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Abstrakt: Diplomova prace se zabyva tim, jak pandemie covid-19 a protiepidemicka
opatteni ovlivnily pohybovou aktivitu, dusevni zdravi adolescentti a vyuku télesné vychovy.
Hlavnim cilem bylo charakterizovat zmény ve vzdélavani a v pohybové aktivité adolescentii v
kontextu s dopady pandemie. Dal$imi cili bylo analyzovat diference ve vzdélavani a ve skolni
télesné vychove v dobé pted a v pribehu pandemie, zjistit zptsoby realizace vyucovani télesné
vychovy v dobé distanéniho vyucovani na zdkladnich a stfednich Skolach, a zjistit dopady

pandemie na well-being chlapcti a dévcat zapojenych do plaveckého tréninku.

Z vysledkli porovnani pohybové aktivity v tydnu pii distancni vyuce s tydnem pii prezenéni
vyuce adolescentll zapojenych do sportovniho tréninku vyplyva, ze rozdily mezi jednotlivymi
dny v tydnu chlapct a dévcat v dobé distanéniho a prezencniho vyucovani jsou statisticky
signifikantni (F = 3,70; p < 0,001; 5,° = 0,235). Ve $kolnich dnech v patek méla dévdata
nejveétsi pocet krokti v patek (19 444 krokt) oproti ¢tvrtku (8 158 krokt) (p = 0,049) a oproti
sttede (8 090 krokt) (p = 0,045). Nicméng¢, rozdily v primérném dennim poctu krokt chlapci
mezi distanénim a prezenénim vyuc¢ovanim nejsou signifikantni (p = 0,909) a podobné je tomu

iu dévcat (p = 0,093).

V plnéni doporuceni 11 000 krokti/den byly rozdily mezi distancnim a prezencnim
vyuéovani v tydnu (°=10,69; p = 0,13; 5 = 0,267), ve $kolnich dnech (y*=12,67; p = 0,05; 5
=0,312) a vikendovych dnech (°=7,97; p = 0,46; n = 0,199) statisticky signifikantni. Rozdily
mezi distanénim a prezencnim vyucovani vSak byl signifikantni pouze u dévéat v tydnu (p =

0,030), ve skolnich dnech (p = 0,031) a vikendovych dnech (p = 0,044).

Dotaznik slouZzici ke zjiSténi psychického stavu WHO-5 Index emo¢ni pohody vyplnilo 19
respondentl. Z nichz doséhlo 6 z nich (32 %) méné nez 13 bodl. To znamend, Ze pfiblizné

tretina respondenttl vykazovala béhem pandemie depresivni pfiznaky.

Z 24 skol, které odpoveédély na dotaz ohledné vyuky TV béhem pandemie se na 7 z nich
vyuka télesné vychovy viibec nekonala. Na zbylych 17 bylo nejcastéjSim zpisobem vyuky



zadavani pohybovych tikoli, dale plnéni pohybovych vyzev, vypracovavanim referatd, vyukou
online, vypliovanim kvizl, vyu¢ovanim online, studovanim teorie, sledovanim sportovnich
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TV chvilek v rdmei jinych predméti.
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Abstract: The diploma thesis deals with how the covid-19 pandemic and anti-epidemic
measures affected physical activity, mental health of adolescents and physical education. The
main goal was to characterize the changes in education and physical activity of adolescents in
the context of the effects of the pandemic. Other goals were to analyse the differences in
education and school physical education before and during the pandemic, to find out the ways
of teaching physical education during distance education in secondary schools, and to find out

the effects of the pandemic on the well-being of boys and girls involved in swimming training.

The results of the comparison of physical activity during the week in distance education
with the week in habitual education of adolescents involved in sports training show that the
differences between individual days of the week for boys and girls during distance and habitual
education are statistically significant (F = 3.70; p < 0.001; #,° = 0.235). On school days on
Friday, the girls had the largest number of steps on Friday (19,444 steps) compared to Thursday
(8,158 steps) (p = 0.049) and compared to Wednesday (8,090 steps) (p = 0.045). However, the
differences in the average daily number of steps of boys between distance and habitual

education are not significant (p = 0.909) and similarly for girls (p = 0.093).

In the case of fulfilling the recommendation of 11,000 steps/day, there were differences
between distance and habitual education in the week (y2=10.69; p=0.13; #=0.267), in school
days (y2 = 12.67; p = 0.05; n = 0.312) and weekend days (y2 = 7.97; p = 0.46; n = 0.199)
statistically significant. However, the differences between distance and habitual education were
significant only for girls during the week (p = 0.030), school days (p = 0.031) and weekends
(p =0.044).

The questionnaire used to determine the mental state of WHO-5 Emotional Well-being
Index was completed by 19 respondents. Of these, 6 (32 %) scored less than 13 points. This

means that about a third of respondents showed depressive symptoms during the pandemic.



