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1. CILE PRACE

1. Na zakladé vybranych télesnych parametrti souboru ¢eskych déti stanovit télesné slozeni podle

Matiegkovych rovnic a vybrané indexy télesné hmotnosti.

2. Posoudit zmény, ke kterym doslo porovnanim se souborem ceskych déti vySetfovanych v roce

1985.

3. Kriticky zpracovat literarni reSersi na dané téma

2. LITERARNI RESERSE

2.1 Télesny vyvoj déti a mladeZe od konce 19. stoleti

2.1.1 Historie antropologickych vyzkumii

Vyzkumy zamétfené na zjistovani télesnych rozmeért détské i dospélé populace jasné ukazuji
na dlouhodobé (sekularni) zmény téchto parametri. VétSinou se jednd o tzv. pozitivni trend, tj.
dochazi ke zvySovani hodnot méfenych znakl. Postupné zvySovani primérnych hodnot nejcasté;ji
sledovaného parametru, tj. télesné vysky, mizeme pozorovat v mnoha zemich nejen u dospélé
populace, ale v zasad¢ ve vSech vékovych skupinach déti i dospivajicich.

Sekularni zmény, at’ uz v pozitivnim ¢i negativnim smyslu, jsou vysledkem vzijemného
pusobeni genetické vybavy jedince a faktorii vnéjSiho prostiedi (Vignerova, Blaha et al. 2007).
Mezi faktory, které nejvice ovliviiuji télesnou vysku 1 dalsi télesné parametry jedince, se fadi
uroven vyzivy, zdravotni stav ditéte, Groven fyzické aktivity, psychosocialni faktory a socialné-
ekonomické podminky, ve kterych dité vyrasta (Ulijaszek, 1998).

Dlouholeta tradice rozsahlych antropologickych vyzkumt déti a mladeze v ceské republice
umoziuje podrobnéjsi analyzu dlouhodobych zmén télesné vysky i dalSich rozméri v pribéhu
minulého stoleti az do soucasnosti (Vignerova, Bldha et al. 2007).
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Prvni rozsahly antropologicky vyzkum déti a mladeze v ¢eskych zemich Rakouska - Uherska
provedl Cesky 1ékai a antropolog prof. J. Matiegka, ktery v roce 1895 prostfednictvim uciteli
obecnych a méstanskych skol antropometricky vysettil témet 100 000 skolnich déti ve veéku 6-14
let. Vysledky publikoval v roce 1927 (Matiegka, 1927).

Prvni povéleény celostatni antropologicky vyzkum déti a mladeze (CAV), ktery byl
uskutecnén v roce 1951, byl zaméten na zjisténi zdravotniho a vyzivového stavu populace. Dalsi
studie pak navazovaly v desetiletych intervalech a jejich hlavnich cilem bylo zjistit referen¢ni
udaje (resp. rustové grafy) zakladnich télesnych rozmért pro ¢eskou détskou dospivajici populaci
(Prokopec, 1994). Zatim posledni, jiz Sesty takovy vyzkum byl proveden v roce 2001 (Blaha et
al. 2000).

2.1.2 Dlouhodobé zmény télesnych parametru

Analyza dat jednotlivych vyzkumi v Ceské republice (dfive v &eskych krajich
Ceskoslovenska) potvrzuje zvy$ovani pramémé télesné vysky Geské détské populace ve
veékovych kategoriich od 7 let do dospélosti — u chlapcti ji od roku 1800 (Komlos, 1986), u divek
od roku 1895. Postupné zvySovani primérné télesné vysky je zfetelné i v niz§ich vékovych
kategoriich, ovSem s tim, Ze patficna data jsou k dispozici az od roku 1951 (Vignerové, Bléha et
al. 2007).

V poslednim desetileti mizeme zaznamenat zpomalovani trendu ke zvySovani postavy,
zejména u divek. Osmnactileti chlapci dosahuji v soucasnosti primérné télesné vysky 180,1 cm,
coz znamena zvySeni dospélé télesné vysky oproti roku 1895 o 12 cm. Primérna vyska
soucasnych osmnactiletych divek je 167,2 cm, coz je o 10 cm vice nez v roce 1895 (Vignerova et
al. 2006a).

Se zménou télesné vysSky samoziejmé souviseji i zmény dalSich télesnych znakd, pozitivni
trend se projevuje i u télesné hmotnosti. S t€émito zménami souviseji i zmény v dynamice vyvoje
jedince, zejména v obdobi puberty. Celkové dochézi k urychleni vyvojovych fazi, coz je nejlépe
dokumentovano postupnym posunem obdobi nastupu rychlého pubertalniho ristu a pohlavniho
dozravani do nizSich vékovych kategorii. Sledovani hodnot zékladnich télesnych charakteristik
déti a dospivajici mladeze je nejjednodussim zpiisobem posuzovani zdravotniho a vyzivového

stavu jedincti a skupin populace (Vignerova, Blaha et al. 2007).



2.2 Pouzité metody sledovani

2.2.1 Referen¢ni idaje a standardy

Abychom mohli posoudit, zda vyvoj télesnych charakteristik ditéte odpovida jeho vé€ku a zda
tyto parametry jsou proporcni, vztahujeme rozméry télesnych znaki k referenénim tidajum, které
jsou kdispozici pro danou populaci. Nejcastéji jsou pouzivany ve formé ristovych
(percentilovych) grafii (Vignerova, Blaha et al. 2007).

Jako vétSina narodnich a regiondlnich referenc¢nich idaji jsou 1 rustové grafy pro Ceskou
populaci zalozeny na prafezovych studiich. Soucasné pouzivané grafy vychazeji z hodnot 5. a 6.
celostatniho antropologického vyzkumu déti a mladeze z let 1991 a 2001 (Lhotska et al. 1993,
Blaha et al. 2006). Do prafezovych studii byvaji nahodné zahrnuty klinicky zdravé déti
s nejriznéj§i urovni s typem vyzivy a pochazejici z riznych socioekonomickych podminek.
Vysledné ristové grafy tak vlastné mapuji, jak dand populace roste, bez ohledu na to, zda
podminky pro rast této populace, vcetné vyzivy, se blizi optimu, tedy rustovému standardu

(Vignerova, Blaha et al. 2007).

2.2.2 Percentilové grafy

Pouhym vypoctem percentilovych hodnot kazdého télesného rozméru pro kazdou vékovou
skupinu a pohlavi dostdvame hodnoty tzv. empirickych percentild, tj. takové hodnot, které byly
v méfeném souboru zjistény. Hodnota daného percentilu pro dany v€k znamena, Ze dané procento
déti ve vySetfovaném souboru dosahuje této hodnoty nebo hodnot nizsich. Naptiklad hodnota 90.
percentilu BMI pro 10leté chlapce je 20. Znamena to, Ze 90% ceskych chlapcii tohoto véku
dosahuje hodnot BMI 20 a niz§ich. 10% chlapci ve v€ku 10 let dosahuje vyssich hodnot BMI nez
20 (Vignerova, Blaha et al. 2007). VySetfovany soubor, na jehoz zaklad¢é provadime konstrukei
percentilovych grafi, musi byt dostatecné reprezentativni pro danou populaci, abychom
percentilové hodnoty mohli povazovat za hodnoty, které plati v celé populaci, pro kterou jsou
grafy pouzivany (Provaznik, et al. 2003).

V percentilovych grafech jsou vétSinou zndzornény ¢ary, které odpovidaji hodnotam 3., 10.,
25., 50., 75., 90., a 97. percentilu pro patiicny veék referenc¢nich udaji. Padesaty percentil, tj.
prostiedni silna ¢ara ve vSech rustovych grafech, vétSinou vystihuje stfedni hodnotu (tato hodnota

zhruba odpovida priiméru) télesného znaku v referencni populaci (Vignerova, Bldha et al. 2007).
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S rozsitujici se epidemii nadmérné hmotnosti a obezity ve vSech vékovych kategoriich, a to
nejen ve vyspélych zemich, se ve svété masoveé rozsitilo hodnoceni poméru hmotnosti k télesné
vySce pomoci BMI i u déti. Zatimco u dospélych jsou dany jasné hranice pro nizkou, normalni a
nadmérnou hmotnost 1 obezitu, které plati pro vSechny vékové kategorie dospélych stejné, u déti
jsou hodnoty BMI siln¢ zavislé na veku. Podle pouhé zmény hodnoty BMI u ditéte tak
nemuzeme nijak zhodnotit, zda doslo k redukci hmotnosti nebo naopak k jejimu neumérnému
zvySeni. Dokonce nejsme bez spravnych referen¢nich udajti schopni hodnotit, zda dité trpi nizkou
hmotnosti, nadmérnou hmotnosti ¢i obezitou.

U déti od narozeni do 6-10 let jsou Casto pouzivany k hodnoceni hmotnosti grafy poméru
hmotnosti k télesné vysce. V téchto grafech se hmotnost hodnoti vzhledem k télesné vysce, v€k
neni v téchto grafech bran v tvahu. Pro klinické Ucely jsou pouzivany k doplnéni diagnézy
nadmérnd hmotnost a obezita hodnoty dalSich télesnych rozméri, zejména obvod biicha a
hodnoty nékterych koznich tas, u dospivajicich pak dalsi metody, jako napt. stanoveni mnozstvi
abdomindalniho tuku metodou magnetické rezonance (MR), bioelektrickou impedanci (BIA),
pomoci rentgenové absorpcimetrie (DEXA) apod. Pro ucely bézné pediatrické praxe se ukazal
obvod paze k tomuto ucelu jako nepouzitelny, odvod bficha je tfeba vztahovat spiSe k télesné
vysce nez k véku. Méteni koznich fas vyzaduje jiz vybaveni kalibrem a urcitou praxi pii méfeni

(Vignerova, Blaha et al. 2007).

2.2.3 Hodnoceni nadmérné hmotnosti a obezity podle percentilovych grafa

Jedinci, jejichz hodnoty hmotnostné-vyskového poméru nebo BMI se pohybuji v rozmezi 75.
- 90. percentilu, jsou jedinci se zvySenou hmotnosti. Hodnoty nad 90. percentilem znamenaji
nadmeérnou hmotnost souvisejici vétSinou s nadmérnym rozvojem tukové slozky, hodnoty nad 97.
percentilem znamenaji jednozna¢né obezitu. Hodnoty pod 25. percentilem znamenaji sniZzenou
hmotnost, pod 10. percentilem nizkou hmotnost, hodnoty pod 3. percentilem jsou jiz alarmujici a
je nutno zjistit pricinu tak nizké hmotnosti (mtze se jednat napf. o poruchy piijmu potravy). U
dospivajicich chlapcti je nutno piihlizet k rozvoji svalové hmoty sledované¢ho jedince. Vyssi
hodnoty BMI nemusi v téchto piipadech vzdy jednoznacné znamenat zvySujici se podil tukové
slozky (Vignerova, Blaha et al. 2007). Vyse uvedena kritéria neplati pro déti v kojeneckém véku,

kdy je te€lesna hmotnost zavisla na zptisoby vyzivy. Hmotnost kojenych déti byva do dvou mésicti



véku vyssi nez u déti prikrmovanych nebo zcela zivenych umélou vyzivou, v dalSich mésicich
zivota se jejich hmotnost relativné snizuje (Toschke et al. 2002).
U déti od narozeni do 5 let se doporucuje pouzivat grafy poméru hmotnosti k télesné vysce, u

starSich déeti grafy BMI (Vignerova, Blaha et al. 2007).

