd hmota, procento télesného
tuku atd. jsou vypocitavany z hodnot impedance na zéklad¢ regresnich rovnic. Proudem o
nizké frekvenci 1ze métit pouze hodnoty extracelularni tekutiny a proud o vysoké frekvenci
(cca 50-100 kHz) pronikne az ptes bunécnou membranu do buiky, proto se jim méfi
celkova télesnd voda. Vzhledem ke své citlivosti na stav hydratace je BIA schopna zachytit

ztratu nebo ptijem tekutin v objemu mensim nez 0,5 1 (Stablova, Skorocka, Bunc, 2006).
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1.5.3 Fyzikalni velifiny

1.5.3.1 Elektricky proud

Elektricky proud definujeme jako uspoiadany pohyb elektricky nabitych ¢astic
v elektrickém obvodu skladajici se ze dvou mist s odlisSnym elektrickym potencidlem ve
spojeni s vodi¢em. Je oznaCovan pismenem I a jako zikladni jednotka se uzivd 1 ampér
(A). V kovech je to usmérnény pohyb elektronti, v kapalindch a ionizovanych plynech
usmérnény pohyb kladnych a zapornych iontt.

Elektricky proud vznikne za ptedpokladu ptfitomnosti volnych ¢astic s elektrickym
nabojem. Latky, vnichz se nachdzi dostatek castic, nazyvame elektrické vodice.
Kusmérnénému pohybu volnych castic snabojem dochézi pii trvalém plisobeni
elektrického pole na vodi¢, v némz se musi na koncich vodi¢e nachézet elektrické napéti
(Lepil, 1995).

Elektricky obvod tvofi také tkan vodivé spojend s elektrodami, poté se elektricky
proud dostava ptes kiizi do téla cestou nejmensiho odporu, a to zejména skrz vlasové
folikuly a vyvody potnich Zlaz. Ve vnitinim prostfedi téla prochazi elektricky proud
charakterizovany meérnou vodivosti zohlediiujici strukturu a razné chemické slozeni
danych prostiedi.

Zivou tkan fadime k vodi¢tim II. ¥adu z divodu iontového zprostiedkovani proudu
mezi elektrodami. Spojeni mezi elektrodou a stimulaéni piistrojovou jednotkou funguje za
pomoci vodice I. fadu, kovu, u kterého vedeni zajistuji volné elektrony, coz zplisobuje, ze
vramci rozhrani elektroda — elektrolyt dochazi ke zméné typu elektrické vodivosti

(Chmelat, 1995).
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1.5.3.2 Elektrické napéti

Elektrické napéti urcujeme jako praci, kterd je vykonana elektrickymi silami pii
premisténi kladného elektrického naboje mezi dvéma body prostoru. Mizeme ho také
vyjadfit jako rozdil elektrickych potenciali v obou bodech prostoru. Elektrické napéti
oznacuje pismenem U a jeho jednotkou je 1 Volt (V).

Napéti 1 V Ize definovat tak, Ze vodi€em prochazi konstantni proud 1 A pii1 vykonu
1 W. Elektrické napéti rozdélujeme na stejnosmerné napéti, které neméni v Case svoji
polaritu, ale miize ménit velikost, a stfidavé napéti, jez se méni s ur¢itou periodou v Case a

jeho sttedni hodnota nemusi byt nulova (Blahovec, 1997).

1.5.3.3 Elektricky odpor

Elektricky odpor je vlastnost vodiCe, ktera brani prichodu elektrického proudu
v elektrickych vodi¢ich, na néjz je ptivadéno elektrické napéti. Vodi€¢ je zahtivan
v diisledku pohybové energie nosicli naboje, ktera se pienasi na vodi€. Elektricky odpor je
zavisly na materialu, prafezu vodice, délce vodice a teploté. Oznacujeme ho pismenem R a

jeho jednotkou je 1 ohm (2), (Chmelaft, 1995).

1.5.3.4 Elektricka vodivost

Elektrickd vodivost popisuje schopnost dobie vést elektricky proud. Udava velikost
elektrického proudu, ktera prochazi vodi¢em pfi jednotkovém napéti na jeho koncich. Cim
siln&jsi elektricky proud prochédzi vodicem za stejného napéti, tim je vétsi vodivost.

Materialy mizeme z hlediska vodivosti rozd€lit na vodice, polovodice a nevodice.
Vodic¢e vedou elektricky proud a patii sem napt. kovy. Polovodie zastupuje zvlastni
skupina materiala, ktera vede proud jen za urc¢itych podminek. Nevodice elektricky proud
nevedou. Skupinu materidlti, které proud nevedou, nazyvame dielektrika. V praxi se
setkavame také s terminem izolant, coZ je material vyuzivany pro nevodivé spojeni dvou ¢i
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vice mist s riznym potencialem. Izolanty sice patii mezi dielektrika, ale dielektrikum

nemusi byt izolantem (Blahovec, 1997).

1.5.3.5 Kapacitance

Kapacitance znazornuje zdanlivy odpor soucastky s kapacitou vici sttidavému
proudu, pifiCemz onu soucastku nejcastéji zastupuje kondenzator. Kapacitance je
imaginarni soucasti impedance. Zavisi nepiimo umérné na kapacité¢ a uhlové frekvenci
stfidavého proudu. Kapacita vyjadiuje schopnost kondenzatoru zadrzovat po urcitou dobu
elektricky naboj. Cim vétsi je kapacita kondenzatoru, tim véti ndboj musi byt pfenesen na

jeho elektrody, abychom doséahli pozadovaného napéti (Halliday, 2000).

1.5.3.6 Impedance

Obvod t¢la jako celku je charakterizovan parametrem impedance, kterd popisuje
zdanlivy odpor prvku a fidzovy posun proudu pied napétim. Impedance zastupuje
charakteristickou vlastnost prvku pro stiidavy proud a prevracenou hodnotu vodivosti.
Oznacuje se jako vektor Z, jednotkou je 1 ohm (£2). Impedance je pomérem napéti a
proudu, které mohou byt fazove proti sobé posunuty. Je to komplexni veliCina obsahujici
redlnou a imaginarni slozku a udava ji sumarni odpor bunéénych membrén, cytoplazmy a

mimobunécné tekutiny (Lepil, 2000; Liedke, 1997).

1.5.4 Zasady pri méreni bioelektrické impedancni analyzy

Striktn€ standardni postup, ktery by mél byt dodrzovan b&hem méfeni pristroji
bioelektrické impedanéni analyzy, neexistuje. Stanovena jsou pouze obecnd doporuceni

slouzici ke sniZovani nepiesnosti vysledku. Konkrétni specidlni poZadavky jsou dany

35



jednotlivymi piistroji. Gibney (2009), Mahan, (2008), Kutac, (2009) uvadéji obecna

doporuceni pro méfeni:

Obecna doporuceni pro méreni:

e 4-5 hodin pted testem nejist a nepit;

e pfed méfenim nekonzumovat 24 hodin alkohol;

e po dobu 12 hodin pfed provadénim testu necviCit a nevyvijet vétsi fyzickou
aktivitu;

e nemé¢fit po osprchovani;

e teplota v mistnosti by se méla pohybovat okolo 20-25 °C;

e pied méfenim nepouzivat na ruce a nohy mastny krém;

e neprovadét méteni u lidi s kardiostimulatorem;

e vyhnout se méfeni u t¢hotnych zen, divek v dobé menstruace a lidi, ktefi uzivaji
léky ovlivitujici vodni reZim organismu;

e neméiit u lidi s télesnymi abnormalitami jako jsou napt. amputované koncetiny;

e pii opakovaném meéfeni se doporucuje provadeét analyzu za stejnych podminek a
ptiblizné ve stejnou denni dobu;

e lidi se srde¢ni a jaterni insuficienci méfit ve stabilnim stavu, otoky a edémy
ovliviiuji méfeni;

e u ledvinového selhdni méfit ve stabilnim stavu, iontové zmény a edémy ovliviiuji
meéfeni;

e u rozvratu vnitinitho prostfedi miZze dochdzet ke zvySenym koncentracim
elektrolytii, coz ovlivituje vysledky, proto méfit pouze pii normalnich hodnotach
elektrolyt;

e pii dialyze méfeni provadét 20 — 30 min. po zékroku.

Diilezitou podminkou pro vérohodnost a objektivitu méfenych hodnot je znalost

reliability a validity metody.
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1.5.5 Faktory ovliviiujici presnost méreni

Z hlediska zjistovani pfesnosti bioelektrické impedan¢ni analyzy a faktord, kterymi
je ovlivitovana, bylo provedena fada vyzkumu. Jako ptiklad mizeme uvést dlouhodobou
Kotlerovu studii, ktera se zaméfuje na HIV pozitivni pacienty, Lupoliho studii zkoumajici
malnutri¢ni seniory, Lukaskiho vyzkum o parametrech souvisejicich se zménou hmotnosti,

studii Rebeyrola, v niz se zaméfil na vrcholové sportovce aj.

BIA byvéd srovndvana piedev§im s hydrostatickou denzitometrii, DEXA metodou a
izotopovou fedici metodou, které jsou sice piesnéjsi, avSak ne zcela pouzitelné v bézné
lékaiské praxi zdavodu vysokych pofizovacich ndkladf, financnich poZadavkd na
vySetteni, materialového vybaveni a kladeni vysokych ndroka na zdravotni stav pacienta

(Lukaski, 1985; Lupoli, 2004; Ramel, 2011; Schiesser, 2009).

Mezi faktory, jez ovliviuji pfesnost méfeni BIA, tfadime: fyzickou aktivitu,
konzumaci jidla, piti a alkoholu pfed vySetfenim, teplotu a vlhkost vzduchu v mistnosti,
télesnou teplotu, menstruaci, té¢hotenstvi, vhodnou predikéni rovnici, spravné dosazeni
proménnych do dané rovnice, pozici téla a umisténi elektrod.

Konzumace jidla, piti a alkoholu pfed méfenim zvySuje jednak mnozstvi télesné
vody a hmotnost, ale také prokrveni téla, ponévadz se metabolismem Zivin uvoliuje
energie, voda a teplo. Fyzickd aktivita je pfi¢inou vysSsi tepové frekvence a vétSiho
prokrveni jednotlivych Casti téla. Presnost méfeni mize ovlivnit také predchozi saunovani
a sprchovani pted meéfeni, kviili zvySené mife poceni. V disledku vyplaveni estrogent
béhem menstruacniho cyklu Zen dochazi k narastu télesné vody, teploty a hmotnosti, proto
1 menstruace ovlivituje celkové méteni.