Out of the 24 schools that answered the question about teaching TV during the pandemic, 7
of them did not teach physical education at all. For the remaining 17, the most common ways
of teaching were assigning movement tasks, fulfilling movement challenges, preparing papers,
teaching online, filling quizzes, studying theory, watching sports events, creating presentations,
writing tests, searching for treasure according to instructions, and having TV moments within

other subjects.
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1 UVOD

Uzavieni skol postihlo celosvétové 87 % détské a adolescentni populace (1,6 miliardy
studentt) (Uhlif, 2021). Ceské republika navic uzaviela $koly na nejdelsi dobu ze viech zemi
Evropské Unie (Stverakova et al., 2021; Uhlif, 2021), a dokonce byly v Cesku zavedeny snad
jedny nejdelSich omezeni pro vykonavani rtiznych sportovnich aktivit (Iniciativa Restart

amatérského sportu, 2021).

JiZ v dob& ptfed pandemii covid-19 byla celosvétové kritizovana nedostatecnd Uroven
pohybové aktivity, nartst sedavého chovani a zhorSujici se duSevni zdravi (Groffik et al.,
2021). V roce 2008 zemielo na sveété 57 miliont lidi, 36 miliont z téchto umrti (63 %) bylo
zapfi¢inéno nepfenosnymi chorobami. Jednalo hlavné o kardiovaskularni onemocnéni (48 %),
rakovinu (21 %), chronické respira¢ni choroby (12 %) a cukrovku (3,5 %). Vice nez polovina
lidi tak umird na onemocnéni, u kterych pomahé pohybova aktivita zmensovat jejich riziko.
Tyto nepienosnd onemocnéni souvisi pravé s nedostatkem pohybu a mnohym z nich by bylo
mozné piedejit pravé pouhym navySenim pohybové aktivity (World Health Organization,

2013).

Celosvétovy nedostatek pohybové aktivity je tak velkym problémem, Ze se od roku 2012
povazuje za pandemii (World Health Organization, 2013). Odhaduje se, ze v roce 2013 ¢inila
pohybova inaktivita naklady ve zdravotni pé¢i az 147,6 miliardy dolarti a az 34,5 miliardy
dolarti zptsobila ztrata produktivity (Ding et al., 2016). Pokud by se lidé chovali stejné jako
do roku 2013, WHO piedpoklada, Ze se ro¢ni pocet imrti z nepienosnych chorob do roku 2030
zvyS$ina 55 milion (World Health Organization, 2013).

To ale platilo jesté pfed vypuknutim pandemie covid-19 a nafizovanim protiepidemickych
opatteni, které zpusobily uzavirani skol, zaméstnani i sportovist. Tato jiz Spatna celosvétova
situace se kvili pandemii covid-19 pravdépodobné jesté zhorsi a neblahé predpovédi WHO o
zvySeném poCtu umrti z nepfenosnych chorob se nenaplni, ale budou jesté horsi.
Protiepidemickd opatieni totiz dlouhodobé omezovala pohyb, a proto se domnivam, Ze se kvili
témto opatfenim pohybova aktivita u vétSiny lidi snizila. Abych tuhle hypotézu potvrdil, ¢i
ptipadné popiel, jsem se rozhodl pro hlubsi studium vlivu pandemie covid-19 na pohybovou

aktivitu. A praveé na to se zameétuje tato diplomova prace.
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Tahle prace neslouzi jako kritika nasi vlady. J4 nejsem odbornik na protiepidemicka
opatfeni a vlada méla k vydavani téchto opatieni mnoho diivodi. Byl na ni vSak vyvijen tlak
z mnoha stran, aby opatfeni vydavala rychle, a proto se i mohla dopustit nékterych chyb. Pohyb
osob byl pfi pandemii covid-19 nékolikrat potlacen az do takové miry, Ze jsem si pokladal
otazku, jestli to nenapacha vic skody nez uzitku. To je ale velice komplexni a slozité téma,
kterym se tahle prace nezabyva. Co ale dokdzat mizu, je vyzkum, ktery zkoumad, jakym

zpusobem tedy protiepidemicka opatieni ovlivnila pohybovou aktivitu a dusevni zdravi lidi.
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2  PREHLED POZNATKU

2.1 Pohybova aktivita

2.1.1 Definice terminu

Pohybova aktivita se definuje jako jakykoli télesny pohyb spojeny se svalovou kontrakci,
ktera zvySuje vydej energie nad klidovou troveii (European Commission, 2008; World Health

Organization, 2020).

Termin pohybové aktivita nevyzaduje ani nenaznacuje zadny konkrétni aspekt nebo druh
pohybu. Naopak, ,,pohybovéa aktivita® zahrnuje vSechny druhy, intenzity a oblasti (U.S.
Department of Health and Human Services, 2018a). Tato obecna definice zahrnuje vSechny
souvislosti télesné aktivity, tj. pohybovou aktivitu ve volném case (v€etné vétsSiny sportovnich
¢innosti a tance), pohybovou aktivitu souvisejici se zaméstnanim, pohybovou aktivitu doma
nebo v blizkosti domova a pohybovou aktivitu spojenou s dopravou (European Commission,

2008).