2.3 Télesné charakteristiky souboru obéznich jedinci

2.3.1 Télesna stavba obéznich jedinci

Typickym znakem obéznich jedinch je vyrazné¢ odlisnd télesnd stavba s dominanci
nadpriimérného rozvoje tukové slozky. Proto k nejjednodussim zplisoblim, jak definovat obezitu,
patii vybrané antropometrické metody, které — v kombinaci s klinickymi a biochemickymi
metodami umoziuji presnéji detekovat télesné slozeni a biochemicky status obézniho jedince,
navrhnout a objektivné kontrolovat pfipadny redukéni proces snizovani hmotnosti (Vignerova,

Blaha et al. 2007).

2.3.2 Popis souboru

Jako ptiklad mizeme uvést Sesti -, resp. pétitydenni 1écebny pobyt zaméteny na redukci
hmotnosti v Détské¢ 1écebné Dr. L. Filipa v Podébradech. Celkem bylo kompletné
antropometricky vysetfeno — na zacatku i na konci pobytu - 1949 probandua (720 chlapcii a 1229
divek) ve véku od 6,00 do 18,99 let. Dale byly analyzovany vybrané udaje (télesnd vyska, té€lesna
hmotnost na pocatku a na konci pobytu, BMI, krevni tlak, koncentrace cholesterolu, HDL,
porodni hmotnost, porodni délka, délka kojeni, v€k, od kterého bylo dité hodnoceno jako obézni,
atd.) u 8237 obéznich probanda (3039 chlapct a 5198 divek). Tento soubor mizeme z hlediska
zakladnich antropometrickych charakteristik (télesna vyska, télesnd hmotnost a BMI) povazovat
za reprezentativni pro ¢eské obézni jedince v€kovych kategorii od 6 do 18 let (Vignerova, Bldha

et al. 2007).

2.3.3 Metoda

Kompletni antropometrické vySetfeni bylo provadéno standardni antropometrickou

technikou podle Martina (Martin, Saller, 1957), ptipadné jeji modifikaci. TlouStka koznich tas



byla méfena kaliperem typu Best, protoze kaliper typu Harpenden ma rozpéti ramen pouze 40
mm, a proto je jeho vyuziti pro obézni populaci omezené.

Pro moznost hodnoceni redukéniho procesu pomoci antropologickych metod, pfesnéji
optimalniho postupu snizovani hmotnosti tbytkem podilu tukové slozky, se doporucuji jednak ty
télesn¢ charakteristiky, které lze urcit bez ucasti antropologa (vybrané obvodové rozmeéry,
tloustka koznich fas métend kaliperem typu Best), a dale takové, pii kterych je nutnd ucast
antropologa, a to zejména pfi interpretaci (rozméry pro stanoveni komponent télesného slozeni
podle Matiegkovych rovnic — viz kap. 2.5.3, indexy télesné hmotnosti a dalsi (Vignerova, Bldha

et al. 2007).

2.3.4 Vybrané markery pro hodnoceni uspéSnosti redukéniho procesu

K posouzeni uspésnosti redukéni 1écby béhem pobytu v 1écebné byla vybrana skupina 12
obvodovych rozmért, skupinu tloustky 14 koznich fas, dale komponenty slozeni téla stanovené
podle Matiegkovych rovnic (podil kostry, kosterniho svalstva a tuku na celkové hmotnosti),
nekteré ponderalni indexy a WHR (index vztahujici obvod pasu k obvodu bokli — waist/hip ratio).

(Vignerova, Blaha et al. 2007).

Obvodové rozméry
Z 12 sledovanych obvodovych rozmért je pro posouzeni uspésnosti redukéniho procesu u
chlapcii nevyznamnéjsi obvod bficha a u divek zaujima vyrazné¢ dominantni postaveni obvod

stehna glutedlni (Vignerova, Blaha et al. 2007).

TlousSt’ka koZnich ras
U chlapci byla béhem redukéni 1é€by zaznamenana nejvétSi zména u tlouStky
suprailiakalni kozni tasy. U divek je situace obdobnd jako u chlapct (Vignerova, Bléha et al.

2007).

DalSi vypoc¢tené charakteristiky

Jednou z vhodnych metod urcovani komponent slozeni téla i pro obézni jedince jsou
Matiegkovy rovnice. Béhem lé¢ebného pobytu doslo v priméru i ke snizeni podilu hmotnosti
svalstva v kg, a to u obou pohlavi. To jenom potvrzuje dlouhodobé poznani nejen u obézni, ale 1
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u sportujici populace, a to 1 Spickové vykonnosti, Ze rapidnéjSi snizovani hmotnosti, Casto
provadéné ne zrovna nejspravnéjSim zptisobem, ma za nésledek také ubytek svalové hmoty a

zfejmé i celkové vody v organismu (Vignerova, Blaha et al. 2007).

2.3.5 Vyhodnoceni

Podle dosavadnich vysledkl 1ze za spravny postup pfi redukci hmotnosti pokladat takovy
postup, kdy ubytek tukové slozky alespoit sedmkrat pfevysSuje ubytek svalstva. Pii redukénim
procesu se nejvice méni hodnoty koznich fas a obvodovych rozméra lokalizovanych na trupu.
Tyto hodnoty tak nejlépe informuji o kvalité redukce télesné hmotnosti (Vignerova, Blaha et al.

2007).

2.4 Morfologické hodnoceni obezity a jejiho stupné

2.4.1 Antropometrické ukazatele

Metody klasické antropometrie, predevsim zjisténi vysky a hmotnosti, jsou zékladem pro
posouzeni nadvahy a obezity. Ke klasické antropometrii patii dale zjistovani délkovych,
Sitkovych a obvodovych rozmért, ze kterych je téZ mozno vyhodnotit fadu indext. Tyto
podrobnéji charakterizuji stavbu a proporcionalitu téla a byvaji u obéznich jedincl i zna¢né
odlisné. Metody klasické antropometrie jsou neinvazivni, vétSinou ¢asové nendrocné, pouzitelné
pii sledovani v terénnich podminkéch (Skoly, stadiony apod.) a relativné levné. Antropometrické
ukazatele umoziiuji nejen posouzeni stupné obezity, ale i stanoveni uc¢innosti redukéniho procesu.
Ontogeneticky vyvoj obéznich jedinci je odlisny jiz od détského véku, a to i v zékladnich
télesnych charakteristikach — akcelerace ristu v détském veéku, nadmérny rozvoj hmotnosti. Proto
se za timto ucelem sledovaly a ovéfovaly u cCeskych obéznich déti zmény 12 vybranych
obvodovych rozmérl, tloustku 14 vybranych koznich fas, vybrané ponderalni indexy, index
t&lesné hmotnosti (BMI), Rohreriiv index (kg/m®), komponenty sloZeni t&la, pomér pas/boky a
tloustku 10 koznich fas (Blaha 2001). Potadi vyznamnosti obvodovych rozmeéri se ponc¢kud

lisilo podle pohlavi (Blaha, Patizkova et al. 2007).

2.4.2 Index télesné hmotnosti
Index télesné hmotnosti (body mass index — BMI) byl vybran po vzdjemné dohod¢ jako

prvotni charakteristika somatického vyvoje obecné, a dale jako ukazatel nadvahy a obezity
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v kazdém veku. Tento ukazatel je proto bézné pouzitelny v praxi; z fyzikalniho hlediska
vyjadfuje ploSnou hustotu, kterou zaujima hmotnost lidského téla ve Ctverci o strané rovné
télesné vysce. Samotné hodnoceni hmotnosti je mozné pouzit pfedevsim u déti a dospivajicich
pouze s prihlédnutim k télesné vysSce a véku jedince. Pro dospélou populaci byly vypracovany
rizné kategorizace hodnot tohoto indexu, na jejichz zéklad¢ je pak hodnocena hmotnost jedince.
Pro vyvojové zmény BMI byly vypracovany rtstové site, poprvé pro francouzské déti (Rolland-
Cachera et al. 1989). Vzhledem k tomu, ze zmény somatického vyvoje se mohou v rtiznych
populacich do urCité miry liSit, je nutno pouzivat lokdlni standardni kritéria, kterd u nas
vypracovali Bldha a Vignerova (1998). V zadném ptipadé nelze pouzivat u déti stejn¢ho
hodnoceni jako u dospélych (viz tab.), protoze hodnoty BMI indexu se u déti a dospivajicich
vyrazné méni s vékem a stupném pohlavniho dozravani (Bléha, Pafizkova et al. 2007). Pro nasi
détskou populaci byl konstruovan percentilovy graf BMI zalozeny na vysledcich méteni 5.

celostatniho antropologického vyzkumu (Blaha, Vignerova 1998).

Tab. kategorie BMI podle WHO (pro dosp€lé)

Hodnoceni hmotnosti BMI
normalni hmotnost 18,5-25.0
nadvaha 25,0-29,9
obezita — L. stupeni 30,0-34,9
— 1. stupent 35,0-39,9
— III. stupen 40,0-44,9
obezita morbidni vice nebo rovno 45,0

Prestoze je index BMI predevSim v obezitologii celosvétoveé uzivany, mize ndm poskytnout
pouze orientacni informaci. Jeho vyuziti by se mélo tykat pfedevsim epidemiologickych studii.
Pokud mame k dispozici tdaje o tukové slozce, doporucuje se BMI diferovat na tukovou slozku a
na tukuprostou slozku (Blaha et al. 1994, 1998, 2001).

Vzorec pro diferenciaci BMI indexu:

BMI = W/H? = F/H?> + LBM/H?
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kde W je hmotnost, H je télesna vyska, F je tukova slozka a LBM je tukuprosta télesna hmota.

2.4.3 Indexy charakterizujici proporcionalitu téla

Z tfady antropometrickych rozméri je mozno odvodit indexy charakterizujici jejich
vzajemny vztah. Pro obezitu byly vybrany ty, které nejlépe hodnoti stavbu a proporcionalitu
obéznich ve vztahu ke zmnozené tukové tkani. Casto pouzivany WHR index vztahujici obvod
pasu a bokl (waist/hip ratio — WHR) ma ale vyrazné omezenou vypovidaci hodnotu ve vztahu
k obezité, proto je v posledni dobé doporucovano hodnotit pfimo obvodové miry jednotlive.
Nejvice je doporucovan prosty obvod pasu (mefeno v poloviné vzdalenosti mezi poslednim
zebrem a hranou kosti kycelni), resp. obvod bficha (méfeno horizontdlné ve vysi pupku), ktery
vypovida napft. také o vnitrobfisSnim tuku. Je napt. doporucovano, aby obvod pasu byl mensi nez

polovina hodnoty vysky téla (McCarthy, Ashwell, 2006).

2.5 Metody pro stanoveni sloZeni téla

Zjistovani obsahu tukové tkané v organismu z hlediska jejiho relativniho i1 absolutniho
mnozstvi definuje nejpiesnéji stupen obezity jiz od pocatecnich stadii. Vyskytuji se jedinci, ktefi i
pii vysSich hodnotach indexu télesné hmoty (BMI) maji normdlni, nebo i nizs§i obsah tuku
v organismu: piikladem mohou byt sportovci adaptovani na vysoky stupei télesné zatéze (lehka
atletika, hokej apod.), totéZ plati i pro rostouci jedince (Blaha, Patizkova et al. 2007).