V ptipad¢, ze do predikéni rovnice dosadime Spatné vySku a vahu, dochazi ke
zna¢nému zkresleni. Jeden kilogram totiz odpovida 0,2 litrim vody a 2,5 cm vysky asi 2
litrim celkova télesna voda (CTV). Musime také brat v avahu individudlnost jednotlivych
predikénich rovnic, protoze kazda rovnice je sestavena pro urcitou referencni populaci,
kterd se od jinych lisi specifiky télesného slozeni. (Biospace; Gibney, 2009; National
institute sof health technology).
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2 METODIKA PRACE

2.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Transverzalni antropologicky vyzkum byl zaméfen na provedeni bioelektrické
impedanéni analyzy u sedmiletych a osmiletych chlapci a divek. Ukolem bylo zjistit
jednotlivé somatické parametry a télesné slozeni metenych. Prizkum se uskutecnil na tfech
zakladnich $kolach v Olomouckém kraji, a to na ZS Vitézna 1250 v Litovli ve dnech 25. -
26. 1. 2011, déle na ZS Vodni 27 v Mohelnici ve dnech 1. - 2. 2. 2011 a na ZS Plumlov
dne 10. - 11. 1. 2012.

Zkoumany soubor zahrnuje celkem 187 zaka ztoho je 76 divek a 111 chlapcu.
Me¢tené déti byly na zakladé chronologického véku, ktery byl uréen v decimdlni soustavé
(IBP), rozdéleny do dvou vékovych kategorii. Pro zafazeni déti z hlediska veékovych
kategorii bylo pouzito ¢lenéni podle WHO (World Health Organisation), piesné rozdéleni
ukazuje tabulka 2.

Tabulka 2. Rozd¢leni zak z hlediska pohlavi a véku podle WHO

Chlapci Divky Celkem
Veék (WHO)
n % n % n %
7,00 - 7,99 47 25 31 17 78 42
8,00 - 8,99 64 34 45 24 109 58
Celkem 111 59 76 41 187 100
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2.2 Organizace vyzkumu

Pribéh méfeni miZzeme rozClenit do Ctyt fazi. Prvni faze se zakladala na domluvé
mezi Katedrou antropologie a zdravovédy a zvolenou Skolou, zda se méfeni miize
uskute¢nit a v jakém terminu bude provadéno.

V druhé fazi udé€lal vedouci vyzkumu rozpis, kde rozdé€lil praci mezi dany pocet
lidi, ktery byl pottebny pro realizaci. Nakonec méteni provadélo 4-6 lidi, z ¢ehoZ byli 2-3
pracovnici Katedry antropologie a zdravovédy a 2-3 studenti provadéjici pomocné prace.

Treti fazi bylo méfeni, pro n¢jz byly vyhrazeny samostatné prostory (ucebna,
sborovna apod.). Zde byly déti rozd€leny na skupiny divek a chlapcti a testovany
ptistrojem InBody R20.

Ve c¢tvrté fazi doSlo ke zpracovani a vyhodnoceni vysledkii a vytvofeni zdvéru

celého vyzkumu.

2.3 Antropometrie

Zakladni télesné parametry, mezi néZ fadime télesnou vysku a hmotnost, byly
hodnoceny dle metod standardizované antropometrie (Blaha et al.,, 2005). Na zaklad¢
télesné vysky a hmotnosti jsme dale vypocitali index télesné hmotnosti BMI.

Dale byly zjistovany hodnoty na pfistroji InBody R20, do néhoz se nejprve
zadavala télesnd vySka, pfesné datum narozeni a pohlavi. Métené dité se postavilo na
piistroj, ktery ho nejprve zvazil, a néasledné byla provadéna bioelektrickd impedancni
analyza za pomoci elektrod, které snimaly oblast nohou a rukou. Na zéklad¢ BIA bylo poté

vyhodnoceno télesné sloZeni kazdého probanda.
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Obrazek 3. Spravné postaveni a drZeni elektrod na InBody R20 (Biospace, 2009)

Pii méteni bylo dileZité dbat na spravné vzpiimené drZeni téla, uchopeni elektrod a
na to, aby méfeny nemél na sobé kovové predméty, pripadné kardiostimulator. Kovové
pfedméty by totiz mohly ruSit analyzu a zkreslit konecné vysledky. Zjisténé hodnoty se

pies piistroj ulozily do pocitace. Byly zjistény tyto hodnoty:

e hmotnost,

e obsah minerali v kostech,

e mnozstvi tuku v kg,

e mnozstvi tuku v %,

e WHR,

e BMI,

e mnozstvi kosterniho svalstva,
e mnozstvi svalstva pravé ruky,
e mnozstvi svalstva levé ruky,
e mnozstvi svalstva na trupu,

e mnozstvi svalstva na pravé noze,

e mnozstvi svalstva na levé noze,
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e celkové mnozstvi vody v téle,

e (ista hmotnost bez tuku.

2.3.1 Télesna vyska

Déti do 24 mésici méfime vleze a pouzivame k tomu korytko nebo piebalovaci
stal, kde je na spodnim dile upevnén dil pasového métidla. Je vyzadovana spoluprace dvou
osob, nebot’ jedna drzi ditéti hlavi€ku a druhd natazené dolni koncetiny.

U starSich déti a dospélych se vySka méfi vestoje u svislé stény, kde je upevnén
bodystat nebo papirové pasmo a nulova hodnota Skaly musi odpovidat urovni podlozky.
Nohy musi byt ptisunuty az ke sténé, proto se v piipadé¢ méfeni za pomoci papirového pasu
pouziva jako rovnd plocha skiin dosahujici az na zem. Dit€¢ musi stat vzpiimeng, paty i
$picky jsou srovnané u sebe. Hyzd¢, lopatky a paty se dotykaji stény. Vyska se nasledné
odecitd na Skale méfidla pomoci pravouhlého trojihelniku, jehoZz vodorovné rameno se
dotyka nejvyssiho bodu na temeni hlavy a svislé rameno trojihelniku je pfilozeno k pasu

(Blaha et al., 2006).

2.3.2 Méreni InBody R20

InBody R20 je pfistroj, ktery pracuje na bazi multifrekvenéni bioelektrické
impedance. Na zakladé vodivosti a odporu lidského téla dokéze s velkou piesnosti urcit
nami sledované hodnoty. InBody R20 vyuziva 8 dotykovych elektrod, kterymi je do téla
vpoustén proud o riazném napéti a proudéni. Diky tomu ziskame 5 riznych impedanci pro
trup a také zvlast’ pro kazdou ze 4 koncetin, coz mizeme povazovat za vyhodu proti
analyzatorim télesného slozeni, které vyuzivali impedanci k méfeni téla jako celku a
nebyly brany v potaz rozdilnosti v metabolickych charakteristikach trupu a udi, coZ mohlo

zpusobovat nepiesnost (Biospace, 2009).
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2.3.3 Body mass index

Body mass index (BMI) vyjadiuje pomér mezi vySkou a véhou:

télesna hmotnost (kg)

BMI =

télesna vyska (m?2)
Body mass index byl v nasem ptipad¢ vychozi veli€inou, se kterou se pracovalo.
Na jeho zaklad¢ jsme probandy rozdé€lovali do percentilovych pasem (viz tabulka 6.) a

porovnavali jsme jednotlivé kategorie. Vice informaci o BMI bylo zpracovdno v ramci

kapitoly 3.1.3.

2.4 Statické zpracovani vysledkii méreni

2.4.1 Normalizaéni index

K vzajemnému porovnavani znaki proporcionality jednotlivce vzhledem k populaci
pouzivame normalizacni indexy, které ukazuji, jakym zplsobem se odliSuje konkrétni
namétend hodnota znaku v jednotkach smérodatné odchylky od primérné hodnoty dané¢ho
rozméru referenéniho souboru populace odpovidajiciho v€ku. Normalizacnimi indexy
porovnavame libovolny pocet znakt, pficemz se nesetie jejich individualni charakter, bez
ohledu na vék. Informuji také o postaveni jednotlivce s pfihlédnutim k referenénimu

souboru, poptipadé o postaveni celého souboru (Riegerova, Ulbrichova, 1998).

X X
sd

Vypocet: N; =
Ni — normaliza¢ni index
X ; — zji§téna hodnota jednotlivce nebo souboru
X — prumér referen¢niho souboru

Sd — smérodatnd odchylka referenéniho souboru
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Pokud je normaliza¢ni index kladny, je zkoumany znak nad primérem. Pokud je
znak pod primérem, je normalizacni index zaporny. Hodnoty kolem + 0,75 se oznacuji
jako pramérny rozvoj znaku. Hodnoty mezi 0,75-1,5 smérodatné odchylky znaci
nadprimérny rozvoj a hodnoty nad 1,5 jsou vysoce nadpriumérné. Hodnoty od -0,75 do
-1,5 smérodatné odchylky jsou oznacovany jako podprimérné. Jakmile znak vyhodnotime
jako niz8i nez -1,5 povazuje se za vysoce podpriimérny. Jestlize je rozlozeni daného znaku
v populaci normdlni, coz plati u vétSiny kosternich rozmérti, mizeme znaky srovnavat a
prevadet na percentily. Hodnota, kterd se odliSuje od priméru o vice nez 2 smérodatné
odchylky, je statisticky vyznamnd odchylka od normy na 5% hladiné vyznamnosti

(Riegerova, Ulbrichova, 1998).

2.4.2 Studentuyv t-test

Studentiv t-test se uziva pro testovani rozdilu 2 stfednich hodnot x a je
nejCastéjSim parametrickym testem. Kontroluje efektivitu aplikovaného pokusu ve
sledovaném experimentu. Usuzujeme tak na zaklad¢ rozdilu stfednich hodnot mezi
pokusnou a kontrolni skupinou.

Testovaci kritérium ¢ vychadzi z odhadii parametri x a Sd u vybérovych soubort.
Vypoctené testovaci kritérium porovndme s tabulkovou kritickou hodnotou (1-o/2 kvantil

Studentova #-rozd¢€leni pro dané v a zvolené o).

2.4.2.1 Jednovybérovy t-test

V rdmci jednovybérového t-testu se porovnava zakladni a vybérovy soubor. Uziva
se v experimentalnich situacich, kdy je znama stfedni hodnota u zékladniho souboru, tu
pak lze povazovat za konstantu. Experimentem je oveéfovana hypotéza, Ze pokusny
vybérovy soubor pochazi z populace, ktera se vyznacuje stejnou sttedni hodnotou jako

nam zndma konstanta. Testujeme nulovou hypotézu Hy: u = konst.
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Vychazime ptitom ztoho, Ze sledovany soubor pochazi z populace s ur¢itymi
parametry x a Sd a ze zndmé stfedni hodnoty zakladniho souboru y rovnajici se urcité
konstanté. Vypocet se skladd z ne¢kolika krokl. Nejprve spocitame aritmeticky pramér a

rozptyl souboru pfi poctu ¢lenti n. Nasledné zjistime testovaci kritérium #:

Plati, Ze:

X - prumér vybérového souboru,
U - sttedni hodnota zékladniho souboru,
s” — rozptyl vybérového souboru,

n — pocet Clenti vybérového souboru.

Nakonec vyhledavame tabulkovou hodnotu, pro niz musime stanovit pocet stupnil volnosti

vybérového souboru (v =n — 1) a hladinu vyznamnosti a.