Ackoli se ,,pohybovou aktivitou* ¢asto mysli pohybova aktivita stiedni az vysoké intenzity,
vzhledem k aktualnimu zajmu a diskusim o pohybové aktivité¢ s nizkou intenzitou, mé¢l by
termin ,,pohybova aktivita“ zahrnovat celou fadu intenzit. Pfesn¢jsi deskriptory, jako jsou
»sedaveé chovani®, ,,nizka“, ,stfedni®, ,,vysoka*, nebo ,sttedni az vysoka“ by se mely pouzivat

pro popis konkrétniho rozsahu intenzit (U.S. Department of Health and Human Services,

2018a).

Pohybova inaktivita je takova Groven pohybové aktivity, ktera je nizsi, nez jsou doporucenti

pro pohybovou aktivitu (World Health Organization, 2020).

Télesné cvifeni je forma pohybové aktivity, kterd je vykondvana zamérné, planovang,
strukturované a opakované se specifickym vnéjSim cilem, jako je zlepSeni nebo stabilizace

ruznych komponent télesné zdatnosti (Neuls & Fromel, 2016).

Sportovni aktivita zahrnuje fadu cinnosti vykondvanych v rdmci souboru pravidel a
provadénych ve volném case (World Health Organization, 2020). Podle Rady Evropy je
zahrnuje sport ,veskeré formy télesné aktivity, které, provozovany prilezitostné nebo

organizované, usiluji o vyjadfeni nebo vylepSeni fyzické kondice a duSevni pohody, utvofeni
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spolecenskych vztahti ¢i dosazeni vysledkti v soutézich na vSech trovnich.“ (Komise

evropskych spolecenstvi, 2007).

Fyzicka zdatnost je definovana jako soubor vrozenych a ziskanych vlastnosti, které tvoti

predpoklad pro vykonavani pohybové aktivity (Howley, 2001).

Pohybovy rezim je souhrn vSech pohybovych aktivit, které jsou relativné pravidelné a
dlouhodobé zaclenény do zivotniho stylu osoby ve stanoveném zivotnim cyklu (Neuls &

Fromel, 2016).

Oblasti pohybové aktivity zahrnuji pohybovou aktivitu v zaméstnani, v dopravé, Skole,

domacnosti a ve volném case (World Health Organization, 2020).

e Pohybova aktivita v zaméstnani je pohybova aktivita vykondvana béhem pracovni
doby. Miize se u lidi velice liSit. Napiiklad u pochiizkovych poslickl, servirek,
pracovnikil ve sklad¢, ktefi celé dny neustale chodi, bude pohybova aktivita mnohem
vys$8i nez u naptiklad u zaméstnani v kancelarich, kde lidé celé dny vétSinu Casu sedi
za stolem (World Health Organization, 2020).

e Pohybovai aktivita v dopravé se provadi za ucelem dostat se z jednoho mista na druhé.
Chtize, jizda na kole, jizda na kolob&zce, jizda na koleCkovych bruslich do skoly, prace,
obchodu a zpatky domti, jsou piiklady pfepravni pohybové aktivity (World Health
Organization, 2020).

e Pohybova aktivita v domacnosti se provadi v domé¢ a jeho okoli. Zahrnuje domaci ¢i
zahradni prace, jako vateni, uklizeni, domaci opravy, praci na zahrad¢, stardni se o déti,
sekani dfivi atd (World Health Organization, 2020).

e Pohybova aktivita ve volném ¢ase se provadi podle vlastniho uvadzeni, kdyz jedinec
nemd zadné pracovni, domaci ¢i osobni nezbytné povinnosti. Pfikladem je cviceni,
sportovani nebo rekreacni aktivity jako je prochazka v ptirod¢, hrani pohybovych her

(World Health Organization, 2020).

2.1.2 Monitorovani pohybové aktivity

Pro vyjadteni vlivu pohybové aktivity na Zivotni styl a zdravotni stav jedince je nezbytné
objektivné posoudit miru jeji kazdodenni realizace (Sigmund, Neuls, Novosad, & Fromel,

2001). Pro monitorovani pohybové aktivity vznikaji v priib&hu ¢asu riizné techniky.
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Ptimé pozorovani poskytuje ditkladnou a komplexni deskripci provadéné pohybové aktivity
bez naroki na vybaveni, které vy mohlo piekazet sledovanym jedincim. Vzhledem k ¢asové a
realiza¢ni naro¢nosti vSak neni praktické pro rozsahlé vyzkumy (Sigmund, Neuls, Novosad, &

Fromel, 2001).