Existuje ale také tzv. skrytd obezita, kdy pfi normalnich nebo niz§ich hodnotach BMI
muze depotni tuk dosahovat zvySenych hodnot, které¢ obvykle nachazime az u osob se zvySenou
hmotnosti a vys$S§imi hodnotami BMI. Proto je zjiSténi obsahu tuku v organismu riznymi
metodami zcela podstatné, protoze upfesituje diagnoézu obezity a jejiho stupné. Pro hodnoceni
vétSich experimentalnich skupin v terénnich podminkach jsou pouZzivany financné dostupnéjsi
metody jako napft. bioimpedancni analyza a predevsim antropometrické metody, které byly a jsou
také nejcastéji pouzivany pro diagnozu stupné obezity a pro kontrolu vlivu redukéni terapie
(Blaha, Patizkova et al. 2007). Pro nasi populaci jako viilbec prvni na svété¢ byly ustanoveny
pramérné normy celkového obsahu tuku vtéle (%, kg) vprabéhu ristu pomoci

hydrodenzitometrie (Patizkova, 1977).
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2.5.1 Méreni koZnich ras

Meéieni tloustky koznich fas na rtizném poctu mist na povrchu téla (jedna az devadesat
Sest fas) informuje o vrstvach tuku v rtiznych lokalitdch. PouZzivaji se rizné typy kalipert. U nas
byl plivodné zaveden na konci 50. let minulého stoleti modifikovany kaliper typu Best (in
Patizkova 1977, 1995, 2000, 2001), kde je mozno standardizovat staly tlak na méfenou kozni
fasu. Hodnoty tloustky koZnich fas jsou pouzivany pro dosazeni do specifickych rovnic. Timto
postupem byly u néas poprvé stanoveny normy pro vyvojové zmeny deseti koznich fas (Pafizkova,
1977).

Hodnoty tloustky koznich fas jsou pouzivany dale po dosazeni do specifickych rovnic
(zalozenych na jejich signifikantnim vztahu k celkovému mnozstvi tuku zjisténému napi. pomoci
denzitometrie). Tim lze vyhodnotit celkové procento i absolutni mnozstvi tuku v organismu
(Blaha, Patizkova et al. 2007). Tyto regresni rovnice z koznich tas byly poprvé odvozeny pro
populaci ceskych déti (Patizkova 1977). U nas se nejvice pouzivaji regresni rovnice a tabulky na
zéklad¢€ méteni v letech 1959-1961 podle Patizkoveé (1977), rovnice podle Matiegky (1921). Jsou
populacné specifické a vzdy je nutno pouzivat rovnice pro danou lokalni populaci. Tyto rovnice
neplati ptesné pro specificky charakterizované populace jako napi. sportovce v obdobi ristu, u
kterych tloustka koznich fas odpovida niz§imu mnozstvi celkového tuku. U normalniho ditéte i
dospivajiciho jedince stejné kozni fasy odpovidaji v soucasné dob¢ vétSimu mnozstvi tuku nez
napft. u sportujici mladeze. Opak ale plati pro déti obézni, u kterych se nachdzi mnohem vétsi
mnozstvi vnitiniho tuku nebo tuku v oblasti hyzdi apod., ktery pomoci kaliperu nelze zméfit.
Proto je nejvhodnéjsi pfi sledovani obéznich a hodnoceni uc¢innosti redukéniho rezimu pouzivat
primarni hodnoty koznich tas v milimetrech, resp. zmény jejich souctu, coz dostatecné informuje
o trendu zmén obsahu tuku v organismu nebo rozdilech mezi jednotlivci (Blaha, Patizkova et al.
2007). V nasi populaci méfime vétSinou deset koznich fas na trupu a na koncetinach (viz tab.).
Rovnice pro hodnoceni procenta tuku byly odvozeny také pro pouhé dvé fasy — pod lopatkou na

zédech a na pazi nad tricepsem (Patizkova 1977).
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Tab. Méteni koznich fas kaliperem (hodnoty v milimetrech)

1. na tvafi nad spankem, ve vysi spojnice tragus — nozdry, ve vodorovné roviné

2. v podbradku nad jazylkou, v podélné roviné

3. na hrudniku v pfedni axilarni fase, podle prub&éhu m. pectoralis

4. na zadni plose paze, v polovin€ vzdalenosti acromion — olecranon nad m. triceps

(podle podélné osy paze)

5. na zadech pod dolnim thlem lopatky, podél osy zebra

6. na bfise, ve tietiné vzdalenosti spojnice pupek — spina ilica ventralis s prisecikem prodlouzeni pfedni axilarni
cary, vodorovne

7. nad priisecikem 10. zebra a pfedni axilarni cary, podél priitbéhu zebra

8. na boku nad hranou lopaty kosti kycelni, v priseciku s pokracovanim ptedni axilarni ¢ary, podél prubéhu hrany
kosti kycelni

9. na stehn¢ nad kolenem (patella), podéIné s osou stehna

10. na zadni stén¢ lytka pod popliteou, nad spojenim dvou hlav lytkového svalu, podélné

Je doporucovano také méfit na poloviné vzdalenosti vnitini strany paze nad m. biceps (11. fasa).

Pro eventualni vypocet procenta tuku se pouziva deseti vyse uvedenych fas (Patizkova 1977).

Lze pouzit také kombinace dvou fas (4,5), nebo péti fas (4,5,8,9,11), pro které byly téz odvozeny rovnice pro
vypocet celkového procenta tuku v organismu.

Urceni plati pro modifikaci kaliperu typu Best (Patizkova, 1977).

2.5.2 Metody pro méreni jednotlivych komponent télesného sloZeni

T¢lesné slozeni miize byt hodnoceno ztfady hledisek, napt. z hlediska dvou hlavnich
slozek — nepotniho tuku a tzv. aktivni, tukuprosté télesné¢ hmoty. Dalsi metody umoziuji
vyhodnotit slozeni organismu z hlediska jednotlivych tkani a organii, z hlediska obsahu vody,
minerald, proteinli nebo zakladnich prvkd, a to pfedevSim v zavislosti na ucelech studie.
Rozhodujici je také pozadovana ptesnost, dosazitelnost aparatur, piijatelnost postupii pro
hodnoceni subjekty, potieba Skolného personalu, financni moznosti a dal$i aspekty (Bléha,

Patrizkova et al. 2007).

1. Denzitometrie

Tato metoda vyuziva pro zjisténi denzity — hustoty organismu méteni objemu téla pomoci
Archimédova principu vazenim subjektu pod vodou, pokud mozno se sou¢asnym nebo alespon
naslednym zmeéfenim objemu vzduchu v plicich a dychacich cestdch. Tento postup vyzaduje
znacny stupen spoluprace métenych subjektli a vyskoleni persondlu. Nicmén¢ byl uzivan od roku
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1959 pro nejvétsi vzorky nasi populace od détského do vysokého véku, subjekty s rtznou
vyzivou, sportovnim tréninkem, riznymi nemocemi vcetné obezity atd. (Pafizkova, 1977)

z hlediska celkového podilu tuku v organismu.

2. Bioimpedan¢ni analyza

Princip této metody spociva v rozdilném Sifeni elektrického proudu nizké intenzity
v ruznych biologickych strukturadch. Tukuprostd, aktivni télesna hmota (ATH, lean body mass —
LBM, fat-free body mass — FFM), obsahujici vysoky podil vody elektrolytl, je dobrym vodicem,

zatimco tukova tkan se chova jako izolator (Bléha, Patizkova et al. 2007).

3. DEXA (dual energy x-ray absorptiometry)

Je jedna z nejnovéjSich skenovacich technik, kterda snima a méii diferencialni zeslabeni
(attenuation) dvou paprskil pii jejich prichodu télem. Tato métfeni odliSuji kostni mineraly od
meékkych tkéani, a ty rozd€luji na tuk a tukuprostou, aktivni hmotu. Tato metoda informuje nejen o
slozeni celého téla, ale také umozituje vyhodnoceni slozeni jeho jednotlivych segmentil, coz je

podstatnou vyhodou ve srovnani s ostatnimi metodickymi postupy (Patizkova, Hills, 2005).

4. TOBEC (total body electrical conductivity)

Me¢teni celkové télesné elektrické vodivosti (total body electrical conductivity — TOBEC)
je zalozeno na nasledujicim principu: je-li zivy organismus umistén v elektromagnetickém poli,
pak toto pole rusi. To je zplisobeno masou elektrolytii v téle, které jsou obsazeny vyhradné
v tukuprosté, aktivni hmoté. Proto je mozné tyto tkané¢ adekvatni kalibraci od tukové tkané
diferencovat. Méteni vyZaduji pouze 1 sekundu a jsou obvykle pro piesnost opakovéna tiikrat

(Patizkov4, Hills, 2005).

5. Magneticka rezonance

Principem magnetické rezonance (MR) je to, ze jadra s urCitymi vnitinimi magnetickymi
vlastnostmi se pii vysilani radiovych vIn definované frekvence ftadi v ur€itém sméru
magnetického pole. Po pieruseni vysilani téchto vin se jadra vraceji do své originalni pozice a
vysilaji absorbovanou energii, kterou lze méfit. Vysledky koreluji s BMI a dal§imi metodami

méteni télesného slozeni (Blaha, Patizkova et al. 2007).
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6. Méreni obsahu celkové vody

Celkova voda v organismu se méti pomoci izotopové diluce, aplikaci latky (tracer), ktera
se rovnomérné rozptyli v celkovém obsahu vody v organismu a jejiz koncentraci je mozno
v odebraném vzorku meéfit. Pouzivaji se stabilni izotopy vody, které nejsou radioaktivni a

obsahuji deuterium D, nebo 130,

7. Méteni “’K
Obsah tohoto izotopu drasliku, ktery tvoii stdlou soucast celkového obsahu drasliku,
umoziuje téz vzhledem k pfirozené aktivit¢ pomoci celosvétovych pocitaci (whole body

counters) vyhodnoceni slozeni téla.

8. Ultrazvuk
Principem je poznatek, ze vysokofrekvencni zvukové viny prochazeji volné¢ homogennimi
tkanémi a urcitd ¢ast vysilané energie se odrazi od jakéhokoli rozmezi mezi odlisSnymi tkanémi

(napf. tukova a svalova tkan). Metoda vSak neni dostatecné presna.

9. Vypocetni tomografie
Metoda vypocetni tomografie (CT), kterd je v posledni dob¢ Casto pouzivana piedevsSim
pro hodnoceni télesného slozeni, se vyznacuje urCitym stupném zafeni, proto nebyla zatim

hodnocena jako vhodna pro déti.

10. Celotélova pletysmografie (voluminometrie)

Tato metoda, zaloZzend na principu vytésnéni vzduchu ur€itym objemem z malého
prostoru (méfici komory), se pouziva pro stanoveni télesné¢ho slozeni u subjektt liSicich se
hmotnosti a velikosti, dospélych i dospivajicich. Pii zachovéani pfesnosti postupu je vhodna téz

pro obézni mladez (Blaha, Patizkova et al. 2007).
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11. Vysledky srovnani vice metod
U rostoucich jedinct byly soucasné pouzity napi. BIA, DEXA, TOBEC, a dal$i metody
pro hodnoceni télesného slozeni. Vysledky nejsou totozné. Proto je nutno pouzivat vzdy stejné

metody (Pafizkova, Hills, 2005).

2.5.3 Matiegkovy rovnice pro stanoveni télesného sloZeni

Rovnice umoznuji pomoci metodiky klasické antropometrie frakcionaci télesné hmotnosti
na podil hmotnosti kostry, kosterniho svalstva, klize a podkozniho tuku a zbytku (rezidualu) bud’
dopoctené¢ho, nebo vypocteného. Velkou piednosti této metody pred ostatnimi a jeji dalsi
vyhodou je i to, Ze je neinvazivni, Casov€ nenarocnd, terénn¢ dostupna a relativné levna. Vypocty
jsou zalozeny na Ctyfech vybranych kosternich parametrech, ctyfech télesnych obvodech,
tlouSt'ce Sesti koznich ftas, ¢tyfech Sitkovych rozmérech (pro jednu variantu vypoctu rezidudlu),

na té€lesné hmotnosti, télesné vysce a povrchu téla (Blaha, Patizkova et al. 2007).