2.4.2.2 Dvojvybérovy test t-testu

Pti vypoctu dvojvyberového testu se porovnavaji dva vybérové soubory. Tento typ
t-testu se pouziva pro hodnoceni experimentli, u nichz nezname stedni hodnotu zakladniho
souboru, proto také porovnavdme pouze dva soubory vybérovych dat. Danad data
predstavuji bud’ dv€é méfeni provadénd opakované u jedné skupiny jedinct, nebo dvéma
nezavislymi skupinami méfeni. Je testovana nulova hypotéza: Hp: uy = .
Dvojvybérovy test rozdélujeme na:

a) Parovy t-test
Tento test porovnava data tvofici tzv. sparované variacni fady, protoze pochazi ze

subjekt podrobenym dvéma méfenim. Jsou provadéna dvé meéfeni u jednoho

vybérového souboru (méfeni pred pokusnym zasahem a po pokusném zisahu).
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Dosazené hodnoty tvofi pary a reprezentuji kontrolni 1 pokusnou skupinu
porovnavanych dat.

Ptfi testovani vychazime zrozdil, které naméfime u parovych hodnot
srovnavanych varia¢nich fad. Ovétujeme hypotézu, zda se stfedni hodnota métfeni pred
pokusem a po ném rovnaji, je-li nulovy.

Vypocitame rozdily parovych hodnot vybérového souboru (n — pocet part) a na
zéklad¢ zjisténych rozdila zjistime aritmeticky primér x a smérodatnou odchylku s,

konkrétng rozptyl s*. Nasledné uréime testovaci kritérium ¢:

=

=l

Pro tabulkovou hodnotu musime stanovit pocet stupiii volnosti vybérového
souboru (v = n-1) a hladinu vyznamnosti a. Statistiku ¢ porovnavame s tabulkovou

kritickou hodnotou #;.4(,), kde v=n-1 a «a volime 0,05 nebo 0,01:

o Je-lit<t;,nn), je statisticky nevyznamny rozdil w4 a to pfi zvolené a. Z toho
vyplyva zavér, ze pokusny zasah nebyl u¢inny, jelikoz nic neovlivnilo stfedni
hodnotu méteni provedeného po aplikaci zasahu (p > 0,05).

o Je-lit>trunn, Je  statisticky vyznamny rozdil py a to (o= 0,05)  nebo
statisticky vysoce vyznamny rozdil (pfia = 0,01). Zavér je pak takovy, ze
pokusny zdsah byl G¢inny, ponévadz zpusobil zménu stfedni hodnoty méteni
provadéného po aplikaci pokusného zasahu ve srovnani se stfedni hodnotou
zjisténou pred zasahem (p < 0,05 resp. p < 0,01) (Budikova, Lerch, Mikolas,
2005; Stuchly, 1999; Statistika a vypocetni technika, 2009).

b) Neparovy t- test
Tento test porovnava data, kterd jsou tvofend dvéma nezavislymi vybéry
pochézejicimi ze dvou ruznych skupin jedincl. VétSinou se jednd o porovnavani
hodnot skupiny, u niz se aplikoval zasah, a kontrolni skupiny, kde aplikace pokusného

zéasahu neprobéhla.
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Je testovana nulova hypotéza Hy: p; = u, (sttedni hodnota x; znamend populaci,
ze které pochéazi pokusny vybér a ta se rovna stiedni hodnoté u, populace, z niz
pochazi kontrolni vyber).

Test vychazi zodhadu parametrii obou srovnavanych soubort, tzn.
z aritmetického aritmetického  primérua  vybérového rozptylu  pokusného a
kontrolniho vybéru.

Vzhledem k tomu, Ze zkoumané soubory mohou pochdzet z populaci, jeZ maji
stejny nebo jiny rozptyl hodnot sledované veliCiny, musime nejprve otestovat rozdil

rozptylii obou souborii (nulovou hypotézu Hy: 01° = 03”) za pomoci F-testu:

F = v&tsi z rozptyld (s,°, 5,°)

“ o2 2
mensi z rozptyla (s17, s27).

K vyhledani tabulkové kritické hodnoty pro F-test je tfeba stanovit stupné volnosti
pro stupné volnosti Citatele (vEétsi rozptyl): vy =mng;2—1 a pro stupné volnosti

Jmenovatele (mensi rozptyl): vm=ng 2 —1.
Na zaklad¢ F-testu volime ndsledné kroky neparového t-testu:

o Je-li F' < Fy975wv, v, plati, Ze Ho: o> = op°. Oba vybéry pak pochazi
z populaci se shodnym rozptylem. Pro tyto vysledky pouZijeme pro testovani
rozdilu stfednich hodnot neparovy #-test pro shodné rozptyly.

o Je-li F'> Fy975 v, v, neplati, Ze Ho: 012 = on’. Z toho lze vyvodit, Zze oba
vybéry nepochézeji z populaci se shodnym rozptylem, ale naopak z populaci
s riznym rozptylem. Pro testovani rozdilu stfednich hodnot uzijeme neparovy

t-test raznych rozptyld.

Statistiku ¢ porovname s tabulkovou kritickou hodnotou #;.4.,), kterou nalezneme dle

daného v a zvolené hladiny vyznamnosti « (0,05 nebo 0,01):

o Je-lit <t;..p0) je statisticky nevyznamny rozdil x; a u, pti zvolené a. Z vysledki
pak vyplyvé, ze aplikovany pokusny zdsah byl netc¢inny, protoze nebyla
ovlivnéna stfedni hodnota pokusného souboru na zaklad¢ zdsahu ve srovnani se

sttedni hodnotou kontrolniho souboru (p > 0,05).
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o Je-lit>tr.nn Jje statisticky vyznamny rozdil u; a i (ptia= 0,05) nebo
statisticky vysoce vyznamny rozdil (pfi o = 0,01). Vychazi ndm pak zavér, ze
pokusny zasah byl u¢inny, jelikoZz zpiisobil zménu stfedni hodnoty pokusného
souboru na zaklad¢ pokusného zéasahu oproti stfedni hodnoté kontrolniho
souboru (p < 0,05 resp. p < 0,01) (Budikovéa, Lerch, Mikolas, 2005; Stuchly,
1999; Statistika a vypocetni technika, 2009).

V ptipad¢€ naseho vyzkumu byl pouzivan konkrétné dvojvybérovy t-test neparovy,
kdy se porovnavaji dva soubory a data tvofi nezavislé vybéry pochdzejici ze dvou riznych
skupin jedinct (Budikovd, Lerch, Mikolds, 2005; Stuchly, 1999; Statistika a vypocetni
technika, 2009).
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3 VYSLEDKY MERENI

3.1 Porovnani somatického stavu 7 a 8letych chlapcii a
divek s referen¢nimi udaji  z6. celostatniho

antropologického vyzkumu déti a mladeze z roku 2001

Pro zhodnoceni vyvoje jednotlivych somatickych parametri u 7 a 8letych chlapcii a
divek znaseho vyzkumu porovnavali jsme ziskané hodnoty s6. celostatnim
antropologickym vyzkumem déti a mladeze z roku 2001 - déle jen 6. CAV 2001 (Blaha et
al., 2006). V této kapitole porovnavame na zéklad¢ normaliza¢niho indexu télesnou vysku,

télesnou hmotnost a BMI s 6. CAV 2001.

3.1.1 Télesna vySka

Tabulka 3. ukazuje porovnani télesné vysky 7 a 8letych divek a chlapci
zkoumaného souboru v porovnani s 6. CAV 2001. Dle tabulky 3. zjistime, Ze v roce 2001
byly v priuméru 7leté divky vyssi o 0,38 cm, coz lze vyhodnotit jako zanedbatelné, protoze
vysce neni nijak znatelny rozdil. Osmileté divky byly dle 6. CAV 2001 o 0,38 cm vysSi.

U chlapct jsou vysledky piesné opacné. V tabulce 3. vidime, ze vramci 6. CAV
2001 byli sedmileti chlapci o 0,1 cm mensi, a naopak 8leti chlapci o 0,22 vyssi nez ndmi
porovnavany soubor. Z normalizacniho indexu vyplyva, ze hodnoty se od doby 6. CAV

2001 nijak vyrazn€ nezménily.
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Tabulka 3. Porovnani télesné vysSky 7 a 8letych divek a chlapci s 6. CAV pomoci
normaliza¢niho indexu
Pohlavi Vek 6. CAV 2001 Zkoumany soubor
n X s n X s Ni

Divky 7 1101 127,13 5,67 31 126,75 6,47 -0,06

8 1241 132,82 6,06 45 133,2 6,17 0,06
Chlapci 7 1129 128,39 5,92 47 128,49 4,96 0,02

8 1227 133,88 6,01 64 133,66 5,37 -0,04

Graf 1. Porovnani télesné vysky 7 a 8letych divek s 6. CAV 2001
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Graf 1. ukazuje srovnani vysky 7 a 8letych divek naseho vyzkumu s 6. CAV 2001.

Rozdily jsou vSak nepatrné. Ve vyzkumu zroku 2001 vidime, Zze sedmileté divky byly

vys$$i nez nyni. U osmiletych divek je to pfesné naopak, oproti roku 2001 jsou vyssi.
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Graf 2. Porovnani télesné vysky 7 a 8letych chlapcii s 6. CAV 2001
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V grafu 2. vidime, Zze zména vySky u chlapci v porovnani s rokem 2001 byla
zaznamenana jako minimdlni, u osmiletych chlapcli pozorujeme, ze jsou nyni o néco

mensi, ale to je zanedbatelna odchylka.

3.1.2 Télesna hmotnost

Tabulka 4. zaznamenava porovnani télesné hmotnosti 7 a 8letych divek a chlapcii
zkoumaného souboru v porovnani s 6. CAV 2001. Dle normaliza¢niho indexu jsme zjistili,
ze Tleté divky v naSem vyzkumu byly leh¢i nez v 6. CAV 2001, naopak 8leté divky byly
téz8i. U chlapct je to pak podobné. Sedmileti chlapci z naSeho vyzkumu byli v porovnani
s pfedchozim 6. CAV lehéi a 8leti tézsi. Vysledky jsou opét zanedbatelné, na malé

odchylce ve vaze mohla mit vliv napt. pfedchozi sytost apod.
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Tabulka 4. Porovnani télesné hmotnosti 7 a 8letych divek a chlapcti s 6. CAV 2001 na
zéklad€ normaliza¢niho indexu

Pohlavi Vek 6. CAV 2001 Zkoumany soubor
n X s n X s Ni
Divky 7 1103 26,31 4,96 31 26,19 4,93 -0,02
8 1243 29,48 5,64 45 29,72 5,21 0,04
Chlapci 7 1130 27,03 5,06 47 26,86 4,74 -0,04
8 1227 30,36 5,61 64 30,58 6,77 0,03

Graf 3. Porovnani télesné hmotnosti 7 a 8letych divek s 6. CAV 2001
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Z grafu 3. a tabulky 4. vyplyva, Ze oproti vyzkumu z roku 2001 jsou osmileté divky

téz8i o 0,24 kg. Naopak u sedmiletych divek je to obracené, byly tézsi v dobé 6. CAV
2001, ato 0 0,12 kg. Rozdily jsou vSak nepatrné.
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Graf 4. Porovnani télesné hmotnosti 7 a 8letych chlapcii s 6. CAV 2001
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Tabulka 4. a graf 4. ukazuji, Ze oproti dfive zkoumanému souboru chlapct jsou

sedmileti leh¢i o 0,17 kg a osmileti naopak tézsi o 0,22 kg.