Dotaznikové a rozhovorové techniky jsou nejrozsitené;jsi a nejcastéji vyuzivanou skupinou
technik umoznujicich detailni evidenci pohybové aktivity. Rozeznéavaji se piehledove,
sebehodnotici, anamnestické a jiné druhy dotaznikd vypliiované denné nebo jednorazove

s proménlivou dobou retrospekce (Sigmund, Neuls, Novosad, & Fromel, 2001).

Akcelerometry si v poslednich desetiletich si ziskaly oblibu diky své pfesnosti a schopnosti
zachytit velké mnozstvi dat a pouzivaji se zejména ve velkych studiich. Akcelerometry méfi
zrychleni (pocet) v redlném case a detekuji pohyb az ve tfech ortogondlnich rovinich
(pfedozadni, mediolateralni a vertikaIni). Tyto pocty jsou pak pievedeny do sledované metriky.
Zatizeni lze nosit na mnoha mistech téla, véetn€ pasu, bokil a stehen. Mezi silné stranky
akcelerometrli patii neustalé monitorovani pohybové aktivity, zachycovani rovné intenzity,
proveditelnost s malymi détmi, ptesnost se statickym a dynamickym chovanim a velké kapacity
paméti. Nékteré akcelerometry nejsou schopny rozlisit polohu téla (tj. sezeni, lezeni, stani)

nebo intenzitu chiize (Sylvia, Bernstein, Hubbard, Keating, & Anderson, 2014).

Pedometry neboli krokoméry méti pocet krokti na principu mechanického senzoru a zatizeni
na pocitani krokt. Jejich jednoduchost, relativné nizka cena a schopnost zachytit kratkodobou
pro béh a mirnou chiizi, protoZe toto chovani vyzaduje vertikalni pohyb doptedu. Nevyhody
krokomérti zahrnuji nemoZnost zaznamenat pohybovou aktivitu zahrnujici horizontélni pohyb,
ke kterému dochazi béhem obdobi ne€innosti, volnocasové aktivity nebo pouze pohyby horni
casti téla. Krokoméry nezaznamenavaji intenzitu, frekvenci ani trvani pohybové aktivity a maji
mensi kapacitu pro ukladani dat nez akcelerometry (Sylvia, Bernstein, Hubbard, Keating, &

Anderson, 2014).

Monitorovani srde¢ni frekvence je fyziologickym indikatorem pohybové aktivity a
energetického vydeje, ktery poskytuje v realném cCase tdaje o frekvenci, trvani a intenzité
pohybové aktivity. Monitory srde¢ni frekvence zachycuji energeticky vydej béhem ¢innosti,
které nezahrnuji vertikalni posun trupu, ktery mnoho akcelerometrti a krokomérii postrada a

jsou nejvhodnéjsi pro kategorizaci trovni pohybovych aktivit subjektt (tj. vysoce aktivni,
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pon¢kud aktivni, sedavé) na rozdil od pfesného mnozstvi pohybovych aktivit. Tato zafizeni
maji tendenci vykazovat nesrovnalosti zejména pii velmi vysoké a nizké intenzité.
Nesrovnalosti jsou zpisobeny tim, Ze srdecni frekvence a energeticky vydej nesdileji linedrni
vztah v klidu a nizké intenzité (protoze pohybova aktivita je ovlivnéna nesouvisejicimi faktory,
jako je kofein, stres, poloha téla) nebo pohybovou aktivitu s vysokou intenzitou. Vek, slozeni
téla, svalova hmota, pohlavi a kondice také ovliviiuji tento linearni vztah nebo snizuji jeho

presnost (Sylvia, Bernstein, Hubbard, Keating, & Anderson, 2014).

Chytré naramky se stavaji ¢im dal oblibenéjsi technikou pro monitoring pohybové aktivity.
V poslednich letech byla vyvinuta a ovéfena technologie naramkd s multi-senzorovymi
systémy. M¢ti kroky, Casto ve spojeni s GPS a barometrem a poskytuji tak 1 odhady rychlosti
a vzdalenosti, dale ¢asto zahrnuji také monitory srde¢niho tepu, coz umoziuje odhadovat
relativni 1 absolutni energeticky vydej. Nove se také zacala do vybaveni zafazovat funkce pro
meéteni okysliCeni krve, coz by nds mohlo upozornit naptiklad na néjakou nemoc nebo tim
muzeme zjistit, jak zvladame pobyt ve vysokych nadmotskych vyskach. Pokroky v méteni
pohybovych aktivit nizké intenzity ndm umozni 1épe porozumét vztahu mezi pohybovou
aktivitou nizké intenzity a zdravim. Vyzkumnici vyvinuli algoritmy specifické pro rizné druhy
cviceni a mefeni pohybové aktivity se modernimi technologiemi stava ¢im dal jednodussi a
piesnéjsi (Sylvia, Bernstein, Hubbard, Keating, & Anderson, 2014). Pohodlnost tohoto métenti

vSak obsahuje neptfesnosti napiiklad v monitoringu srdecni frekvence.