W=0+D+M+R

W — télesna hmotnost

O — podil kostry v gramech

D — podil kiize a podkozni tukové slozky v gramech
M — podil kosterniho svalstva v gramech

R — podil zbytku

Podil hmotnosti kostry (O):

O=02xka1 0=0;+t0,+03+t04/4

o) — Sifka distalni epifyzy humeru

0, — Sitka zapé&sti

03 — Sitka distalni epifyzy femuru

04 — Sifka kotniku

H — télesnd vyska

ki —1,2

(vSechny rozméru jsou v centimetrech)
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Podil hmotnosti kiiZe a podkoZni tukové vrstvy (D):

D=dxSxk, S =71,84 x W x H*'»
d=1/2xdi+dy+d3+ds+ds+dg/ 6

d — vysledny soucet koznich tas v centimetrech
d; — tloustka kozni fasy nad bicepsem
d, — tloust’ka kozni fasy volarni stran¢ predlokti
ds - tloustka koZzni fasy na stehné nad ¢tythlavym svalem
d4 - tloust’ka koZzni fasy na lytku medianni
ds - tloustka kozni fasy na hrudniku 2
ds - tloust’ka kozni fasy na biise
S — povrch téla v centimetrech (Dubois)
W — hmotnost v kilogramech
H — télesna vyska v centimetrech
k,—0,13
Tloustka koznich tfas v centimetrech (méfime kalibrem typu Best, pfi pouziti kaliperu

typu Harpenden je nutné pouzit pfevodni tabulku).

Podil hmotnosti kosterniho svalstva (M):

M=r2xka3 r=ri+nt+tntn/4

11 aZ r4 — polomér konkrétniho obvodu v centimetrech
H — t¢élesné vyska v centimetrech
k; —6,5
Obvody musi byt korigovany o tloustku kozni fasy v misté obvodu. Vzorec pro vypocet

poloméru obvodu korigovaného o tloustku kozni fasy ry:

ry=Cry—3,1416 x kozni fasa /2 x 3,1416
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Crx— odvod k poloméru x

Cr; — odvod paZze relaxované v centimetrech

Cr, — maximalni obvod predlokti v centimetrech

Cr; — odvod stehna stifedni (v polovi¢ni vzdalenosti od rozkroku ke kolenu) v centimetrech

Cr4 — odvod lytka maximalni v centimetrech

Podil hmotnosti rezidualu (R):

Ri=bxHxky b=b;+by+b3/6+bs/2

Ry =W —(O+D+M)
RMatiegka =W x 0,206R

Moznosti vypoctu:
R1 —rezidudl vypocteny v gramech (upraveny vzorec)
R2 —rezidual dopocteny
RMatiegka — T€Z1dudl vypocteny podle Matiegky (1921)
H — t¢élesné vyska v centimetrech
ks — 0,34
b; — biakromialni Sifka v centimetrech
b, — bikristalni Sifka v centimetrech
b; — transverzalni primér hrudniku v centimetrech

b, — sagitalni primér hrudniku v centimetrech

2.5.4 Distribuce tuku

Dalsi podstatnou charakteristikou télesného slozeni a obsahu tuku v organismu je
rozlozeni tuku na povrchu a uvnitt téla, které koreluje surcitymi zdravotnimi problémy a
vyskytem nemoci. Morfologickou charakteristikou obezity je hypertrofie tukovych bungk,
umoziujici zvySené ukladani lipidi v organismu. Sledovani u experimentalnich zvitat ukazuje, ze
je mozno na zacatku zivota ovlivnit uritym typem nadmérné vyzivy zmnoZenim tukovych
bunék, a tim i snadnéj$i vyvoj obezity v pribchu dal§i ontogeneze. DalSi pokusna sledovani
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ukazala nejen snizené mnozstvi, ale také odliSnou bunécnatost tukové tkdné napt. pod vlivem
adaptace na zvySenou fyzickou zatéz. Tento jev je také pficinou redukce hmotnosti a depotniho
tuku vlivem zvysSené fyzické zatéze, kterd je nejvhodnéjSim zplisobem Upravy prosté obezity déti
a dospivajicich (Patizkova 1977; Patizkova, Hills, 2001). Adaptace na zatéz ovlivituje nejen
celkové mnozstvi tuku, ale také rozvrstveni tukové tkané jak na povrchu téla, tak 1 v ostatnich
Castech téla, pfedevsim intraabdominalné.

K hodnoceni distribuce tuku se pouziva napt. vypocet pomera urcitych objemovych mér
(obvod pas/boky, pas/paze, pas/stehno, nebo pas/vyska) nebo se pouzivaji indexy vztahujici
tloustku jednotlivych koznich fas na trupu a na koncetinach k sobé navzijem. NejcCastéji se
pouziva tzv. centrality index.

Distribuce povrchového tuku se 1i$i mezi pohlavimi jiz od narozeni. Obézni déti obou
pohlavi jsou ale v obdobi prepuberty a puberty charakterizovany stejnymi hodnotami tloustky
koznich fas na celém povrchu téla i jejich stejnym pomérem a indexy, coz je v kontrastu s détmi
normalni hmotnosti, u kterych je mnozstvi a distribuce tuku charakteristicky a signifikantné u

hocht a divek odlisna (Pafizkova, 1977).

2.6 Rust ¢eskych a slovenskych déti 1976-1978

2.6.1 Material a metodika

Data kristu Ceskych a slovenskych déti byla ziskdna antropologickym vyzkumem
v letech 1976-78. Vyzkum zahrnoval déti obou pohlavi od 1,5 roku do 15 let. Celkem bylo
vySetieno takika 11 tisic probandii. Ke strojovému zpracovani byly postoupeny udaje 10 661
probandi. Pifi pouziti tzv. vojenského véku, tj. podle data narozeni a vySetieni, byl proveden
vypocet stari ditéte. VEkové ttidy zkoumaného souboru byly jednoleté (2 - 3,3 —4...14 - 15 let).
Z uvedeného poctu 10 661 probandl jich bylo vySetfeno celkem 6 758 v Ceskych zemich, na
Slovensku 3 903. Uvedeny pomér odpovidal narodnostni struktuie Cechti a Slovakid v uvedeném

obdobi (Hajnis et al. 1989).

2.6.2 Somatické udaje

Je obecné zndmo, ze nejintenzivnéjSi rustové zmeény za obdobi postnatdlniho Zivota

probihaji v 1. roce veku ditéte, ale jeste priblizn¢ do 3 let je rlst rychlejsi nez v obdobi relativné
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klidného pfirastani, které koncCi prepubertou a nastupem puberty. Zejména pro pubertalni obdobi
jsou typické velké ptirtstky sledovanych rozméra, ale rovnéz jejich velkd variabilita, dana tim, ze
jednotlivi jedinci zacinaji dospivat v rizném chronologickém veéku. Za zakladni znaky, podle
nichZ je posuzovana télesna vyspélost ditéte, je obecné povazovana télesna vyska a hmotnost.
Rozdily primérnych hodnot stejného pohlavi jsou mezi obéma naSimi narodnostnimi
soubory velmi malé a nikde nejsou statisticky prukazné. Z tabulek je patrné, Ze divky maji vétsi

ptirtistky na vaze v rozmezi /0 — 13 let. Stejnd situace je i u télesné vysky (Hajnis et al. 1989).

Tab. ¢.1 Vyvoj télesné vysky Tab. ¢.2 Vyvoj télesné hmotnosti
pohlavi pohlavi
vék - age vék - age

chlapci divky chlapci divky
5,00-5,99 115,10 114,16 5,00-5,99 20,72 20,45
6,00-6,99 121,75 120,59 6,00-6,99 23,01 22,33
7,00-7,99 127,76 127,06 7,00-7,99 25,95 25,15
8,00-8,99 133,13 132,14 8,00-8,99 28,71 28,32
9,00-9,99 138,15 137,52 9,00-9,99 31,70 31,76
10,00-10,99 142,54 144,00 10,00-10,99 35,05 35,80
11,00-11,99 149,17 150,38 11,00-11,99 39,48 40,45
12,00-12,99 153,67 156,27 12,00-12,99 42,80 44,43
13,00-13,99 160,65 160,04 13,00-13,99 48,58 49,61
14,00-14,99 167,79 163,09 14,00-14,99 54,78 52,64

2.7 Ceskoslovenska spartakiada 1985

Pii Ceskoslovenskych spartakiadach byly od pocatku kondny antropologické vyzkumy,
které vyustily vroce 1980 rozsahlym vyzkumem, kdy bylo vySetfeno pres 5000 probandt
veékového rozpéti od 6 do 35 let. Vyzkum dal Sirs$i pohled na télesny rozvoj ¢eskoslovenské
populace. V névaznosti na tyto skutecnosti a z hlediska potfeb poznani podrobné télesné stavby
nasi soucasné populace byl v souvislosti s ¢eskoslovenskou spartakiadou 1085 proveden rozsahly
antropologicky vyzkum a bylo vysetfeno pies 10000 probandi a to ve viech krajich CSSR ve
veéku od 6 do 5 let (Blaha et al. 1986).
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2.7.1 Material

Vramci  antropologického  vyzkumu  provaddéného v souvislosti s kondnim
Ceskoslovenské spartakiady 1985 byla v kratkém ¢asovém rozmezi necelého pil roku vysetiena
vybrana ¢ast populace za ucelem zjisténi soucasného somatického stavu zdravé ceskoslovenské
populace sledovaného vékového intervalu transverzalnim Setienim.

Vyzkum byl rozdélen do dvou etap. V prvni etapé byla vysetfovana populace ve véku od
6 do 18 let vterénu ve viech krajich CSSR. V druhé etapé provadéné béhem hlavnich dnt
Ceskoslovenské spartakiddy 1985 v Praze byli piedeviim vySetfovani probandi vékovych
kategorii od 19 let vySe, a to do 55 let.

Pii respektovani vékovych, pohlavnich a regionalnich rozdili se uvazovana populace
rozpada podle téchto stratifikacnich kritérii do velkého poctu subpopulaci: 20 podle véku, dale do
dvou zakladnich regionti Ceska socialisticka republika (podrobnéji délena na Cechy a Moravu) a
Slovenska socialisticka republika a to u obou pohlavi (Bléha et al. 1986).

Na zaklad¢ poznatki a vyzkumu provadéného v roce 1980 (Blaha a kol. 1982, 1984) a
vzhledem ke stanovenému projektu vyzkumu ohledné poctu vySetfovanych, potu méfenych dat a
spektra anamnestickych 0daji byl vyzkum rozd€len do dvou casti. V prvé fazi populace
veékovych kategorii od 6 do 18 let byla pfevazné vySetfovana v terénu ve stanovenych okresech a
to na zékladnich Skolach a sttednich Skolach rizného zaméfeni bez ohledu zda cvi¢i nebo necvici
na spartakiad¢, to znamend, ze byli vySetfovani vSichni probandi ndhodné vybranych tiid
pfislusnych Skol, pokud ten den byli ve Skole. Tato prvni fize vyzkumu probihala pfedevS§im
v prvnim a casteCn¢ ve druhém ctvrtleti 1985 a postihla nejméné 90% populace sledovaného
souboru od 6 do 18 let. Soubory jedinct veékovych kategorii od 6 do 18 let predstavuji
reprezentativni vzorek celé populace téchto vékovych kategorii, nebot’ vybér se nijak neomezoval
na to, zda jedinci doty¢ného kolektivu se spartakiadniho nacviku tcastnili ¢i ne. MizZeme tedy
konstatovat, ze sledovana populace od 6 do 18 let reprezentuje vzorek celé populace (Bléha et al.
1986).