3.1.3 Body mass index

V tabulce 5. porovnavame hodnoty Body mass indexu (BMI) u 7 a 8letych divek a
chlapcti nami zkoumaného souboru a 6. CAV 2001 na zdklad¢ normalizacniho indexu,
diky némuz jsme zjistili, Ze hodnoty jsou opét zanedbatelné. Sedmileté divky naSeho
souboru maji mensi hodnoty BMI nez v ramci 6. CAV 2001, 8leté divky to maji piesné
naopak, tedy maji v naSem vyzkumu vyS$si hodnoty BMI. U chlapcti je to pak podobné.
Sedmileti vykazuji niz§i hodnoty BMI a osmileti vys$$i hodnoty BMI nez u 6. CAV 2001.
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Tabulka 5. Porovnani BMI 7 a 8letych divek a chlapcti s 6. CAV 2001 na zéklade
normaliza¢niho indexu

Pohlavi Vek 6.CAV 2001 Zkoumany soubor
n X s n X s Ni
Divky 7 1101 16,2 2,27 31 16,18 1,98 -0,01
8 1241 16,62 2,4 45 16,67 2 0,03
Chlapci 7 1128 16,3 2,17 47 16,18 1,97 -0,06
8 1226 16,85 2,31 64 17,01 3,09 0,05

Graf 5. Porovnani hodnot Body mass indexu 7 a 8letych divek s CAV 2001
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Z grafu 5. a tabulky 5. vyplyva, ze BMI sedmiletych divek bylo vramci 6. CAV
2001 nepatrné vyssi o 0,02 kg/m”. U osmiletych divek bylo BMI v roce 2001 o 0,05 kg/m’

nizsi.
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Graf 6. Porovnani Body mass indexu 7 a 8letych chlapci s CAV 2001
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Tabulka 5. a graf 6. ukazuji, Ze BMI sedmiletych chlapcti souc¢asné zkoumaného

souboru je 0 0,12 kg/m” niz§i, u osmiletych chlapcti naopak o 0,16 kg/m” vyssi.

54



3.1.4 Porovnani vySky, hmotnosti a Body mass indexu pomoci
normaliza¢niho indexu u 7 a 8letych divek a chlapci s 6.

CAYV 2001

Graf 7. znazorniuje celkové hodnoty normalizacniho indexu. Ukdzalo se, Ze vSechny
naméfené somatické parametry chlapct a divek se pohybuji v pasmu + 0,75 smérodatné
odchylky, tzn. v pasmu primérnych hodnot. Na zaklad¢ informaci v grafu 7. lze tedy

vyvodit, Ze hodnoty vysky, hmotnosti a BMI déti se oproti roku 2001 pfili§ nezménily.

Graf 7. Hodnoceni normaliza¢niho indexu vysky, hmotnosti a Body mass indexuu 7 a
8letych divek a chlapct v porovnani s 6. CAV 2001

B T¢lesna vyska M Télesna hmotnosti BMI
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3.2 Rozdéleni dle percentilovych pasem BMI

Me¢teni chlapci a divky byli na zékladé hodnot BMI rozdéleni do Sesti
percentilovych pasem, se kterymi pracujeme i pii rozdéleni dalSiho hodnoceni sloZeni téla.
Prvni percentilové pasmo je zahrnuto pouze u osmiletych chlapct kvili tomu, Ze u
ostatnich skupin do této kategorie spadal jeden nebo zadny proband. Tabulka 6. ukazuje

rozdéleni déti do percentilovych pasem a hodnoceni hmotnosti na zékladé pasem BMI.

Tabulka 6. Hodnoceni BMI a zatazeni do percentilovych pasem

Percentilové pasmo Hodnoceni indexu télesné hmotnosti BMI Pasma BMI
do 3. percentilu velmi nizka hmotnost (hubeni) 1
mezi 3. - 25. percentilem snizend hmotnost (stihli) 2
mezi 25. - 75. percentilem normalni hmotnost (proporcionalni) 3
mezi 75. - 90. percentilem zvySena hmotnost (robustni) 4
mezi 90. - 97. percentilem nadmérna hmotnost 5
nad 97. percentilu obezita 6

3.2.1 Percentilova pasma BMI divky 7 a 8 let

Na zakladé hodnot BMI byly obé v€kové kategorie divek (7 i 8leté) rozdéleny do
Sesti percentilovych pasem. Tabulka 7. a graf 8. ukazuji, Ze nejvice sedmiletych 1
osmiletych divek se nachazi ve sttednim 3. percentilovém pasmu, coZ znamena, Ze maji
normalni hmotnost. Dulezité¢ je ale upozornit na 5. a 6. pasmo, kde se nachazelo 10
probandii, konkrétné Sest v patém padsmu, které oznacuje nadmérnou hmotnost a Ctyfi v 6.

pasmu zastupujicim obezitu.
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Tabulka 7. Porovnani hodnot BMI u 7 a 8letych divek na zakladé percentilovych pasem

dle tabulky 6.
Per. Pas Per. Pas Per. Pas Per. Pas Per. Pas Per. Pas

Vék | BMI -1 BMI -2 BMI - 3 BMI - 4 BMI - 5 BMI - 6 | Soucet
Cetnost 7 1 5 15 6 2 2 31
Zastoupeni
Cetnosti 3,23% 16,13% 48,39% 19,35% 6,45% 6,45% 100%
Cetnost 8 0 3 30 6 4 2 45
Zastoupeni
Cetnosti 0% 6,67% 66,67% 13,33% 8,89% 4,44% 100%
Cetnost 7a8 1 8 45 12 6 4 76
Celkova
Cetnost 1,32% 10,53% 59,21% 15,79% 7,89% 5,26% 100%

Graf 8. Porovnani hodnot BMI u 7 a 8letych divek na zaklad¢ percentilovych pasem dle
tabulky 6.
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3.2.2 Percentilové pasma BMI chlapci 7 a 8 let

Stejn¢ jako divky byli chlapci na zdkladé hodnot BMI rozdéleni do Sesti
percentilovych pasem, jejichZ vysledky mizeme hodnotit v tabulce 8. a grafu 9. VétSina
chlapcti obou veékovych kategorii se opét nachdzi ve 3. percentilovém pasmu, ktery
oznacuje normalni hmotnost. Lze si také vSimnout, ze do 4., 5. a 6. percentilového pasma
spada vice chlapcti osmiletych nez sedmiletych. Do 5. a 6. pasma bylo zahrnuto celkem 20
chlapcti. Z toho vyplyva, ze 20 chlapcti ve véku 7 a 8 let zméfeného vzorku trpi

nadmérnou hmotnosti (8 chlapcti) nebo obezitou (12 chlapcit).

Tabulka 8. Porovnani hodnot BMI u 7 a 8letych chlapcii na zakladé percentilovych pasem
dle tabulky 6.

Per. Pas Per. Pas Per. Pas Per. Pas Per. Pas Per. Pas

Vék | BMI-1 BMI -2 BMI - 3 BMI - 4 BMI - 5 BMI - 6 | Soucet
Cetnost 7 0 9 29 2 3 4 47
Zastoupeni
Cetnosti 0% 19,15% 61,70% 4,26% 6,38% 8,51% 100%
Cetnost 8 3 10 25 13 5 8 64
Zastoupeni
Cetnosti 4,69% 15,63% 39,06% 20,31% 7,81% 12,50% 100%
Cetnost 3 19 54 15 8 12 111
Celkova
Cetnost 2,70% 17,12% 48,65% 13,51% 7,21% 10,81% 100%
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Graf 9. Porovnani hodnot BMI u 7 a 8letych chlapct na zakladé percentilovych pasem dle
tabulky 6.

30 7 _a—
!.

25 -
20 -
15 A — m7let
10 - — - 8 let
5 - — _.I P
s | E e

Per. Pas Per.Pas Per.Pas Per.Pas Per.Pas Per. Pas

BMI-1 BMI-2 BMI-3 BMI-4 BMI-5 BMI-6

3.2.3 Télesné slozeni chlapcii a divek v jednotlivych pasmech
Body mass index

Tato kapitola zkouma télesné slozeni 7 a 8letych divek a chlapct, které bylo
vyhodnoceno bioelektrickou impedan¢ni analyzou pomoci pfistroje InBody R20, na
zéklad¢é podrobného rozdéleni do Sesti percentilovych pasem dle tabulky 6. Pro piesnéjsi
zhodnoceni jsou dale vékové kategorie oddéleny a tabulky zobrazuji rozClenéni dle

jednotlivych percentilovych pasem.

3.2.3.1 Rozdéleni somatickych parametra 7letych divek na zakladé

percentilovych pasem

Neuvadime 1. percentilové pasmo, protoze do néj v kategorii sedmiletych divek
spadala pouze jedna testovand. Kromé télesné vySky, hmotnosti a BMI jsou zahrnuty dal$i
atributy télesného sloZeni, které byly naméfeny pfistrojem InBody R20. Tabulky 9.—-13.

zobrazuji zjiSténé hodnoty v 2.—6. percentilovém pasmu dle tabulky 6.
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Tabulka 9. Somatické parametry 7letych divek — 2. percentilové pdsmo (snizend hmotnost