15



2.1.3 Vliv pohybové aktivity na zdravi

Jiz pfed mnoha lety véfili lidé napfi¢ rGznymi civilizacemi v pozitivni zdravotni piinosy
pohybové aktivit, byli to napiiklad starovéci lékati véetné 1ékaiti z Ciny 2600 pin.l a
Antického Recka jako je Hippokrates kolem roku 400 pi.n.l. (Lee et al., 2012). Po tisicich
letech se na tomto shoduji i dneSni experti a néktefi z nich tvrdi, Ze je pohybova aktivita
dokonce nejlepsi cestou pro vetejné zdravi (2018 Physical Activity Guidelines Advisory
Committee, 2018). Nebylo tomu tak ale vzdy. Do 20. stoleti misto toho prevladal diametralné
odlisny nazor, ze je cvieni nebezpecné. Na pocatku 20. stoleti byl pacientim s akutnim
infarktem myokardu ptfedepisovan Uplny odpocCinek na lazku (Lee et al., 2012). V padesatych
letech minulého stoleti se prokazalo vyssi riziko ischemické choroby srdecni u fidi¢t autobust
(fyzicky neaktivni, sedi béhem svého pracovniho dne) ve srovnani s autobusovymi pravod¢imi
(fyzicky aktivni, chodi po ulick4ch a schodech béhem svého pracovniho dne) (Bowden Davies
et al., 2019). Jednim z pritkopniki, jejichz prace pomohla zménit tento popularni nazor, byl
Jerry Morris, ktery provedl prvni dikladné epidemiologické studie zkoumajici pohybovou
inaktivitu a riziko chronickych onemocnéni, publikované v roce 1953. Od té doby bylo jasné

zdokumentovano mnoho zdravotnich ptinosii pohybové aktivity (Lee et al., 2012).

V pribehu let bylo prokazano, ze pravidelné cviceni a pohybova aktivita vyvolavaji ptiznivé
uc¢inky u obezity, metabolického syndromu, cukrovky 2. typu, nealkoholického tukového
onemocnéni jater, kardiovaskuldrnich onemocnéni, nékterych druhti rakoviny, a celkové
snizuji celkovou mortalitu, ktera ¢asto nezavisi na ubytku hmotnosti. Pohybova aktivita a
cviceni jsou také diilezité pro muskuloskeletdlni zdravi, udrzeni kostni hustoty, a pro zmirnéni
hlavnich rysi starnuti. Neni proto pirekvapenim, ze fyzicka zdatnost, kterd je pfimo spojena
s celkovou pohybovou aktivitou, je obecné povazovana za nejlepsi prediktor imrtnosti ze

vSech, nezavisle na chorobném stavu (Bowden Davies et al., 2019).

Oblast pohybové aktivity a zdravi se v poslednich n¢kolika desetiletich vyvijela rychlym
tempem. Béhem padesatych a Sedesatych let minulého stoleti se sblizila véda o pohybové
aktivité¢ a epidemiologickd véda ve snaze porozumét a fesit epidemii srde¢nich chorob. Na
zacatku minulého stoleti stoupla iimrti zptisobena srde¢nimi chorobami z 8 az 10 procent na 40
procent v Sedesatych letech minulého stoleti. V osmdesatych letech minulého stoleti védecké
dilkazy jasné prokdzaly, ze pravidelnd pohybova aktivita stfedni aZ vysoké intenzity sniZuje
riziko srde¢nich onemocnéni. Béhem dalSich let se nasledné prokdzaly dalsi zdravotni ptinosy

pohybové aktivity. (U.S. Department of Health and Human Services, 2018a). Paradoxem
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ovSem ziistava, ze navzdory zvysujicim se investicim evropskych vlad do oblasti optimalizace
zivotniho stylu obyvatelstva, se troven pohybové aktivity trvale snizuje (Lera-Lopez, Wicker,

& Downward, 2016).

Pohybova aktivita je nezbytnou soucasti zivotniho stylu c¢lovéka a jeji dilezitost si
vétsina laické vefejnosti. (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015) Pohybova
aktivita, zdravi a kvalita Zivota jsou uzce spojeny. Lidskeé télo je stvofené k pohybu, a proto k
optimdlnimu fungovani a zamezeni nemoci potiebuje pravidelnou pohybovou aktivitu. Bylo
prokazano, ze sedavy zivotni styl je rizikovym faktorem pro rozvoj mnoha chronickych
nemoci, véetné¢ kardiovaskularnich chorob, které jsou hlavni pti¢inou smrti v zdpadnim svéte.
Aktivni zplisob Zivota kromé toho poskytuje mnohé dalsi socialni a psychologické ptinosy,
navic existuje piima spojitost mezi pohybovou aktivitou a primérnou délkou zivota, proto
pohybové aktivni lidé obvykle Ziji déle nez neaktivni. Neaktivni lidé, kteti zacali vést pohybove
aktivn€jsi zivot, udavaji, Ze se citi Iépe z pohybového i1 dusevniho hlediska, a tési se vyssi

kvalité Zivota (European Commission, 2008).