Dale nelze uvazovat o ovliviiovani somatickych charakteristik mirné zvySenou pohybovou
aktivitou béhem nacviku. V ramci CSS 80 byla zjistovana energetickd a funkéni narodnost
jednotlivych skladeb (BartGitkova a kol. 1981). Autofi urovali u vybranych (podle nazoru
cvi¢iteld primérnych) cvicencti béhem provadéni kazdé skladby hodnoty tepové frekvence,

energeticky vydej v kJ/min, nélezitou hodnotu bazalniho metabolismu a nékteré dalsi funkcni

23



charakteristiky (Blaha et al. 1986). Jak uvadi Kucera (1981), tepova frekvence déti ve véku 5 az
15 let b&hem spontanni pohybové aktivity neklesne pod 150 tept/min. Z dajii CSS 80 vyplyva,
ze télesna stavba cvicenci nemohla byt v zddném pifipad¢ ovlivnéna zatézi béhem nacviku a
vlastni spartakiady. Té€lesnou stavbu lze ovlivnit jen dlouhodobou a vysoce intenzivni fyzickou
aktivitou. Energetickd a funkéni naroénost jednotlivych skladeb pii CSS 85 byla obdobna (Blaha
et al. 1986).

Vysettena populace méla tuto strukturu:
- ¢etnosti zastoupeni vzhledem k véku
- Cetnosti zastoupeni podle velikosti lokalit kde Ziji
- Cetnosti zastoupeni podle kritéria sportuje — nesportuje
- ¢etnosti podle potadi narozeni sledovanych probanda v rodiné

Celkem bylo vySetieno 10 450 probandii, z toho 5117 muzi a 5333 Zen. VEkové kategorie
byly uréeny na zaklad¢ desetinného tfidéni podle doporuceni Svétové zdravotnické organizace
WHO, takze do vékové skupiny napt. osmicelych patii jedinci ve véku 8,00 az 8,99 roku (Blaha
et al. 1986).

2.7.2 Metodika

Antropometrické vySetfeni probihalo v prvni poloving roku 1985. Pfevdzna cast probanda
veékovych skupin do 18 let byla vySetiena v terénu pied vlastnim pribéhem spartakiady. U
kazdého probanda byly zaznamendny anamnestické udaje: pfijmeni, jméno, datum, misto a okres
narozeni, narodnost a zaroveil datum meéteni. Dale bylo zjiStovano pofadi narozeni a pocet déti
v rodin€, zda proband sportuje ¢i nesportuje a zda proband zije v lokalité do 10 tisic obyvatel, od
10 tisic obyvatel a nad 100 tisic obyvatel (Blaha et al. 1986).

Vysetieni bylo provedeno zakladni antropometrickou technikou podle Martina - Sallera
(Martin, Saller 1957), eventudlné jeji modifikaci.

Proband stal v zakladnim postoji — Spicky a paty u sebe u stény, které se dotykal patami,
hyzdémi a zady. Byla pouzita métidla: pakova, ptipadné néslapnd vaha, u které byla denné
kontrolovana piesnost vazeni, antropometr GPM, posuvné meéftidlo, dotykaci métidlo
(kefalometr), torakometr, pelvimetr, pasova mira, kaliper typu Best. Délkové, Sitkové rozméry a

obvodové rozméry byly méteny s ptesnosti na 0,1 cm (Bldha et al. 1986).
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Urcovaly se tyto somatické charakteristiky:

1. HMOTNOST TELA

. VYSKOVE a DELKOVE ROZMERY
. SIRKOVE ROZMERY

. OBVODOVE ROZMERY

. INDEXY A RELATIVNi ROZMERY
. KOZNI RASY

. SLOZENI TELA

N N B~ W

Slozeni téla bylo uréovano:

a) metodou podle Matiegky (Matiegka 1921, Fetter 1967). Tato metoda je vhodnéa pro béznou
praxi a jsou na ni dosahovany dobré vysledky. Vychazi z metrickych udaja, které je mozné urcit i
v terénni praxi (Bléha et al. 1986).

b) modifikovanou metodou podle Drinkwatera a Rosse (Drinkwater, Ross 1980) —
Drinkwater, Ross modifikovali ptivodni Matiegkovu metodu. Postup vypoctu je zaloZzen vylu¢né
na fantomovych antropometrickych rozmérech a nepouziva ke korekci hmotnosti jednotlivych
komponent uméle konstruované konstanty. Metoda je pouzitelnd pro obé pohlavi (Bldha et al.

1986).

8. SOMATOTYP METODOU HEAT — CARTER

Somatotyp byl ur¢ovan metodou podle Heathové a Cartera. Jde o tzv. antropometricky
somatotyp, ktery popisuje momentalni morfologicky stav jedince (Carter 1970, 1975, Stépnicka
1972, 1976, 1980).

Somatotyp sestava ze tii Ciselnych udaji (komponent):

Prvni komponenta — endomorfie — se vztahuje k relativni tlouSt’ce jednotlivych osob. Jeji
¢iselnd hodnota mé informovat o mnozstvi podkozniho tuku. Je urovana na zaklad¢ tloustky tii
koznich fas: kozni fasy nad tricepsem, kozni fasy pod lopatkou, kozni fasy nad spinou.

Druhd komponenta — mezomorfie — se vztahuje k relativnimu rozvoji svalstva kostry ve

vztahu k télesné vysce. Je urcovéana na zdklad¢ téchto rozmért: obvodu paze kontrahované nad
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tricepsem, maximalniho obvodu lytka zmenseného o kozni fasu na lytku, Sitky dolni epifyzy
humeru, 8ifky dolni epifyzy femuru a télesné vysky.
Treti komponenta — ektomorfie — se vztahuje k relativni délce ¢asti té€la. Je urcena na

zéklad¢ indexu télesné vysky k tfeti odmocniné hmotnosti (Blaha et al. 1986).

Tloustka koznich fas byla urovana kaliperem typu Best, a proto byla tlouStka koznich fas
potiebnych pro ureni somatotypu pifevedena na hodnoty kaliperu typu Harpenden podle

prevodnich tabulek, které vypracovala Reznitkova (1979).

2.7.3 Vysledky CSS 1985

Hmotnost

Chlapci (Tab. ¢. 3a). Pribéh hmotnosti kifivky je u chlapci a muzii od 6 do 14 let
konkavni s primérnymi meziro¢nimi ptirtstky 3-4 kg. Po 13. roce véku nabyva kiivka strmy
prubéh az do 16 let a mezi 13. az 15. rokem jsou pfirastky nejvétsi. Po 16. roce se snizuji a
pramérnd hmotnost je v celostatnim priméru 63 kg, v 18 letech kolem 70 g v priméru. Obdobi
nejvetsiho zvySeni hmotnosti mezi 13. a 15. rokem a to o 14,2 kg se kryje také s maximalnim
prirGstkem télesné vysky o 13,1 cm. Mtzeme tedy konstatovat, Ze na vrcholu rastového spurtu
odpovida zvétSeni vysky téla o 1 cm prirtstek vice nez 1 kg télesné hmoty (Blaha et al. 1986).

DivKky (Tab. ¢. 3b). Obdobn¢ u divek a Zen ma hmotnostni kiivka v prvni ¢asti konkavni
prabéh a nejvétsi prirastky mezi 10. eventudlné 11. rokem az 13. ¢i 14. rokem. Toto obdobi
rovnéz odpovida nejvetsi pubertalni akceleraci téla. V tomto obdobi ristového spurtu odpovida u
divek zvétSeni vysky téla o 1 cm prirGstek 0,7 kg hmotnosti. Od 14 let se pfirtistky snizuji a u
16letych je primérnd hmotnost 57 kg. Mezi 17. az 22. rokem zjiStujeme urcitou stabilizaci

hmotnosti, kdy se primérné hodnoty pohybuji v rozmezi 57,7 az 58,7 kg (Blaha et al. 1986).
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Tab. ¢. 3a Hmotnost (kg) Tab. ¢. 3b Hmotnost (kg)

Body weight (kg) Body weight (kg)
Chlapci / Boys Divky / Girls
rok 1985 rok 2001 rok 1985 rok 2001
vék - age N " N " vék - age N " N "
6,00-6,99 153 23,5 802 24,2 6,00-6,99 167 22,8 835 23,6
7,00-7,99 193 25,1 1130 27,0 7,00-7,99 217 24,6 1103 26,3
8,00-8,99 202 28,1 1227 30,4 8,00-8,99 190 27,9 1243 29,5
9,00-9,99 185 31,5 1367 33,6 9,00-9,99 184 31,0 1284 32,7
10,00-10,99 | 212 35,0 1403 37,5 10,00-10,99 | 196 35,0 1469 37,3
11,00-11,99 | 194 39,1 1495 41,3 11,00-11,99 | 218 40,5 1640 41,8
12,00-12,99 | 168 43,7 1675 47,0 12,00-12,99 | 187 45,9 1644 47,1
13,00-13,99 | 199 48,9 1704 52,4 13,00-13,99 | 195 50,5 1578 51,3
14,00-14,99 | 266 58,0 1446 58,8 14,00-14,99 | 245 53,4 1495 54,6
15,00-15,99 | 269 63,3 1638 64,2 15,00-15,99 | 302 55,8 2536 56,8
16,00-16,99 | 256 66,9 1838 67,5 16,00-16,99 | 225 57,9 2686 58,1
17,00-17,99 | 251 70,0 1615 70,0 17,00-17,99 | 259 58,2 2527 58,9
18,00-18,99 | 186 71,4 1193 72,2 18,00-18,99 | 161 58,2 1696 59,5

N — celkovy pocet probandi

X — prumérna hmotnost v kg

Télesna vySka

Chlapci (Tab. €. 4a). Té¢lesna vyska chlapcti vykazuje riistové zrychleni od 12 do 15 let
eventudln¢é do 16 let s maximem ptirtstkti v priméru mezi 13. az 15. rokem véku. Prirtstky od
15 let vySe se znacné snizuji a stabilizaci zjiStujeme mezi 18 a 19 lety.

Divky (Tab. ¢. 4b). Té¢lesna vyska divek vykazuje pubertalni ristové zrychleni mezi 10.
az 13. rokem, kdy pfirtstky télesné vysky jsou nejvétsi, to je asi o dva roky diive nez u chlapct.
Po 14. eventudlné po 15. roce se rust prudce zpomali a ptirtstky jsou podstatné nizsi, s tim, ze

stabilizaci télesné vysky zjistujeme kolem 16. roku véku (Blaha et al. 1986).

Muizeme konstatovat, ze intersexualni rozdil se v dospélosti ustaluje v priméru mezi 12 az

13 cm ve prospéch muzi. Rustova kiivka divek mezi 11 a 13 lety prektizi kiivku chlapct a divky

27



v tomto vékové, rozmezi maji v priméru vysku téla vétsi. Naopak od 14 let zacinaji chlapci
divky vyrazné predstihovat (Bldha et al. 1986). Ke stejnému zaveéru dospél i Prokopec a kol.
(1986). Regionalni rozdily v primémé télesné vysce odpovidajicich vékovych skupin jsou
statisticky nevyznamné. To znamena, ze se nadale stiraji socidlné-ekonomické rozdily (Blaha et

al. 1986).