— Stihlé)
Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 5 120,24 115,40 129,80 14,40 5,58
Hmotnost (kg) 5 20,12 19,10 22,70 3,60 1,47
Objem minerald v kostech (kg) 5 1,00 0,70 1,20 0,50 0,19
Mnozstvi tuku (kg) 5 2,44 0,60 3,30 2,70 1,05
Mnozstvi tuku v % 5 12,16 3,00 16,80 13,80 5,43
WHR (i.j.) 5 0,71 0,70 0,72 0,02 0,01
BMI (kg/m’) 5 13,90 13,50 14,30 0,80 0,40
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 5 8,40 7,50 9,70 2,20 1,10
Svalstvo prava ruka (kg) 5 0,64 0,50 1,10 0,60 0,26
Svalstvo leva ruka (kg) 5 0,68 0,50 1,20 0,70 0,30
Svalstvo trup (kg) 5 7,50 6,10 10,50 4,40 1,90
Svalstvo prava noha (kg) 5 1,88 1,20 3,10 1,90 0,74
Svalstvo leva noha (kg) 5 1,90 1,30 3,10 1,80 0,72
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 5 12,98 11,90 14,70 2,80 1,36
Cista hmota bez tuku (kg) 5 17,62 16,20 20,00 3,80 1,76
Tabulka 10. Somatické parametry 7letych divek — 3. percentilové padsmo (normalni
hmotnost — proporcionalni)
Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 15 126,30 118,80 141,00 22,20 7,08
Hmotnost (kg) 15 25,04 21,00 31,10 10,10 3,15
Objem minerald v kostech (kg) 15 1,16 0,90 1,50 0,60 0,17
Mnozstvi tuku (kg) 15 4,01 0,80 6,80 6,00 1,56
Mnozstvi tuku v % 15 16,07 3,00 25,50 22,50 5,99
WHR (i.j.) 15 0,73 0,72 0,76 0,04 0,01
BMI (kg/m’) 15 15,64 14,80 16,50 1,70 0,52
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 15 10,48 7,10 14,40 7,30 1,98
Svalstvo prava ruka (kg) 15 0,83 0,40 1,60 1,20 0,32
Svalstvo leva ruka (kg) 15 0,83 0,50 1,40 0,90 0,27
Svalstvo trup (kg) 15 9,20 6,30 13,80 7,50 2,13
Svalstvo prava noha (kg) 15 2,63 1,40 4,30 2,90 0,89
Svalstvo leva noha (kg) 15 2,60 1,40 4,30 2,90 0,90
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 15 15,43 11,40 19,90 8,50 2,32
Cista hmota bez tuku (kg) 15 20,98 15,60 27,10 11,50 3,09
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Tabulka 11. Divky 7 let — 4. percentilové pasmo (zvySend hmotnost — robustni)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 6 129,23 123,70 132,60 8,90 3,10
Hmotnost (kg) 6 29,48 26,80 32,30 5,50 1,96
Objem minerald v kostech (kg) 6 1,28 1,20 1,40 0,20 0,08
Mnozstvi tuku (kg) 6 7,53 6,00 8,80 2,80 1,07
Mnozstvi tuku v % 6 25,52 21,40 29,20 7,80 2,75
WHR (i.j.) 6 0,76 0,74 0,77 0,03 0,01
BMI (kg/m’) 6 17,65 16,70 18,40 1,70 0,74
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 6 10,98 9,80 12,10 2,30 0,93
Svalstvo prava ruka (kg) 6 0,85 0,60 1,00 0,40 0,15
Svalstvo leva ruka (kg) 6 0,85 0,70 1,00 0,30 0,14
Svalstvo trup (kg) 6 9,47 8,40 10,60 2,20 0,92
Svalstvo prava noha (kg) 6 2,60 2,10 3,10 1,00 0,39
Svalstvo leva noha (kg) 6 2,55 2,10 3,10 1,00 0,39
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 6 16,05 14,60 17,40 2,80 1,10
Cista hmota bez tuku (kg) 6 21,90 20,00 23,70 3,70 1,43
Tabulka 12. Somatické parametry 7letych divek - 5. percentilové pasmo (nadmérna
hmotnost)
Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 2 132,55 130,70 134,40 3,70 2,62
Hmotnost (kg) 2 33,10 32,70 33,50 0,80 0,57
Objem minerald v kostech (kg) 2 1,30 1,30 1,30 0,00 0,00
Mnozstvi tuku (kg) 2 8,00 4,70 11,30 6,60 4,67
Mnozstvi tuku v % 2 24,25 14,00 34,50 20,50 14,50
WHR (i.j.) 2 0,78 0,77 0,78 0,01 0,01
BMI (kg/m’) 2 18,80 18,50 19,10 0,60 0,42
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 2 13,00 10,60 15,40 4,80 3,39
Svalstvo prava ruka (kg) 2 1,15 0,80 1,50 0,70 0,50
Svalstvo leva ruka (kg) 2 1,15 0,80 1,50 0,70 0,50
Svalstvo trup (kg) 2 11,45 9,30 13,60 4,30 3,04
Svalstvo prava noha (kg) 2 3,40 2,60 4,20 1,60 1,13
Svalstvo leva noha (kg) 2 3,40 2,60 4,20 1,60 1,13
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 2 18,45 15,60 21,30 5,70 4,03
Cista hmota bez tuku (kg) 2 25,10 21,40 28,80 7,40 5,23
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Tabulka 13. Somatické parametry 7letych divek - 6. percentilové pasmo (obezita)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 2 131,15 131,00 131,30 0,30 0,21
Hmotnost (kg) 2 35,55 35,30 35,80 0,50 0,35
Objem minerald v kostech (kg) 2 1,35 1,30 1,40 0,10 0,07
Mnozstvi tuku (kg) 2 10,10 9,30 10,90 1,60 1,13
Mnozstvi tuku v % 2 28,45 26,40 30,50 4,10 2,90
WHR (i.j.) 2 0,81 0,80 0,82 0,02 0,01
BMI (kg/m’) 2 20,70 20,60 20,80 0,20 0,14
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 2 13,10 12,80 13,40 0,60 0,42
Svalstvo prava ruka (kg) 2 1,25 1,20 1,30 0,10 0,07
Svalstvo leva ruka (kg) 2 1,25 1,20 1,30 0,10 0,07
Svalstvo trup (kg) 2 11,85 11,60 12,10 0,50 0,35
Svalstvo prava noha (kg) 2 3,05 2,90 3,20 0,30 0,21
Svalstvo leva noha (kg) 2 3,10 2,90 3,30 0,40 0,28
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 2 18,70 18,30 19,10 0,80 0,57
Cista hmota bez tuku (kg) 2 25,35 24,80 25,90 1,10 0,78
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3.2.3.2 Rozdéleni somatickych parametria 8letych divek na zakladé

percentilovych pasem

Stejné jako u sedmiletych divek neni zahrnuto 1. percentilové pasmo. Tabulky 14.—

18. ukazuji hodnoty 2. — 6. percentilového pasma.

Tabulka 14. Somatické parametry 8letych divek — 2. percentilové pasmo (snizena hmotnost
— §tihlé)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 3 130,87 124,50 140,40 15,90 8,41
Hmotnost (kg) 3 24,30 22,00 27,60 5,60 2,93
Objem minerald v kostech (kg) 3 1,13 0,80 1,50 0,70 0,35
Mnozstvi tuku (kg) 3 2,47 0,70 3,80 3,10 1,59
Mnozstvi tuku v % 3 9,97 3,00 13,60 10,60 6,04
WHR (i.j.) 3 0,72 0,69 0,74 0,05 0,03
BMI (kg/m’) 3 14,17 14,00 14,30 0,30 0,15
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 3 11,03 9,20 12,00 2,80 1,59
Svalstvo prava ruka (kg) 3 1,03 0,60 1,80 1,20 0,67
Svalstvo leva ruka (kg) 3 1,03 0,70 1,70 1,00 0,58
Svalstvo trup (kg) 3 10,73 7,90 15,10 7,20 3,84
Svalstvo prava noha (kg) 3 3,40 2,00 5,30 3,30 1,71
Svalstvo leva noha (kg) 3 3,37 2,00 5,20 3,20 1,65
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 3 16,07 13,90 17,40 3,50 1,89
Cista hmota bez tuku (kg) 3 21,80 19,00 23,80 4,80 2,50
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Tabulka 15. Somatické parametry 8letych divek — 3. percentilové pasmo (normalni

hmotnost — proporcionalni)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 30 132,39 119,50 144,80 25,30 6,23
Hmotnost (kg) 30 27,88 22,40 33,20 10,80 2,76
Objem minerald v kostech (kg) 30 1,31 1,00 1,60 0,60 0,16
Mnozstvi tuku (kg) 30 4,74 2,00 9,10 7,10 1,46
Mnozstvi tuku v % 30 16,92 7,60 31,00 23,40 4,79
WHR (i.j.) 30 0,74 0,71 0,76 0,05 0,01
BMI (kg/m’) 30 15,89 14,60 17,20 2,60 0,73
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 30 11,68 8,60 14,40 5,80 1,51
Svalstvo prava ruka (kg) 30 0,87 0,60 1,10 0,50 0,14
Svalstvo leva ruka (kg) 30 0,89 0,70 1,30 0,60 0,15
Svalstvo trup (kg) 30 9,85 7,80 11,80 4,00 1,09
Svalstvo prava noha (kg) 30 2,80 2,10 3,80 1,70 0,46
Svalstvo leva noha (kg) 30 2,81 2,10 3,70 1,60 0,45
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 30 16,97 13,20 20,40 7,20 1,86
Cista hmota bez tuku (kg) 30 23,10 18,00 27,80 9,80 2,54

Tabulka 16. Somatické parametry 8letych divek — 4.

hmotnost — robustni)

percentilové pasmo (zvySena

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 6 133,88 125,10 139,80 14,70 5,22
Hmotnost (kg) 6 31,73 28,00 34,90 6,90 2,51
Objem minerald v kostech (kg) 6 1,37 1,20 1,50 0,30 0,10
Mnozstvi tuku (kg) 6 7,47 5,00 10,70 5,70 2,15
Mnozstvi tuku v % 6 23,67 14,40 31,50 17,10 6,94
WHR (i.j.) 6 0,76 0,75 0,78 0,03 0,02
BMI (kg/m’) 6 17,68 17,40 18,40 1,00 0,40
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 6 12,37 9,60 16,00 6,40 2,24
Svalstvo prava ruka (kg) 6 1,02 0,80 1,60 0,80 0,35
Svalstvo leva ruka (kg) 6 1,00 0,80 1,50 0,70 0,32
Svalstvo trup (kg) 6 10,78 8,70 14,60 5,90 2,33
Svalstvo prava noha (kg) 6 3,08 2,10 4,70 2,60 0,97
Svalstvo leva noha (kg) 6 3,10 2,20 4,70 2,50 0,95
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 6 17,82 14,50 22,10 7,60 2,63
Cista hmota bez tuku (kg) 6 24,22 19,70 29,80 10,10 3,46
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Tabulka 17. Somatické parametry 8letych divek — 5. percentilové pasmo (nadmérna

hmotnost)

Me¢éftené parametry n X Min. Max. R Sm
T¢lesna vyska (cm) 4 137,05 132,60 144,00 11,40 5,11
Hmotnost (kg) 4 37,38 34,40 42,30 7,90 3,69
Objem minerald v kostech (kg) 4 1,50 1,40 1,70 0,30 0,14
Mnozstvi tuku (kg) 4 10,68 9,70 11,60 1,90 1,01
Mnozstvi tuku v % 4 28,53 27,40 30,10 2,70 1,14
WHR (i.j.) 4 0,78 0,77 0,78 0,01 0,01
BMI (kg/m’) 4 19,85 19,20 20,40 1,20 0,52
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 4 13,88 12,60 16,30 3,70 1,75
Svalstvo prava ruka (kg) 4 1,13 1,00 1,30 0,30 0,15
Svalstvo leva ruka (kg) 4 1,15 1,00 1,40 0,40 0,17
Svalstvo trup (kg) 4 11,83 10,60 13,90 3,30 1,49
Svalstvo prava noha (kg) 4 3,73 3,10 4,40 1,30 0,67
Svalstvo leva noha (kg) 4 3,73 3,10 4,40 1,30 0,67
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 4 19,58 18,10 22,50 4,40 2,07
Cista hmota bez tuku (kg) 4 26,68 24,70 30,70 6,00 2,83

Tabulka 18. Somatické parametry 8letych divek — 6. percentilové pasmo (obezita)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 2 139,05 135,50 142,60 7,10 5,02
Hmotnost (kg) 2 44,15 41,30 47,00 5,70 4,03
Objem minerald v kostech (kg) 2 1,55 1,40 1,70 0,30 0,21
Mnozstvi tuku (kg) 2 16,20 14,90 17,50 2,60 1,84
Mnozstvi tuku v % 2 36,60 36,00 37,20 1,20 0,85
WHR (i.j.) 2 0,81 0,80 0,82 0,02 0,01
BMI (kg/m’) 2 22,80 22,50 23,10 0,60 0,42
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 2 14,55 13,70 15,40 1,70 1,20
Svalstvo prava ruka (kg) 2 1,30 1,30 1,30 0,00 0,00
Svalstvo leva ruka (kg) 2 1,25 1,20 1,30 0,10 0,07
Svalstvo trup (kg) 2 12,75 12,40 13,10 0,70 0,49
Svalstvo prava noha (kg) 2 3,90 3,60 4,20 0,60 0,42
Svalstvo leva noha (kg) 2 3,85 3,60 4,10 0,50 0,35
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 2 20,50 19,40 21,60 2,20 1,56
Cista hmota bez tuku (kg) 2 27,95 26,40 29,50 3,10 2,19
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3.2.3.3 Rozdéleni somatickych parametru 8letych divek na zakladé

percentilovych pasem

Stejn¢ tak jako divky, rozd¢lili jsme 1 chlapce podle veékovych kategorii do
percentilovych pasem dle tabulky 6. Tabulky 19.-23. zobrazuji zméfené parametry u

sedmiletych chlapct.