Problémem je, Ze soucasna evidence tykajici se pohybové aktivity populace ukazuje, ze
naprosta vétsina déti v Ceské republice neplni mezinarodni doporuéeni na alespoti 60 minut
pohybové aktivity denné (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015). PfileZitosti
vénovat se pohybové aktivité s blizici se dospélosti obvykle ubyva a nedavné zmény Zivotniho
stylu tento jev jesté zesilily. V disledku vyznamnych vynalezii nedavné doby se projevilo
vyrazné snizeni mnozstvi télesné ndmahy potfebné k vykondvani nutnych kazdodennich
domacich praci, k piepravé z mista na misto (automobil, autobus) a dokonce k dosahovani
aktivit ve volném case (vCetné Cinnosti s obsahem pohybovych aktivit) (European
Commission, 2008). V Zivotnim stylu déti 1 dospélych se v souvislosti s rychlym rozvojem
informacnich technologii v poslednich 20 letech objevuje novy a na pohybové aktivité
nezavisly fenomén — tzv. sedavé chovani. Nejcastéji se jednd o cas straveny sledovanim
televize, hranim pocitacovych her, brouzdanim na internetu apod., zahrnuje vSak i1 dalsi
¢innosti (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015). Déti a mladi lidé se tcastni
riznych druhii pohybovych aktivit, naptiklad hrani her a provozovani rozli¢nych sportt. Jejich
kazdodenni ndvyky se vSak zménily vlivem novych schémat traveni volného Casu (TV,
internet, videohry) a tato zména se ¢asove shoduje s naristem détské nadvahy a obezity. Z toho

vyplyvé znacné znepokojeni (European Commission, 2008).
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Pohybova aktivita se za poslednich 25 let vytraci z Zivotniho stylu déti i dospélych v Ceské
republice. Z zivotniho stylu jako celku. Ve zvySené mife tak trpime chronickymi neinfekénimi
onemocnénimi, kterd jsou ve vétsin€ ptipadi preventabilni, a praveé pasivni zivotni styl je jedna
z hlavnich p#i¢in vzniku téchto onemocnéni (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,
2015). Za posledni tii desetileti je nadvaha a obezita u déti jednim z disledk nedostate¢né
pohybové aktivity a jednim z hlavnich svétovych problému. Détska nadvaha a obezita méa Cetné
disledky pro fyzické, dusevni a socialni zdravi a také pro naklady na zdravotni péci. Asi 80 %
obéznich adolescentl zlistane obéznimi i v dospélosti. Proto je dilezité¢ byt aktivnimi uz od
détstvi a odnést si zdravé pohybové ndvyky do dospélosti jiz z détstvi (Hamtik, Sigmundova,
Pavelka, Kalman, & Sigmund, 2017). Podle Hamtika et al. (2017) by se snizujici se pohybovou
aktivitou mohla souviset rostouci mira nadvahy a obezity. Mira nadvdhy a obezity se u

adolescentti mezi roky 1998 a 2014 neustale zvySuje (Hamtik, Sigmundova, Pavelka, Kalman,

& Sigmund, 2017).

V lidském téle dochazi v disledku pravidelné pohybové aktivity k morfologickym a
funkénim zménam, které mohou zabranit vzniku urcitych nemoci nebo je oddalit a zlepSit nasi
vykonnost pii télesné ndmaze. V soucCasnosti existuje dostatek dikazl, které svédci o tom, ze

pohybove aktivni Zivot mize lidem poskytnout mnohé zdravotni piinosy, vcetné:

e snizeni rizika kardiovaskularnich chorob,

e prevence nebo oddaleni vzniku arterialni hypertenze a zlepsSeni regulace arterialniho
krevniho tlaku u osob trpicich vysokym krevnim tlakem,

e dobré vykonnosti kardiopulmonalnich funkci,

e stabilni arovné metabolickych funkci a nizkého vyskytu cukrovky druhého typu,

e zvySené¢ho vyuzivani tukd, které mize napomahat udrzovani télesné hmotnosti a tim
snizeni rizika obezity,

e snizeného rizika urcitych typi rakoviny, naptiklad rakoviny prsu, prostaty a tlustého
stieva,

e zvySeni mineralizace kosti v mladi, které pfispiva k prevenci osteopordzy a zlomenin
ve starSim véku,

e zlepSeni zazivani a regulace stfevniho rytmu,

e udrZovani a zlepSovani svalové sily a vytrvalosti a nasledné zvyseni funkéni vykonnosti
pii provadéni ¢innosti kazdodenniho Zivota,

e udrzovani motorickych funkci véetné sily a rovnovahy,
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e udrzovani kognitivnich funkci a sniZeni rizika depresi a demence,

e zlepsSeni sebehodnoceni a sebeucty a zvyseni elanu a optimismu,

e snizeni absence v praci (pracovni neschopnosti ze zdravotnich divodi),

e nizSiho rizika padd u dospélych velmi vysokého veéku a prevence nebo oddéleni

chronickych nemoci spojenych se starnutim (European Commission, 2008).