Tab. ¢. 4a Télesna vyska (cm) Tab. ¢. 4b Télesna vyska (cm)
Body height (cm) Body height (cm)
Chlapci / Boys Divky / Girls
rok 1985 rok 2001 rok 1985 rok 2001
vék - age N " N " vék - age N " N "
6,00-6,99 153 122,0 802 122,7 6,00-6,99 167 122,0 834 121,7
7,00-7,99 193 126,6 | 1129 | 1284 7,00-7,99 217 126,1 1101 127,1
8,00-8,99 202 132,1 1227 | 1339 8,00-8,99 190 132,1 1241 132,8
9,00-9,99 185 136,8 1367 | 1389 9,00-9,99 184 136,8 | 1284 | 1384
10,00-10,99 | 212 142,9 | 1401 144,3 10,00-10,99 | 196 143,0 | 1469 | 144,6
11,00-11,99 | 194 147,8 1494 | 149,7 11,00-11,99 | 218 149,9 | 1641 151,0
12,00-12,99 | 168 154,2 1676 | 156,8 12,00-12,99 | 187 156,6 | 1644 | 157,6
13,00-13,99 | 199 160,7 | 1703 163,7 13,00-13,99 | 195 160,7 | 1578 | 162,0
14,00-14,99 | 266 169,5 1447 | 171,0 14,00-14,99 | 245 162,8 | 1495 | 164,6
15,00-15,99 | 269 173,6 | 1640 | 176,2 15,00-15,99 | 302 163,3 | 2536 | 166,2
16,00-16,99 | 256 175,7 | 1839 | 178,8 16,00-16,99 | 225 164,8 | 2691 166,9
17,00-17,99 | 251 178,0 | 1616 | 180,1 17,00-17,99 | 259 165,1 | 2532 | 167,2
18,00-18,99 | 186 177,6 | 1193 180,2 18,00-18,99 | 161 165,2 | 1701 167,3

N — celkovy pocet probandi

X — prumérna télesna vyska v cm

2.8 VI. Celostatni antropologicky vyzkum déti a mladeze 2001

V roce 2001 byl uskutecnén jiz Sesty Celostatni antropologicky vyzkum déti a mladeze
v Ceské republice. Vyzkum byl podporovan grantem IGA Ministerstva zdravotnictvi CR
(Kobzova et al. 2003). Soucasti vyzkumu byl i1 dotaznik pro déti a rodice, v némz byly zjistovany
stravovaci navyky, té€lesnd aktivita a vysledky z antropometrického vysSetieni.
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2.8.1 Material

6. celostatni antropologicky vyzkum probihal vroce 2001 a v zacatku roku 2002
v nahodné& vybranych $kolach a zdravotnickych zafizenich celé Ceské republiky (Kobzova et al.
2003). Prosttednictvim pediatrii, ucitelek matefskych skol, ucitelli biologie a télesné vychovy
zakladnich a stfednich Skol, Okresnich hygienickych stanic, Krajskych hygienickych stanic a za
pomoci studenttl Pfirodovédecké fakulty UK v Praze, Pedagogické fakulty JU v Ceskych
Bud¢jovicich a Pedagogické fakulty v Olomouci se zaméfenim na antropologii byly
nashromézdény antropometrické udaje o 18 584 détech do 6 let (9 541 chlapct a 9 043 divek) a
40 525 skolnich détech a dospivajicich (18 605 chlapcti a 21 920 divek). (Vignerova et al. 20006).
Celkové bylo tedy zméteno 59 109 déti a dospivajicich ve véku od narozeni do 19 let, coz
odpovida 2,9% populace daného véku (Kobzova et al. 2003). Vékové kategorie pouzité
v tabulkach zékladnich statistickych charakteristik odpovidaji doporuceni Svétové zdravotnické

organizace (WHO).

2.8.2 Metodika

Pti vySetfovani bylo pouzito zakladni antropometrické techniky podle Martina a Sallera
(Martin, Saller, 1957). Vhodnym oble¢enim pro méteni je spodni pradlo nebo sportovni ubor. U
vSech vySetfovanych jedinci byla zjisStovana hmotnost, télesna vyska, obvod hlavy, paze, bficha
a bokd.

Hmotnost byla zjiStovana na digitalni, osobni pakové nebo nasSlapné vaze, ktera byla
piredem vyzkouSena a poloZena na pevném rovném podkladu. Télesna vyska byla méfena vstoje
u svislé stény, na niz byl upevnén bodystat, piipadné na niz bylo upevnéno papirové meétidlo

(pés) tak, aby nulova hodnota odpovidala arovni podlozky (Vignerova et al. 2006).

2.8.3 Vysledky VI. CAV 2001
Hmotnost (Tab ¢. 3a, 3b)

Z porovnani Ceskych déti ve véku 7 — 11 let s nadmérnou vahou a obezitou vyplyva, ze
proporéni rozméry jsou v porovnani s ostatnimi evropskymi zemémi nizsi, avSak vzristajici trend
smérem k vy$$im hodnotam je ziejmy. Na zaklad¢ dat z 6. CAV bylo zjistovano, zda vyskyt déti
s nadmérnou vahou a obezitou souvisi s dalS§imi faktory, jako je naptiklad vzdélani rodict, pocet

déti v roding, velikost obce ve které ziji apod. VSechny studované faktory ukazuji vzdjemny

vztah mezi nadmérnou vahou a obezitou a vzdélanim rodic¢i (Vignerova et al. 2006).
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Obecné¢ vzato, je podil jedinci s nadmérnou hmotnosti obou pohlavi ve vSech vékovych

kategoriich vyssi, s vyjimkou kategorie nejstarSich divek.

Télesna vySka (Tab. ¢. 4a, 4b)

Obdobi nejrychlejsiho rastu se posunuje do stale nizsich vékovych kategorii. U chlapcii se
obdobi maximalni ristové rychlosti posunulo na 13 let u divek na 11 let. Obdobi rustového
spurtu v dospivani je pravdépodobné spojeno se zménami pii pohlavnim dozravanim. 18-ti leti
chlapci v soucasné dob¢ dortstaji primérné vysky 180,1 cm. Primérna vyska 18-ti letych divek
je 167,2 cm. V poslednich letech mizeme vSak zaznamenat mirné zpomalovani trendu ke
zvySovani postavy u obou pohlavi, které¢ je u divek mnohem vyraznéjsi nez u chlapcii (Vignerova

et al. 2000).

2.9 Dlouhodobé zmény BMI, vztah ke zpiisobu Zivota

2.9.1 Zmény BMI

Podil chlapct s nizkou hmotnosti zlistava v poslednich padesati letech shodny, pouze u
chlapcti do 8 let se jejich podil zvysil. Ve Skolnim véku se zvySily hodnoty BMI, kterych
dosahuje 50% chlapecké populace. U chlapci tedy doslo k celkovému posunu k vyS$im
hodnotam BMI jiz od véku 6 let véku. V nizsich vékovych skupinach se hodnoty BMI naopak
snizily. U divek mizeme az do véku 14 let pozorovat obdobny vyvoj hodnot BMI jako u chlapcti.
Od 14 let vSak doslo k vyraznému poklesu vSech percentilovych hodnot. V dnesni dobé jsou
dospivajici divky obecné Stihlejsi. Doslo k celkovému urychleni vyvoje jedince, coZ se projevuje
zejména posunem pubertalniho obdobi do nizSich vékovych kategorii a zvySujici se télesnou

vyskou v celé vékové Skale (Vignerova, Blaha et al. 2007).

2.9.2 Prevalence obezity

Z pozorovani podili jedinci s nadmérnou hmotnosti a obezitou — podle mezinarodné
doporucovanych udaji — v Ceské republice, evropskych zemich a USA je ziejmé, Ze situace
v Ceské republice neni jesté tak alarmujici jako v jinych zemich, av$ak vzriistajici trend je ziejmy

(Lobstein et al. 2004, Vignerova et al. 2006b).
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2.9.3 Vztah ke zpiisobu Zivota

Vzdélani rodici
Vzdélani rodici je v nasich podminkach povazovano za faktor, ktery ma na rast a vyvoj
dité¢te nejvyznamnéjsi vliv. Veskeré dalsi sledované faktory tzce koreluji s irovni vzdé€lani

rodict. Proto byl tento faktor z analyzy vyloucen.

Pocet obyvatel v misté bydlisté
Podil jedincti s nadmérnou hmotnosti a obezitou vétSinou klesd s rostouci poctem

obyvatel v misté¢ bydlisté a stoupa podil jedincti s nizkou hmotnosti.

Pocet déti v rodiné

Vicecetné rodiny nachazime zejména tam, kde maji rodice nizsi stupen vzdélani, a jiz tito
rodi¢e samotni Castéji trpi nadmérnou hmotnosti a obezitou. U divek se Casto potvrzuje, ze déti,
které nemaji sourozence, trpi Castéji nadmérnou hmotnosti, coz plati bez ohledu na vzdélani

rodicu.

BMI rodici

Déti rodic¢a s vysSimi hodnotami BMI trpi jednoznacné castéji nadmeérnou hmotnosti a
obezitou, a to az n€kolikandsobné Castéji nez déti ostatnich rodicl. Takovi jedinci byvaji Casto
vyspélejsi nez jejich vrstevnici a jejich télesna vyska byva vyssi. DéEti rodict s niz§imi hodnotami

BMI trpi Castéji nizkou hmotnosti.

Porodni hmotnost
Potvrzuje se rovnéz fakt, Ze porodni hmotnost ditéte je rizikovym faktorem pro vznik
nadmérmné hmotnosti nebo obezity v pozd€jsim veéku. Naopak déti s nizs§i porodni hmotnosti

zlstavaji Castéji v kategorii jedincti s nizkou hmotnosti.

Délka kojeni
Délka kojeni ditéte je jednim z faktord, ktery je siln¢ korelovan se vzdélanim matky — se

stupném vzdélani se vyznamné prodluzuje délka kojeni. Ptesto, ze nebylo mozné pii analyze
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rozlisit, zda Slo o vylucné kojeni nebo o kojeni s ptikrmovanim nebo dokrmovanim, nachdzime
nejvice déti s nadmérnou hmotnosti v kategorii déti nekojenych nebo kojenych méné nez jeden

mésic (Vignerova, Blaha et al. 2007).

2.10 Prehled zahrani¢nich studii

2.10.1 Slovenska republika

Postup a metodika somatometrického vySeti‘eni a hodnoceni ristu (VI. CAV)

Vyzkum organizoval a koordinoval odbor hygieny déti a mladeze Utadu vefejného
zdravotnictvi SR, ktery byl zéroven garantem vyzkumu, jako i jeho statistického zpracovani.
Vybrani prakticti 1€kati pro déti a dorost vykonali na zakladé metodického pokynu vysetieni 0-6
rocnich déti v détskych ambulancich a na novorozeneckych oddé€lenich. Déti a mladez vékovych
skupin 7-18 let méfili odborni pracovnici ufadl vefejného zdravotnictvi v SR. Mé&feni se
uskutecnila v obdobi zafi — fijen 2001.

Ve vékovych skupinach od 0 do 6 let bylo vybrano 17 972 déti, z toho 9001 chlapct a
8971 divek. Ve vekovych skupinach 7-18 let byly uréené pocty déti a mladeze podle jednotlivych
Skol, véku a pohlavi. Vybér chlapci a dévcat v jednotlivych skolach byl nahodny a byl vykonan
pomoci tzv. systematického vybéru, predstavoval 21 596 déti a dospivajicich (10 800 chlapcii a
10 796 divek). Celkem bylo na métfeni vybrano 39 568 déti a mladeze. Po logické a vécné
kontrole udaji a vylouceni extrémnich hodnot byli naméfend data zpracovana v souboru 35 200

déti a mladeze.