Tabulka 19. Somatické parametry 7letych chlapct - 2. percentilové pasmo (sniZena
hmotnost — $tihli)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 9 126,92 119,30 135,40 16,10 5,57
Hmotnost (kg) 9 22,47 20,20 25,70 5,50 1,90
Objem minerald v kostech (kg) 9 1,13 0,80 1,30 0,50 0,17
Mnozstvi tuku (kg) 9 2,03 0,70 3,00 2,30 0,78
Mnozstvi tuku v % 9 9,12 3,00 14,60 11,60 3,70
WHR (i.j.) 9 0,79 0,77 0,81 0,04 0,01
BMI (kg/m’) 9 13,92 13,40 14,30 0,90 0,33
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 9 10,07 8,30 11,90 3,60 1,31
Svalstvo prava ruka (kg) 9 0,76 0,50 1,30 0,80 0,25
Svalstvo leva ruka (kg) 9 0,77 0,50 1,40 0,90 0,26
Svalstvo trup (kg) 9 8,59 6,20 12,70 6,50 1,89
Svalstvo prava noha (kg) 9 2,40 1,40 4,00 2,60 0,78
Svalstvo leva noha (kg) 9 2,41 1,50 4,10 2,60 0,79
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 9 15,00 12,90 17,30 4,40 1,58
Cista hmota bez tuku (kg) 9 20,38 17,60 23,50 5,90 2,08
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Tabulka 20. Somatické parametry 7letych chlapci — 3. percentilové pasmo (normalni

hmotnost — proporcionalni)

Me¢éftené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 29 127,36 118,30 136,30 18,00 4,27
Hmotnost (kg) 29 25,74 22,80 30,60 7,80 1,90
Objem minerald v kostech (kg) 29 1,18 1,00 1,40 0,40 0,13
Mnozstvi tuku (kg) 29 3,30 0,70 6,20 5,50 1,45
Mnozstvi tuku v % 29 12,92 3,00 22,90 19,90 5,77
WHR (i.j.) 29 0,80 0,72 0,84 0,12 0,03
BMI (kg/m’) 29 15,86 14,60 16,70 2,10 0,62
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 29 11,37 9,10 15,90 6,80 1,66
Svalstvo prava ruka (kg) 29 0,91 0,50 1,70 1,20 0,28
Svalstvo leva ruka (kg) 29 0,91 0,60 1,40 0,80 0,23
Svalstvo trup (kg) 29 9,69 7,60 13,60 6,00 1,79
Svalstvo prava noha (kg) 29 2,88 2,00 4,70 2,70 0,75
Svalstvo leva noha (kg) 29 2,88 2,00 4,70 2,70 0,74
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 29 16,51 13,80 21,50 7,70 1,90
Cista hmota bez tuku (kg) 29 22,40 18,90 29,20 10,30 2,51

Tabulka 21. Somatické parametry 7letych chlapci — 4. percentilové pasmo (zvySena

hmotnost - robustni

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 2 130,90 126,50 135,30 8,80 6,22
Hmotnost (kg) 2 29,50 26,70 32,30 5,60 3,96
Objem minerald v kostech (kg) 2 1,40 1,30 1,50 0,20 0,14
Mnozstvi tuku (kg) 2 7,00 4,90 9,10 4,20 2,97
Mnozstvi tuku v % 2 23,20 18,30 28,10 9,80 6,93
WHR (i.j.) 2 0,85 0,83 0,86 0,03 0,02
BMI (kg/m’) 2 17,15 16,70 17,60 0,90 0,64
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 2 11,20 10,90 11,50 0,60 0,42
Svalstvo prava ruka (kg) 2 0,75 0,70 0,80 0,10 0,07
Svalstvo leva ruka (kg) 2 0,80 0,80 0,80 0,00 0,00
Svalstvo trup (kg) 2 9,00 8,70 9,30 0,60 0,42
Svalstvo prava noha (kg) 2 2,60 2,50 2,70 0,20 0,14
Svalstvo leva noha (kg) 2 2,65 2,60 2,70 0,10 0,07
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 2 16,45 16,00 16,90 0,90 0,64
Cista hmota bez tuku (kg) 2 22,50 21,80 23,20 1,40 0,99
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Tabulka 22. Somatické parametry 7letych chlapci — 5. percentilové pasmo (nadmérna
hmotnost)

Me¢éftené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 3 135,10 133,60 136,40 2,80 1,41
Hmotnost (kg) 3 34,87 34,60 35,10 0,50 0,25
Objem minerald v kostech (kg) 3 1,33 1,20 1,50 0,30 0,15
Mnozstvi tuku (kg) 3 8,37 5,40 10,40 5,00 2,63
Mnozstvi tuku v % 3 24,00 15,70 29,70 14,00 7,35
WHR (i.j.) 3 0,86 0,84 0,88 0,04 0,02
BMI (kg/m’) 3 19,13 18,90 19,40 0,50 0,25
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 3 13,77 12,50 15,60 3,10 1,63
Svalstvo prava ruka (kg) 3 1,10 0,90 1,40 0,50 0,26
Svalstvo leva ruka (kg) 3 1,20 0,90 1,60 0,70 0,36
Svalstvo trup (kg) 3 11,80 10,20 13,90 3,70 1,90
Svalstvo prava noha (kg) 3 3,63 3,10 4,40 1,30 0,68
Svalstvo leva noha (kg) 3 3,70 3,20 4,40 1,20 0,62
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 3 19,57 18,20 21,60 3,40 1,80
Cista hmota bez tuku (kg) 3 26,43 24,50 29,10 4,60 2,39

Tabulka 23. Somatické parametry 7letych chlapcti — 6. percentilové pasmo (obezita)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 4 134,13 132,90 135,30 2,40 1,05
Hmotnost (kg) 4 37,58 35,20 40,00 4,80 1,96
Objem minerald v kostech (kg) 4 1,33 1,20 1,50 0,30 0,13
Mnozstvi tuku (kg) 4 8,43 6,40 11,30 4,90 2,40
Mnozstvi tuku v % 4 22,45 16,00 30,10 14,10 6,45
WHR (i.j.) 4 0,85 0,80 0,89 0,09 0,04
BMI (kg/m’) 4 20,88 19,90 21,90 2,00 0,84
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 4 15,70 13,80 18,70 4,90 2,11
Svalstvo prava ruka (kg) 4 1,60 1,30 2,10 0,80 0,35
Svalstvo leva ruka (kg) 4 1,65 1,30 2,20 0,90 0,39
Svalstvo trup (kg) 4 14,73 12,80 18,50 5,70 2,58
Svalstvo prava noha (kg) 4 4,63 3,70 6,40 2,70 1,23
Svalstvo leva noha (kg) 4 4,68 3,80 6,50 2,70 1,26
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 4 21,53 19,20 25,00 5,80 2,47
Cista hmota bez tuku (kg) 4 29,10 26,10 33,50 7,40 3,14
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3.2.3.4 Rozdéleni somatickych parametria 8letych divek na zakladé

percentilovych pasem

U osmiletych chlapcii bylo zahrnuto 1 prvni percentilové pasmo, nebot’ obsahovalo

tf1 probandy. Tabulky 24. — 29. ukazuji naméfené hodnoty v 1. — 6. percentilovém pasmu.

Tabulka 24. Somatické parametry 8letych chlapct — 1. percentilové pasmo (velmi nizka
hmotnost — hubeni)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
T¢lesna vyska (cm) 3 127,30 123,50 130,40 6,90 3,50
Hmotnost (kg) 3 20,13 18,00 22,20 4,20 2,10
Objem minerald v kostech (kg) 3 1,13 1,10 1,20 0,10 0,06
Mnozstvi tuku (kg) 3 1,63 1,20 2,00 0,80 0,40
Mnozstvi tuku v % 3 8,13 6,90 9,80 2,90 1,50
WHR (i.j.) 3 0,78 0,77 0,78 0,01 0,01
BMI (kg/m’) 3 12,40 11,80 13,10 1,30 0,66
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 3 8,83 7,80 10,10 2,30 1,17
Svalstvo prava ruka (kg) 3 0,53 0,40 0,70 0,30 0,15
Svalstvo leva ruka (kg) 3 0,50 0,40 0,70 0,30 0,17
Svalstvo trup (kg) 3 7,30 6,30 8,70 2,40 1,25
Svalstvo prava noha (kg) 3 1,87 1,50 2,30 0,80 0,40
Svalstvo leva noha (kg) 3 1,87 1,50 2,40 0,90 0,47
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 3 13,50 12,20 15,00 2,80 1,41
Cista hmota bez tuku (kg) 3 18,43 16,70 20,40 3,70 1,86
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Tabulka 25. Somatické parametry 8letych chlapci — 2. percentilové pasmo (sniZzena

hmotnost — $tihli)

Me¢éftené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 10 133,14 120,10 140,00 19,90 5,65
Hmotnost (kg) 10 25,35 20,10 27,90 7,80 2,41
Objem minerald v kostech (kg) 10 1,17 0,70 1,40 0,70 0,24
Mnozstvi tuku (kg) 10 1,75 0,70 3,50 2,80 0,95
Mnozstvi tuku v % 10 6,89 3,00 12,80 9,80 3,49
WHR (i.j.) 10 0,76 0,69 0,79 0,10 0,04
BMI (kg/m’) 10 14,27 13,70 15,20 1,50 0,51
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 10 12,07 8,80 14,90 6,10 1,54
Svalstvo prava ruka (kg) 10 1,08 0,60 2,60 2,00 0,58
Svalstvo leva ruka (kg) 10 1,04 0,60 2,40 1,80 0,51
Svalstvo trup (kg) 10 11,12 7,30 21,00 13,70 3,73
Svalstvo prava noha (kg) 10 3,54 2,10 7,80 5,70 1,59
Svalstvo leva noha (kg) 10 3,48 2,10 7,80 5,70 1,60
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 10 17,40 13,50 20,40 6,90 1,78
Cista hmota bez tuku (kg) 10 23,53 18,30 27,00 8,70 2,29