Z vysledki vyzkumu U.S. Department of Health and Human Services (2008) o pohybové
aktivité vyplyva, ze:
vSech vékovych skupin.

e Pravidelnda pohybova aktivita mize mit dlouhodobé pozitivni ptinosy pro zdravi a
snizuje riziko mnoha nezadoucich zdravotnich problémtl.

e Jakakoli pohybova aktivita je lepsi nez zadna.

e V¢tsina zdravotnich vyhod nastava, kdyz se zvysi objem, intenzita, frekvence a trvani
pohybové aktivity.

e V¢tSina zdravotnich vyhod nastava pii alespon 150 minutach pohybové aktivity stfedni
intenzity (napiiklad svizna chiize) tydné. Dalsi vyhody nastanou pfi vétSim mnoZstvi
pohybové aktivity.

e ODbg, aerobni 1 silova pohybova aktivita jsou zdravi prospesné.

e Zdravotni ptinosy pohybové aktivity plati pro déti, adolescenty, dosp¢€lé i seniory.

e Zdravotni pfinosy pohybové aktivity plati pro lidi jakékoli etnické skupiny.

e Zdravotni pfinosy pohybové aktivity plati i pro handicapované lidi.

e Vyhody pohybové aktivity pfevazuji nad moznosti neptiznivych disledki pohybové
aktivity.

Lidé se vyvinuli jako pohybové aktivni Zivocichové a pravidelnd pohybova aktivita je
v nasich genech. U¢inky neéinnosti podporuji geny, které jsou pro nase zdravi $kodlivé.
Pohybova inaktivita je Skodliva pro srdce a zvySuje dlouhodobé riziko ischemické choroby
srde¢ni a nahlé srde¢ni smrti. Pravidelnd pohybova aktivita podporuje kardiovaskularni zdravi

(Woods et al., 2020). Vé&tsi fyzicka zdatnost je spojena s niz§im rizikem umrti jakychkoli pficin,
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umrtnosti na kardiovaskularni onemocnéni, a rizikem Siroké Skaly dalSich nepfenosnych
onemocnéni (U.S. Department of Health and Human Services, 2018a). Pohybova aktivita
stiedni az vysoké intenzity snizuje riziko celkového umrti a mnoha nejcastéjSich a finan¢éné
nejnakladnéjSich onemocnéni a jinych zdravotnich problémd, jako jsou srdec¢ni choroby,
mrtvice, hypertenze, cukrovka 2. typu, demence, deprese, poporodni deprese, nadmérné
pribyvani na vaze, Grazy pti padech, rakovina prsu, tlustého stfeva, endometria, jicnu, ledvin,
zaludku, plic (U.S. Department of Health and Human Services, 2018a). Tabulka 1 pfedstavuje

shrnuti zdravotnich ptinost pohybové aktivity.

Tabulka 1. Shrnuti zdravotnich pfinosti pohybové aktivity se silnym nebo stiednim dikazem

uc¢inku (U.S. Department of Health and Human Services, 2018a)

Mladez

3az5let ZlepSeni zdravi kosti a stav hmotnosti
Zlepseni kognitivnich funkei
ZlepSeni kardiorespiracni a svalové kondice

y ZlepSeni zdravi kosti

6 az 17 let pSent zarav xos . w
Snizeni rizika kardiovaskularnich onemocnéni
ZlepSeni stavu hmotnosti nebo adipozity
Mén¢ symptomu deprese

Dospéli

Celkova tamrtnost Snizeni rizika
Snizeni vyskytu a timrtnosti (v€etné srdecnich onemocnéni a
infarktu)

Kardiometabolické stavy Snizeni vyskytu hypertenze

Snizeni vyskytu cukrovky 2. typu

SniZeni vyskytu u mo€ového méchyie, prsu, tlustého stieva,

Rakovi L . .
akovina endometria, jicnu, ledvin, zaludku, plic

SniZeni rizika demence

ZlepSeni kognitivnich funkci

ZlepSeni kvality Zivota

Zlepseni spanku

SniZeni pocitt tizkosti a deprese u zdravych lidi 1 u lidi
s klinickymi syndromy

Snizeni vyskytu deprese

Zdravi mozku

SniZeni rizika nadmérného ptirtstku hmotnosti
Stav hmotnosti Hubnuti a prevence opétovného piirtistku hmotnosti po
piedchozim zhubnuti

Seniofi

SniZeni rizika pada

Pad o e o o
y Snizeni rizika zranéni zpisobené pady
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Pohybové funkce \ Zlepseni pohybovych funkci