Vysledky

Hmotnost

Chlapci. V porovnani srokem 1991 doslo u 7-18letych chlapcii ke statisticky
vyznamnému zvySeni primérné télesné hmotnosti v rozsahu 0,6 do 3,8 kg. V roce 2001 byli 18 -
ti leti chlapci v priméru o 0,6 téz8i nez v roce 1991. U divek v téchto vékovych kategoriich 7-18
let zjiStujeme zvySeni télesné hmotnosti v porovnani s rokem 1991 pouze v 7-11 letech o 0,3 —

l,4kgav14.a15.roce 0 0,8 kg.
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Télesna vyska

V roce 2001 byli sledovani novorozenci chlapci i divky v priméru o 0,5 cm delsi nez
vroce 1991. V souboru déti do 2 let zivota nebyly zaznamenany rozdily oproti roku 1991.
Chlapci 1 divky 2 - 6-ti leti, jsou vysSi nez vroce 1991. Pokracujici rastova akcelerace se
potvrdila u chlapct az do 18. roku zivota. Ve véku 7 — 18 let jsou vyssi o 0,8 az 4,0 cm oproti
roku 1991, s nejvetsim rozdilem u 15-ti letych. Soucasni chlapci jsou v 18-ti letech, tedy véku
dospélosti, vyssi o 1,5 cm, coz svédci o pozitivnim sekularnim trendu. Divky ve véku 7 az 18 let
jsou pfii poslednim méfeni vyssi o 0,1 — 2,3 cm nez v roce 1991, piicemz v 18. roce predstavuje
rozdil pouze 0,3 cm. Ukézalo se, Ze u divek kone¢na priimérna vyska (165,7 cm) stagnuje od 16.
roku. Vysledky naznacuji, Ze akceleracni stimuly a sekuldrni trend se u divek ukoncuje.
Intersexualni rozdily v télesné vySce maji stejny charakter jako v roce 1991. Je tu vSak tendence
zkraceni obdobi vysSich primérnych vysek u divek béhem puberty. V 18. roce jsou chlapci vyssi

jako divky o 13,7 cm (Sevéikova et al. 2004).

2.10.2 Polsko

Material a metody

Ve vyzkumu byla pouzita naméfend data déti a mladdeze. Vyzkum byl proveden
zameéstnanci katedry anatomie ¢lovéka na Univerzité télesné vychovy ve Vratislavi. Vyzkum
probihal ve vesnicich béhem zaii 1995 a 1998 a v Polkowicich v zati 1996 a 1999 béhem vyuky
ve Skolach. Na venkovskych zakladnich skolach byly do vyzkumu zahrnuty vSechny déti ve véku
7 az 15 let, zatimco ve méstech déti ve veku 9 az 15 let. Celkovy pocet namétenych déti byl 2327
z vesnic (1175 chlapcii a 1152 divek) a 1620 z Polkowic (805 chlapct a 815 divek). (Ignasik et
al. 2002).

2.10.3 Mad’arsko

Material a metody

Celostatni vyzkum schvaleny mad’arskou vladou probé¢hl na zakladé sé¢itani lidu v roce
1980. Madarsko je zcela rozvinutd stfedoevropskd zemé s deseti a pil miliobny obyvatel
s biologicky pomérné¢ homogenni populaci. VSechny geografické oblasti, 19 uizemné¢ spravnich
celki Mad’arska véetné hlavniho mésta Budapest, byly zahrnuty do vyzkumu, aby mohlo byt
ziskano proporcionalni zastoupeni kazdého z nich. Byl bran v tvahu i primyslovy a zeméd¢€lsky

charakter zem¢. Byly monitorovany jak méstské tak venkovské rozdily a pomér zaméstnanosti
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celé populace v primyslu a v zeméd¢€lstvi. Skupiny narodnostnich mensin (Chorvati, Némci,
Rumuni, Srbové, Slovaci, stejné tak Romové) tvoii asi 5-6% celkové populace v Mad’arsku.
Vzorky byly oblastné stratifikované. Déle byla mad’arskd populace rozdélena podle velikosti
osidleni. Pro praktické ucely byla data shromazdéna do jednotlivych skupin pro jednotlivé

veékové kategorie 1 pro kazdou matetskou a zékladni Skolu.

Celkem bylo do vyzkumu zahrnuto ptes 40 tisic chlapct a divek. Byly vySetfovany pouze zdravé
déti. Vysetiovany soubor obsahoval 39 035 chlapct a divek ve véku 3 — 18 let. Tento pocet
reprezentuje 1,5 procenta déti a dospivajicich ve zminéné vékové kategorii. Na pocatku
osmdesatych let pak nasledovalo pomérné roz¢lenéni déti z riznych typt Skol. Mateiské Skoly
ptfijimaly okolo 87 - 93% déti ve v€ku 3 — 6 let. Zékladni Skoly pro Zdky ve v€ku 6 — 14 let

pocitaji se 100% zastoupenim.
Vysledky (rtst a vyvoj):

Bylo zjisténo, ze namisto kazdoro¢nich vyskovych pfirtstki jsou nejvétsi rozdily u
nasledujicich vékovych skupin. U chlapci mezi 12 a 15 lety a u divek mezi 9 a 12 lety.
Z hlediska vahy jsou odpovidajici vékové skupiny 12 — 15 let u chlapcti a 10 — 13 let u divek.
Tyto rozdily jsou vSak nepatrné. Kratké obdobi, ve kterém divky ptesahuji chlapce z hlediska
télesné vysky a vahy je v obdobi mezi 11 a 13 lety. Za dospél¢ lze z hlediska rtistu povazovat 17-
18-ti leté divky a 18-ti leté chlapce. Rozdily v téchto v€kovych skupinach jsou 10 — 13 cm ve
vysce a okolo 12 kg u vahy (Eiben et al. 1991).

2.10.4 Slovinsko

Tato studie pfedstavuje vysledky tfech vyzkumnych projektli zabyvajicich se té€lesnym
ristem a vyvojem u slovinskych ptedskolnich, Skolnich a sttedoskolskych déti.

Material a metody

Tato studie, kterd ptedstavuje publikovana data, ktera byla provedena ve mésté Ljubljana
v letech 1981/82, 1984/85, 1990/91 a 1992/93. Do studie byli zahrnuti jak ptedskolni déti, tak
zaci zakladnich a stfednich $kol, stejné jako vysokoskolsti studenti. Ve vSech prifezovych
studiich bylo vybrano nejméné 100 osob kazdé vékové kategorie specialni statistickou metodou
tak, aby vysledky byly reprezentativni. Vyznamnou roli v objasnéni sekularniho trendu u

télesného vzristu hraje bezpochyby prostiedi. Jestlize porovname poslednimi dvé etapy, tedy
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roky 1981/82 a 1991/92, ukazuje se pozvolny pokles urychleni rtstu. Signifikantni zrychleni uz
naddle nemizeme pozorovat. Generace z let 1991/92 ukazuje zvysujici se télesnou vysku, ale
statisticky vyznamné zmény jsou zaznamendny jen u 15 ti letych chlapci. Obdobi nejvétsiho
rustového spurtu zlstalo mezi 13 a 14-ti lety u chlapci, u divek nastava o rok dfive. T¢lesna

hmotnost také neukéazala vyznamné generaéni rozdily (Stefanéi¢ et al. 1996).
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3. DISKUSE

Ceska republika se fadi k malu zemi, kde jsou rozsahlé antropologické vyzkumy
dlouholetou tradici. Prvni rozsahly antropologicky vyzkum déti a mladeze v Ceskych zemich
Rakousko-Uherska provedl cesky lékat a antropolog prof. J. Matiegka, ktery v roce 1895
prostiednictvim uciteltt Skol zmétil 100 000 Skolnich déti. Dalsi méfeni pak na tento vyzkum
navazuji. Zakladnimi rozméry, které se pravidelné sleduji, jsou télesna vyska a hmotnost. Mezi
dalsi sledované parametry patii obvod hlavy, paze, bficha a boki, v minulosti i obvod hrudniku a
délka chodidla. Zpracované vysledky pak slouzi predev§im jako riistové standardy, ke kterym
piirovnavame naméfené hodnoty sledovaného ditéte a mizeme posoudit, zda jeho rist a vyvoj je

piiméteny (Vignerova 2008).

Cilem této prace bylo pfedevSim porovnat zmeény, ke kterym doslo mezi dvéma
pozorovanymi soubory, a to Ceskoslovenské spartakiady vroce 1986 a zatim posledniho 6.
celostatniho antropologického vyzkumu, ktery probéhl v roce 2001. Jak jiz bylo uvedeno vyse,
mezi zékladni pravideln¢ sledované rozméry patii télesnd vyska a hmotnost. JelikoZ spolu piimo
souviseji, vybrala jsem si k porovnani pravé tyto parametry a vlozila je do tabulek, kde mizeme

hodnoty z jednotlivych let snadno vycist a porovnat.

Z tabulek je patrné, ze primérné hodnoty stdle vzristaji. AvSak zejména u vysSich
veékovych kategorii je vidét zpomaleni sekularniho trendu u télesné vysky i hmotnosti. Totéz
ukazovaly i rozséhlé vyzkumy, které byly provedeny v devadesatych letech stejnym kolektivem,
jako zatim posledni 6. CAV, v celé Ceské republice. Toto zpomaleni az zastaveni sekuldrnich
trendil zvySovani télesné vysky a hmotnosti bylo tedy ocekavano a potvrdilo se (Kobzova et al.
2003). Zpomaleni sekularniho trendu také potvrzuji zahrani¢ni studie v jinych evropskych
statech. Vyraznéjsi je pak situace u divek, kde postupné dochéazi ke stabilizaci télesné vahy.
Situace je rozdilna u déti v mladSim Skolnim véku, kde trend zvySovani télesné hmotnosti jesté
pokracuje. Jak uvadi Kobzova et al. (2003), pravdépodobné je to zplisobeno presouvanim obdobi
nejrychlejSiho rastu do stale nizsich vékovych kategorii. Jak bylo zjiSténo pii 6. celondrodnim
antropologickém vyzkumu Vignerovou et al. (2006), vyskyt nadvédhy a obezity u déti je

vyznamn¢ svazan s hodnotou BMI rodi¢t a s urovni jejich vzdélani. Cim je vyssi vzdélani rodica,
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tim je niz8i prevalence nadmérné vahy a obezity. V porovnani s minulymi roky se zvysil pomér

obéznich déti mezi 7 az 11 rokem s vyS$§im zastoupenim obéznich chlapct nez divek.

Ve véku od 16 let u chlapcti miizeme pozorovat lehké a u divek od 15 let vyrazné snizeni
procenta osob snadvahou i obéznich. Podle mého nazoru, je pravé tato ve€kova skupina
dospivajicich nejvice zasazena médii, Casto prezentujici zdravy Zivotni styl a dale pak mdodnimi
trendy, které diktuji velmi $tihlé az vyhublé divky na piehlidkovych molech. V zasadé to ma asi
pozitivni vliv, ale druhou strankou je fakt, ze ve stejnych v€kovych kategoriich vzrostl i pomér
jedincii s podvahou. Ziejmé by nebylo od véci se na tuto skupinu zaméfit, jelikoz maji média

velky vliv.

Co se ty¢e zahraniénich studii, situace v Evropé je obdobna jako v Ceské republice. V
nekterych zemich probihaji vyzkumy spiSe lokaln¢ v daném meésté nebo riznych oblastech, jinde
probihaji celostatnd jako v Ceské republice (napt. Slovensko, Mad’arsko). Obecné miizeme fict,
ze nastaly zmény ve slozeni potravy a v zivotnim stylu, které jsou doprovodnym jevem
industrializace, urbanizace, ekonomického rozvoje a globalizace trhu. To méa vyznamny vliv na
vyzivovy stav populace. Zvysila se Zivotni urovné obyvatelstva, rozsifila se nabidka potravin a
sluzeb. To mé viak i negativni dopad. Spatny Zivotni styl hraje vyznamnou roli. Velké mnozstvi
populace konzumuje potraviny ve zvysSené a nevyvazené mire, ktera je neadekvatni skute¢né
spotieb¢. DalSim faktorem by mohl byt neustdle plisobici stres. Také se snizuje fyzicka aktivita,
coz ma za nasledek nejen obezitu, ale 1 vnik a rozvoj dalSich civilizacnich chorob jako je zvySeny

krevni tlak, cukrovka druhého typu, poruchy metabolismu apod.