Tabulka 26. Somatické parametry 8letych chlapci — 3. percentilové pasmo (normalni

hmotnost — proporcionalni)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 25 133,72 123,70 142,00 18,30 4,99
Hmotnost (kg) 25 28,38 23,70 34,10 10,40 2,72
Objem minerald v kostech (kg) 25 1,33 1,10 1,60 0,50 0,14
Mnozstvi tuku (kg) 25 3,36 0,80 6,40 5,60 1,55
Mnozstvi tuku v % 25 11,95 3,00 22,20 19,20 5,55
WHR (i.j.) 25 0,80 0,73 0,84 0,11 0,03
BMI (kg/m’) 25 15,83 14,90 16,90 2,00 0,61
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 25 12,87 9,40 17,20 7,80 2,06
Svalstvo prava ruka (kg) 25 1,06 0,50 2,20 1,70 0,37
Svalstvo leva ruka (kg) 25 1,07 0,50 2,10 1,60 0,38
Svalstvo trup (kg) 25 11,08 7,10 18,30 11,20 2,48
Svalstvo prava noha (kg) 25 3,34 1,90 6,00 4,10 0,91
Svalstvo leva noha (kg) 25 3,32 1,90 6,00 4,10 0,90
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 25 18,41 14,40 23,40 9,00 2,44
Cista hmota bez tuku (kg) 25 24,98 19,80 31,40 11,60 3,22
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Tabulka 27. Somatické parametry 8letych chlapci — 4. percentilové pasmo (zvySena
hmotnost — robustni)

Me¢éftené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 13 132,03 123,00 137,50 14,50 4,28
Hmotnost (kg) 13 30,47 27,90 33,60 5,70 1,88
Objem minerald v kostech (kg) 13 1,35 1,10 1,50 0,40 0,13
Mnozstvi tuku (kg) 13 5,67 3,60 7,40 3,80 1,23
Mnozstvi tuku v % 13 18,68 12,80 24,10 11,30 3,99
WHR (i.j.) 13 0,84 0,82 0,87 0,05 0,02
BMI (kg/m’) 13 17,48 17,00 18,40 1,40 0,48
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 13 12,72 10,60 14,10 3,50 1,23
Svalstvo prava ruka (kg) 13 1,06 0,80 1,30 0,50 0,17
Svalstvo leva ruka (kg) 13 1,05 0,80 1,30 0,50 0,15
Svalstvo trup (kg) 13 10,82 9,00 12,30 3,30 1,07
Svalstvo prava noha (kg) 13 3,18 2,60 4,10 1,50 0,42
Svalstvo leva noha (kg) 13 3,16 2,50 4,20 1,70 0,44
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 13 18,20 15,60 19,90 4,30 1,48
Cista hmota bez tuku (kg) 13 24,72 21,10 27,10 6,00 2,02

Tabulka 28. Somatické parametry 8letych chlapci — 5. percentilové pasmo (nadmérna
hmotnost)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 5 136,92 128,50 145,00 16,50 6,43
Hmotnost (kg) 5 36,58 32,10 39,50 7,40 3,04
Objem minerald v kostech (kg) 5 1,52 1,20 1,80 0,60 0,23
Mnozstvi tuku (kg) 5 7,50 4,70 9,60 4,90 1,98
Mnozstvi tuku v % 5 20,78 13,00 30,00 17,00 6,36
WHR (i.j.) 5 0,85 0,83 0,89 0,06 0,02
BMI (kg/m’) 5 19,48 18,80 20,40 1,60 0,61
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 5 15,42 11,50 17,20 5,70 2,33
Svalstvo prava ruka (kg) 5 1,36 1,00 1,80 0,80 0,29
Svalstvo leva ruka (kg) 5 1,38 1,00 1,80 0,80 0,29
Svalstvo trup (kg) 5 13,16 10,40 15,50 5,10 1,85
Svalstvo prava noha (kg) 5 4,28 3,30 4,80 1,50 0,58
Svalstvo leva noha (kg) 5 4,22 3,20 4,80 1,60 0,62
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 5 21,36 16,50 23,70 7,20 2,91
Cista hmota bez tuku (kg) 5 28,98 22,40 32,20 9,80 3,93
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Tabulka 29. Somatické parametry 8letych chlapct — 6. percentilové pasmo (obezita)

Me¢tené parametry n X Min. Max. R Sm
Télesna vyska (cm) 8 137,13 125,90 142,50 16,60 5,48
Hmotnost (kg) 8 44,31 37,50 50,20 12,70 4,72
Objem minerald v kostech (kg) 8 1,51 1,10 1,70 0,60 0,21
Mnozstvi tuku (kg) 8 12,99 9,40 17,00 7,60 2,67
Mnozstvi tuku v % 8 29,46 22,40 41,50 19,10 6,25
WHR (i.j.) 8 0,91 0,88 0,97 0,09 0,03
BMI (kg/m’) 8 23,59 21,00 26,30 5,30 2,19
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 8 16,88 12,40 21,60 9,20 3,24
Svalstvo prava ruka (kg) 8 1,74 1,30 2,40 1,10 0,44
Svalstvo leva ruka (kg) 8 1,69 1,30 2,50 1,20 0,50
Svalstvo trup (kg) 8 15,24 11,80 20,00 8,20 3,14
Svalstvo prava noha (kg) 8 4,70 3,50 6,60 3,10 1,21
Svalstvo leva noha (kg) 8 4,65 3,50 6,60 3,10 1,16
Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 8 23,16 17,70 28,30 10,60 3,69
Cista hmota bez tuku (kg) 8 31,30 23,90 38,20 14,30 4,97

3.2.4 Srovnani pasem Body mass indexu s ohledem na vybrané

slozky télesného sloZeni

Nasledujici kapitola popisuje srovndni jednotlivych percentilovych péasem dle
tabulky 6. s ohledem na mnozstvi tuku, mnozstvi kosterniho svalstva, celkovou vodu v téle
a ¢istou hmotu bez tuku. Jednotlivé skupiny chlapct a divek jsou rozdéleny do vé€kovych

kategorii.

3.2.4.1 Srovnani pasem Body mass indexu u 7letych divek

Podle tabulky 30. a grafu 10. vidime, jak se 1iSi Cistd hmota bez tuku, celkova
télesnd voda, mnoZstvi kosternitho svalstva a mnozstvi tuku vramci jednotlivych
percentilovych pasem (rozdéleni dle tabulky 6.). Divky v druhém percentilovém pasmu
maji oproti 6. percentilovému pasmu o 7,73 % vice Cisté télesné hmoty bez tuku, ¢imz maji

taky méné tuku, primérné o 7,66 kg.
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Tabulka 30. Tuk, kosterni svalstvo, voda v téle a Cistda hmota bez tuku u 7letych divek

(vSechna percentilova pasma)

Per. Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per. Pas

BMI-1 | BMI-2 | BMI-3 | BMI-4 | BMI-5 | BMI-6
Mnozstvi tuku v kg - 2,44 4,01 7,53 8,00 10,10
Mnozstvi kosterniho svalstva - 8,40 10,48 10,98 13,00 13,10
Celkové mnozstvi vody v téle - 12,98 15,43 16,05 18,45 18,70
Cista hmota bez tuku - 17,62 20,98 21,90 25,10 25,35

Graf 10. Tuk, kosterni svalstvo, voda v téle a ¢ista hmota bez tuku u sedmiletych divek
(vSechna percentilova pasma)
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3.2.4.2 Srovnani pasem Body mass indexu u 8letych divek
Podle tabulky 31. a grafu 11. je rozdil 1. a 6. percentilového pasu v mnozstvi tuku o

13,73 kg. V Sestém percentilovém pasu mély naopak osmileté divky vétsi mnozstvi vody

v téle 0 4,43 %.
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Tabulka 31. Tuk, kosterni svalstvo,

(vSechna percentilova pasma)

voda v téle a Cista hmota bez tuku u 8letych divek

Per. Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per. Pas

BMI-1 | BMI-2 | BMI-3 | BMI-4 | BMI-5 | BMI-6
Mnozstvi tuku v kg - 2,47 4,74 7,47 10,68 16,20
Mnozstvi kosterniho svalstva - 11,03 11,68 12,37 13,88 14,55
Celkové mnozstvi vody v téle - 16,07 16,97 17,82 19,58 20,50
Cista hmota bez tuku - 21,80 23,10 24,22 26,68 27,95

Graf 11. Tuk, kosterni svalstvo, voda v téle a ¢istd hmota bez tuku u S8letych divek
(vSechna percentilova pasma)
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3.2.4.3 Srovnani pasem Body mass indexu u 7letych chlapci
Dle tabulky 32. a grafu 12. je mnozstvi tuku 6,4 kg vyssi u 6. percentilového pasma nez u

2. VEtsi rozdil je znatelny také u mnozstvi celkové télesné vody, kterd je u 2.

percentilového pasma nizsi o 6,53 % nez u Sestého pasma.
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Tabulka 32. Tuk, kosterni svalstvo, voda v téle a ¢istd hmota bez tuku u 7letych chlapct

(vSechna percentilova pasma)

Per. Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per. Pas

BMI-1 | BMI-2 | BMI-3 | BMI-4 | BMI-5 | BMI-6
Mnozstvi tuku v kg - 2,03 3,30 7,00 8,37 8,43
Mnozstvi kosterniho svalstva - 10,07 11,37 11,20 13,77 15,70
Celkové mnozstvi vody v téle - 15,00 16,51 16,45 19,57 21,53
Cista hmota bez tuku - 20,38 22,40 22,50 26,43 29,10

Graf 12. Tuk, kosterni svalstvo, voda v téle a Cistd hmota bez tuku u 7letych chlapct
(vSechna percentilova pasma)
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3.2.4.4 Srovnani pasem Body mass indexu u 8letych chlapci

U chlapcti ve veéku 8 let jsou patrné znatelné rozdily u vSech hodnot a to nejen mezi
nejniz§im a nejvysSim percentilovym pasmem. U mnoZstvi kosterniho svalstva mezi 4. a 5.
percentilovym pasmem zaznamendvame rozdil 2,55 %. U celkové télesné vody je opét
vetsi rozdil mezi 4. a 5. pasmem, konkrétné o 3,16 %. Stejné tak je vyrazny vykyv mezi 4.

a 5. u Cisté hmoty bez tuku, a to 4,26 %. Hodnoty ukazuje tabulka 33. a graf 13.
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Tabulka 33. Tuk, kosterni svalstvo, voda v téle a ¢istd hmota bez tuku u 8letych chlapct