Soucasna dospéla populace dosahuje diky dobrym zivotnim podminkdm jiz ziejmé optima
svych geneticky danych moznosti. Jak uvadi Kobzova et al. (2003). Vyrazné zvySovani télesné

vysky a hmotnosti by tedy pravdépodobné pokracovat nemélo.
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4. ZAVER

1. Ceska republika je jednou z mala zemi, kde jsou rozsahlé antropologické vyzkumy dlouholetou

tradici.

2. Byly posouzeny zmény, ke kterym doSlo porovnanim se souborem cCeskych déti

vySetfovanych v roce 1985.

3. 6. Celostatni antropologicky vyzkum prokazal vyrazné zpomaleni az zastaveni trendu
zvySovani primérné té€lesné hmotnosti, coz potvrzuji i zahrani¢ni studie. V mladsich vékovych
skupinach vsak trend zvySovani télesné vysky a hmotnosti pravdépodobné jesté néjakou dobu

potrva.

4. Byla vypracovana literarni reSerse.

38



5. SEZNAM LITERATURY

BARTUNKOVA S. et al. 1981: Funkéni a energeticka naro¢nost skladeb CSS 1980. Teoretické
praxe télesné vychovy. In Antropometric Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let.

Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I - &ast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

BLAHA P. 2001: Pievod hodnot tloustky koznich fas métenych kaliperem typu Best na hodnoty
kaliperu typu Harpenden. In Hlavni morfologické charakteristiky prosté obezity. In Obezita
v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisé L. et al.) Galén 2007, 67-85

BLAHA P. 1982: Antropometriec ¢eskoslovenské populace od 6 do 35 let. Ceskoslovenské
spartakiada 1980. In Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska
spartakiada 1986. Dil I - ¢ast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

BLAHA P. et al. 1984: Antropometrie &eskoslovenské populace od 6 do 35 let. Ceskoslovenska
spartakidda 1980. In Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska
spartakiada 1986. Dil I - ¢ast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

BLAHA P. et al. 1986: Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska
spartakiada 1986. Dil I - ¢ast 1. Praha 1986. 15-102.

BLAHA P., JIROUTOVA L., KOBZOVA J. 2001: Komentaf k percentilovym grafim. In Hlavni
morfologické charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J.,

Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

BLAHA P., LISA L., SRAJER J. 1994: Hodnoceni détské obezity a jeji 1é¢by pomoci metod
klinické antropologie. In Hlavni morfologické charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi

a dospivani (ed. Patizkova J., Liséa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

BLAHA P., LISA L., SRAJER J. 1998: Moznost vyuziti antropologickych metod pii hodnoceni
redukéniho procesu obéznich déti. In Hlavni morfologické charakteristiky prosté obezity. In

Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

BLAHA P., PARIZKOVA J. 2007: Hlavni morfologické charakteristiky prosté obezity. In
Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

39



BLAHA P., VIGNEROVA J. 1998: Graf BMI 0-18 let, chlapci, divky. In Hlavni morfologické
charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.)

Galén 2007, 67-85.

BLAHA P., VIGNEROVA J. 2007: Obezita u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé
zmény, metody sledovani. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patfizkova J., Lisa L. et al.) Galén,

27-65.

BLAHA P., VIGNEROVA J., RIEDLOVA J., KOBZOVA J., KREJCOVSKY L., BRABEC M.,
HRUSKOVA M. 2006: 6. celostatni antropologicky vyzkum déti a mladeze 2001, Ceska
republika. PiF UK v Praze a SZU, Praha 2006

CARTER J. E. L. 1970: The somatotype Athletes — A review. In Antropometrie Ceskoslovenské
populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I - &ast 1. (ed. Bléha et al.) Praha
1986. 15-102.

CARTER J. E. L. 1975: The Heath — Carter somatotype method. In Antropometrie
Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I - &ast 1. (ed.
Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

DRINKWATER D. T., AND ROSS W. D. 1980: Anthropometric fractionation of body mass. In
Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I -
cast 1. (ed. Bléha et al.) Praha 1986. 15-102.

EIBEN et al. 1991: The hungarian national growth study I., reference data of the biological
developmental status and physical fitness of 3 — 18 years-old hungarian youth in the 1980s.
Budapest. 8-14.

FETTER V. and SUCHY J. 1967: Soudasny stav antropometrickych parametrii na$i mladé
generace. In Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada

1986. Dil I - ¢ast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

HAJNIS K., BRUZEK J., BLAZEK V. 1989: Riist ¢eskych a slovenskych déti. Academia Praha,
9-35.

40



IGNASIAK Z. et al. 2002: Morphofunctional development of children from industrial area,
Wroclav. 11-21.

KOBZOVA J., VIGNEROVA J., BLAHA P., KREJCOVSKY L., RIEDLOVA J. 2003: Zakladni
télesné rozméry déti a mladeze Ceské republiky podle vysledkt 6. celostatniho antropologického

vyzkumu déti a mladeze 2001. Ceskd antropologie 53, 30-34.

KOMLOS J. 1986: Patterns of children’s growth in East-Central Europe in the eightteenth
century. In Obezita u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé zmény, metody sledovani. In

Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 27-65.

KUCERA M. 1981: Vyznam spontanni pohybové aktivity pro uréovani potfeby pohybu pro
predskolni déti. In Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska

spartakiada 1986. Dil I - ¢ast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

LHOTSKA L., BLAHA P., VIGNEROVA J. 1993: 5. celostatni antropologicky vyzkum déti a
mladeze 1991 (Geské zemd). In Obezita u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé zmény,

metody sledovani. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007,

27-65.

LOBSTEIN T., BAUR L., UAUY R. 2004: Obesity in children and young people: crisis in public
healt. In Obezita u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé zmény, metody sledovéni. In

Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 27-65.

MARTIN R., SALLER K. 1957: Lehrbuch der Anthropologie in systematische Darstellung. In
Obezita u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé zmény, metody sledovéani. In Obezita

v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 27-65.

MARTIN R., SALLER K. 1957: Lehrbuch der Anthropologie. In Antropometrie Ceskoslovenské
populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I - ¢ast 1. (ed. Bléha et al.) Praha
1986. 15-102.

MATIEGKA J. 1921: The testing of physical efficiency. In Hlavni morfologické charakteristiky
prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Pafizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-
85.

41



MATIEGKA J. 1921: The testing of physical efficiency. In Antropometrie Ceskoslovenské
populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I - &ast 1. (ed. Bléha et al.) Praha
1986. 15-102.

MATIEGKA J. 1927: Somatologie §kolni mladeze. In Obezita u déti a dorostu v Ceské republice
— dlouhodobé zmény, metody sledovani. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa

L. etal.) Galén 2007, 27-65.

MCCARTHY HD., ASHWELL M. 2006: A study of central fitness using waist-to-hip ratios in
UK children and adolescents over two decades supports simple message. In Hlavni morfologické
charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.)

Galén 2007, 67-85.

PARIZKOVA J. 1977: Body fat and physical fitness. Body composition and lipid metabolism in
different regres of physical aktivity. Hague: M. Nijhooft 1977, 79.

PARIZKOVA J. 1995: Changes in the approach to the measurement of body composition. In
Hlavni morfologické charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed.

Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

PARIZKOVA J. 2000: Détska obezita: 1é&eni a prevence. In Hlavni morfologické charakteristiky
prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-
85.

PARIZKOVA J. 2001: Obezita v obdobi rastu. In Hlavni morfologické charakteristiky prosté
obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

PARIZKOVA J., HILLS AP. 2001: Childhood obesity: prevention and treatment. In Hlavni
morfologické charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J.,

Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

PARIZKOVA J., HILLS AP. 2005: Childhood obesity: prevention and treatment 2" ed. In
Hlavni morfologické charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani (ed.

Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

42



PROKOPEC M. 1994: Forty years of monitoring child growth in the Czech Repiblic. In Obezita
u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé zmény, metody sledovani. In Obezita v détstvi a

dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 27-65.

PROKOPEC M., TITLBACHOVA S., DUTKOVA L., ZLAMALOVA H. 1986: Vyska a
hmotnost ¢eskych déti v roce 1981 podle vysledki Celostatniho antropologického vyzkumu. In

Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I -
cast 1. (ed. Bléha et al.) Praha 1986. 15-102.

PROVAZNIK K., VIGNEROVA J., BLAHA P. 2003: Hodnoceni télesného riistu a vyvoj ditéte.
In Obezita u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé zmény, metody sledovani. In Obezita

v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 27-65.

ROLLAND-CACHERA MF., BELLISLE F., SEMPE M. 1989: The prediction in boys and girls
of the weight/height m” index and various skinfold measurements in adults: a two decade follow-

up study. In Hlavni morfologické charakteristiky prosté obezity. In Obezita v détstvi a dospivani

(ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 67-85.

REZNICKOVA M. 1979: Endomorphous component of the somatotype and the thickness of
subcutaneous fat tissue measured with various calipers (Best, Somet) in sportsmen. In

Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil I -
cast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

SEVCIKOVA L., NOVAKOVA J. et al. 2004: Telesny vyvoj deti a mladeZe v SR. Vysledky 6.

celo§tatného prieskumu v roku 2001. Urad verejného zdravotnictva SR, Bratislava.

STEFANCIC et al. 1996: An assessment of physical growth and development in children and
youth in Ljubljana. Zdravstveno varstvo, Ljubljana. 24-31.

STEPNICKA J. 1972: Typologicka a motoricka charakteristika sportovci a studentdl vysokych
$kol. In Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada

1986. Dil I - ¢ast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

43



STEPNICKA J. 1976: Somatotypes of Bohemian and Moravian youth. In Antropometrie
Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada 1986. Dil 1 - &ast 1. (ed.
Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

STEPNICKA J., 1980: Comparison of the Blazek and Heath — Carter methods of somatotyping
children. In Antropometrie Ceskoslovenské populace od 6 do 55 let. Ceskoslovenska spartakiada

1986. Dil I - ¢ast 1. (ed. Blaha et al.) Praha 1986. 15-102.

TOSCHKE M., VIGNEROVA J., LHOTSKA L. 2002: Overweight and obesity in 6- to 14 — year
old Czech children in 1991. Protective effect of breast-feeding. In Obezita u déti a dorostu
v Ceské republice — dlouhodobé zmény, metody sledovéani. In Obezita v détstvi a dospivani (ed.

Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 27-65.

ULIJASZEK SJ. 1998: The secular trend. In Obezita u déti a dorostu v Ceské republice —
dlouhou zmény, metody sledovani. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et

al.) Galén 2007, 27-65.

VIGNEROVA J. 2008: Statni zdravotni ustav. 6. Celostatni antropologicky vyzkum.

http://www.szu.cz/publikace/data/6-celostatni-antropologicky-vyzkum.

VIGNEROVA J., BRABEC M., BLAHA P. 2006a: Two centuries of growth among Czech
children and youth. In Obezita u déti a dorostu v Ceské republice — dlouhodobé zmény, metody

sledovani. In Obezita v détstvi a dospivani (ed. Patizkova J., Lisa L. et al.) Galén 2007, 27-65.

VIGNEROVA J., RIEDLOVA J., BLAHA P., KOBZOVA J., KREJCOVSKY L., BRABEC M.,
HRUSKOVA M. 2006: 6. Celostatni antropologicky vyzkum déti a mladeze 2001 Ceské
republika. PfF UK v Praze a SZU, Praha 2006

44