(vSechna percentilova pasma)

Per. Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per.Pas | Per. Pas

BMI-1 | BMI-2 | BMI-3 | BMI-4 | BMI-5 | BMI-6
Mnozstvi tuku v kg 1,63 1,75 3,36 5,67 7,50 12,99
Mnozstvi kosterniho svalstva 8,83 12,07 12,87 12,72 15,42 16,88
Celkové mnozstvi vody v téle 13,50 17,40 18,41 18,20 21,36 23,16
Cista hmota bez tuku 18,43 23,53 24,98 24,72 28,98 31,30

Graf 13. Tuk, kosterni svalstvo, voda v téle a Cistd hmota bez tuku u 8letych chlapcu
(vSechna percentilova pasma)
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3.3 Porovnani télesného sloZeni chlapci a divek

V této kapitole se vénujeme porovnavani télesného slozeni mezi kategoriemi 7 a 8letych
divek a chlapcti a to nejen z hlediska télesného slozeni jako takového, ale téZ z pohledu
statistického Studentova t-testu, jehoz tikolem je zjiSt'ovat statistickou vyznamnost rozdilu

jednotlivych parametrii
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3.3.1 Porovnani télesného sloZeni 7letych divek a chlapci

Tabulka 34. zobrazuje vysledky Studentova t-testu a porovnava vysledky BIA
sedmiletych divek a chlapci. Vyplyva zni, Zze chlapci jsou v priméru vyssi nez divky,
hmotnost se jen nepatrné odchyluje, ale naopak mnozstvi tuku maji chlapci mensi nez
divky. Chlapci maji také o 1,3 % vice celkové télesné vody v téle. Z hlediska t-testu jsme
zaznamenali statisticky vyznamny rozdil u mnozstvi kosterniho svalstva, mnoZstvi tuku v
%, celkového mnozstvi vody v téle a Cisté hmoty bez tuku. U WHR jsme zjistili staticky

vysoce vyznamny rozdil.

Tabulka 34. Porovnani vysledkii z InBody, vysledky t-testu u sedmiletych divek a chlapcii

Divky Chlapci
Me¢étené parametry n ¥ sd n X sd t-test

T¢lesna vyska (cm) 31 126,75 6,47 47 128,49 4,96 0,1837

Hmotnost (kg) 31 26,19 4,92 47 26,86 4,73 0,5486
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 31 10,54 2,04 47 11,63 2,15 0,0283*

Mnozstvi tuku (kg) 31 5,01 2,79 47 3,97 2,58 0,0958
Mnozstvi tuku v % 31 18,3 7,85 47 14,14 7,1 0,0175%*
WHR (i.j.) 31 0,73 0,03 47 0,81 0,03 | 0,0000%*

BMI (kg/m°) 31 16,18 1,98 47 16,17 1,97 0,9826

Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 31 15,53 2,43 47 16,83 2,51 0,0263*
Cista hmota bez tuku (kg) 31 21,13 3,25 47 22,84 3,32 0,0277*

3.3.2 Porovnani télesného sloZeni 8letych divek a chlapci

Tabulka 35. zobrazuje vysledky Studentova t-testu a porovnavd vysledky BIA
osmiletych divek a chlapct. Vyplyva z ni, ze se vySka oproti 7 letim srovnava, hmotnost je
vetsi, ale rozdil mezi dévéaty a chlapci je opét nepatrny. ZnatelnéjSi je opét rozdil
v mnozstvi tuku. Divky maji o 4,04 % vice tuku nez chlapci. Na zdklad¢ t-testu byl zjistén
vyznamny statisticky rozdil u mnozstvi kosterniho svalstva, mnoZzstvi tuku v %, celkového
mnozstvi vody vtéle a Cisté hmoty bez tuku. Statisticky vysoce vyznamny rozdil byl

zjistén u hodnot WHR.
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Tabulka 35. Porovnani vysledka z InBody, vysledky t-testu u osmiletych divek a chlapct

Divky Chlapci

Me¢étené parametry n ¥ sd n X sd t-test

Télesna vyska (cm) 45 133,2 6,16 64 133,66 5,36 0,6792

Hmotnost (kg) 45 29,72 5,2 64 30,57 6,76 0,4801
Mnozstvi kosterniho svalstva (kg) 45 12,04 1,78 64 13,22 2,66 0,0108*

Mnozstvi tuku (kg) 45 5,98 3,33 64 5,02 3,78 0,1735
Mnozstvi tuku v % 45 19,26 7,48 64 15,22 8,47 0,0115%*
WHR (i.j.) 45 0,74 0,02 64 0,81 0,05 | 0,0000%*

BMI (kg/m°) 45 16,67 2 64 17,01 3,09 0,5182

Celkové mnozstvi vody v tele (kg) 45 17,41 2,17 64 18,8 3,15 0,0188*
Cista hmota bez tuku (kg) 45 23,69 2,94 64 25,49 4,21 0,0149*
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ZAVER

Byly zméteny zakladni somatické parametry a télesné sloZzeni u 7 a 8letych chlapct a
divek na zédkladé bioelektrické impedancni analyzy, které jsme nasledn€ porovnavaly mezi
sebou v ramci métené skupiny a s 6. celostatnim antropologickym vyzkumem 2001.

Vysledky ukézaly, ze i kdyz se naméfené hodnoty télesné vysky, hmotnosti a BMI
proti 6. CAV 2001, pfili§ nezménily, zaznamenali jsme nékolik zajimavych hodnot, které
stoji za pozornost. Sedmileté divky a osmileti chlapci byli v naSem vyzkumu oproti 6.
CAV 2001 mensi, naopak sedmileti chlapci a osmileté divky vyssi. Z hlediska hmotnosti je
tendence vét§iho narlstu u 8letych divek a chlapct. 7leti chlapci a divky maji naopak nizsi
vahu nez u 6. CAV 2001. Od toho se pak odviji i hodnoty Body mass indexu, ktery méli
sedmileti chlapci a divky naSeho souboru niz8i neZ u vyzkumu z roku 2001 a 8leti chlapci a
divky naopak vyssi.

Pti porovnavani hodnot v ramci méteného souboru pro nds byla stézejni jednotliva
percentilovd pasma odvozenéd od hodnot BMI (rozd€leni na pasma viz tabulka 6.). VéEtSina
probandii se nachazela ve 3. pasmu, jeZ oznacuje normalni hmotnost. Mezi détmi jsme ale
také zaznamenali hodnoty 5. pasma (nadmérna hmotnost) a 6. pasma (obezita). Ze 187
probandii obsahovala tato dvé pasma 30 probandt (10 divek a 20 chlapci), coz by mélo
byt alarmujicim upozornénim pro feSeni otdzky détské obezity a upravu zdravého
zivotniho stylu, ktery vétSinou détem fidi rodice, ptipadné skola.

Z hlediska Studentova t-testu byly zjiStény statisticky vyznamné rozdily u 7 a 8letych
chlapcti 1 divek v oblasti mnozstvi kosterniho svalstva, mnozstvi tuku v %, celkového
mnozstvi vody v téle a ¢isté hmoty bez tuku. U WHR jsme zaznamenali statisticky vysoce

vyznamny rozdil.
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SOUHRN

Prace ptinasi aktudlni informace z antropologického vyzkumu, ktery byl zaméfen
na hodnoceni télesného sloZeni a jeho srovnani u sedmiletych a osmiletych chlapct a divek
v olomouckém regionu.

Teoretickd cast vysvétluje zdkladni tematické okruhy potfebné pro zkouméani
télesné analyzy a prakticka ¢ast je pak dale zpracovava.

Vyzkum byl proveden za pomoci tymu odborniki z Katedry antropologie a
zdravovédy a studentt z Pedagogické fakulty Univerzity Palackého v Olomouci. Nedilnou
soucast v organizaci vyzkumu zaujimali také feditelé a ucitelé zakladnich Skol, ve kterych
se vyzkum uskute¢nil.

Vyzkum probéhl na tfech zékladnich Skolach, kde bylo zméteno 187 probandi, 111
chlapcti a 76 divek. Kazdy proband byl zvazen a zmétfen, nasledné postaven na pristroj
InBody R20, za jehoz pomoci byla vyhodnocena celkova analyza télesného sloZeni.

Na zéklad¢ porovnani naméfenych hodnot s6. celostatnim antropologickym
vyzkumem 2001 bylo zjiSténo, Ze télesna vyska, télesnd hmotnost a BMI se od sebe
odchyluji pouze minimalné (napt. nartst hmotnosti u 8letych divek a chlapci oproti CAV
2001, naopak pokles hmotnosti u 7letych divek a chlapcit).

Diilezité je upozornit na rozdéleni dle percentilovych pasem (viz tabulka 6.), kdy do
5. pasma (nadmérnd hmotnost) a 6. pasma (obezita) spadalo 30 probandl z celkového
poctu déti (konkrétné 10 divek a 20 chlapcl). V ramci Studentova t-testu bylo zjiSténo
nékolik statisticky vyznamnych rozdili (v oblasti mnoZstvi kosterniho svalstva, mnoZstvi
tuku v %, celkového mnozstvi vody v téle a €isté hmoty bez tuku) a vysoce statisticky
vyznamny rozdil u WHR.

Ptedevsim z hlediska nartGstu vahy a mnozstvi tuku by pro nds mély byt vysledky
vyzvou k zaméfeni déti na lepSi zivotni styl a stravovani jako prevenci proti nadvaze,

obezité.
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SUMMARY

The thesis presents current data from an anthropological research focusing on the
evaluation and comparison of bodily constitution of 7 and 8 year old males and females in
the Olomouc region.

The theoretical part introduces the fundamental thematic scopes necessary for the

research in body analysis, while the practical part further elaborates on them.
The research was carried out thanks to the collaboration with a team of specialists from the
Department of Anthropology and Health Education and students of the Faculty of
Education at Palacky University in Olomouc. The directors and teachers at the schools
where the research took place also participated in its organization.

The research took place at three elementary schools where 187 probands (111 males
and 76 females) were measured. Every proband was weighed, measured and put on the
device InBody R20, by means of which the complete body analysis was evaluated.

By comparing the data with those from the 6™ national anthropological research of
2001, it has been found out that bodily height, weight, and BMI deviate only minimally
(figures show an increase in the weight of 8 year old males and females, but a decrease in
the weight of 7 year old males and females).

Importantly, the division into percentage zones is to be noted (see chart no. 6), as
30 probands from the total number (i.e. 10 females and 20 males) belong to the 5th zone
(overweight) and 6th zone (obesity). Student t-test has found out several statistically
significant differences (in the amount of bone muscle, the amount of fat in %, the total
amount of water in the body, and the amount of muscular matter excluding fat), as well as
a highly statistically significant difference in WHR.

Thus, in view of the rise in weight and the amount of fat in particular, the results
should challenge us to focus on the improvement of children’s nourishment and way of life

in order to prevent overweight and obesity from spreading.
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IBP - International Biological Program, mezindrodni biologicky program
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