Zeny téhotné a po porodu

N y . SniZeni rizika nadmérného ptirastku hmotnosti
Béhem téhotenstvi e .
Snizeni rizika t€hotenské cukrovky
Po porodu Snizeni rizika poporodnich depresi

Osoby se zdravotnimi problémy

. Snizeni rizika umrtnosti z divodu vsech pficin véetné rakoviny
Rakovina prsu

prsu
. SniZeni rizika imrtnosti z divodu vSech pric¢in véetné rakovin
Rakovina kolorekta p Y
kolorekta
Rakovina prostaty Snizeni rizika umrtnosti z diivodu rakoviny prostaty

Snizeni bolesti

Osteoartritida ZlepSeni pohybovych funkci a kvality zivota

SniZeni rizika progrese kardiovaskularnich onemocnéni

Hypertenze SV e . o1 x1 %
P Snizeni rizika zvySeného krevniho tlaku v pribéhu ¢asu

Snizeni rizika kardiovaskuldrni umrtnosti
Cukrovka 2. typu Snizeni progrese indikatorti nemoci: hemoglobin Alc, krevni
tlak, krevni lipidy, BMI

ZlepSeni chiize

Roztrousena skleroza T .
ZlepSeni télesné kondice

Demence, porucha
pozornosti s hyperaktivitou,
schizofrenie, roztrousena ZlepSeni kognitivnich funkci
skleréza, Parkinsonova
choroba, mrtvice

Kvili mnohym zdravotnim pfinosim je pohybova aktivita jednou z nejCastéji
predepisovanych terapii v oblasti zdravi i nemoci (Woods et al., 2020). Mnohym umrtim by se
totiz dalo predejit pfi pouhém zvySeni pohybové aktivity. Je prokazano, ze kazdy, kdo zvysi
uroven své pohybové aktivity, mize i po dlouhé¢ dobé necinnosti dosdhnout zlepseni svého
zdravi, a to bez ohledu na sviij v€k. Nikdy neni pftili§ pozdé zacit (European Commission,

2008).

2.1.3.1 Nedostatek pohybu a sedavé chovani

Od roku 2012 se povazuje nedostatek pohybu za globalni pandemii a odhaduje se, Ze 28 %
svétové populace (1,4 miliardy lidi) ma& nedostatek pohybu. Tento scénaf je nesmirné
znepokojivy, protoze nedostatek pohybu je jednou z hlavnich pti¢in kardiovaskularni choroby,
cukrovky, obezity a pred¢asné umrtnosti ve svété (Puccinelli et al., 2021). Podle WHO (2020)

je nedostatek pohybu hlavnim ptispévatelem globalni imrtnosti. Odhaduje se, Ze 4 az 5 milionti
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umrti ro¢né by bylo mozné odvrétit, pokud by byla globalni populace aktivnéjsi (World Health
Organization, 2020). Pokud by se uz tak nizka uroven pohybové aktivity v populaci jeste
snizila, bylo by to pro lidskou populaci jesté vétSim problémem a mohl by se jesté vice
zhorSovat pandemicky scénar nepfenosnych onemocnéni ale i onemocnéni covid-19, protoze
lidé trpici pravé cukrovkou, obezitou, hypertenzi a dalSich komorbidit spojenych

s nedostatkem pohybu mohou mit horsi pribéh onemocnéni covid-19 (Puccinelli et al., 2021).

Fyzicka ne¢innost je spojena s mnoha Skodlivymi Gc€inky, v€etné ztraty aerobni zdatnosti,
muskuloskeletalniho a kognitivniho poklesu a je doprovazena také metabolickymi zménami,
které vedou ke zvySeni periferni inzulinové rezistence, zvySeni zanétu a také ke zménam
lipolyzy tukové tkan€ a mitochondrialnich drah. Snizeni citlivosti na inzulin vyvolané fyzickou
necinnosti kosternich svala ptispiva k distribuci energetickych substratii do jinych tkani, coz

zvySuje akumulaci bfiSniho tuku (Woods et al., 2020).

Zjistilo se, Ze pro neaktivni nebo malo aktivni osoby pfedstavuje i mirné navyseni pohybové
aktivity znacné piinosy pro zdravi. Kdyz tyto osoby ke svému sedavému chovani ptidaji
pohybovou aktivitu nizké intenzity, snizi se jim celkové riziko imrtnosti vSech pticin, vyskyt
a umrtnost na kardiovaskularni onemocnéni a vyskyt cukrovky 2. typu. Kdyz lidé nevykonavaji
z4ddnou nebo pouze trochu pohybové aktivity stiedni az vysoké intenzity, mohou snizit
zdravotni rizika pravé navySenim pohybové aktivity stiedni az vysoké intenzity. To plati i pfi
malém navyseni této pohybové aktivity. I kdyz lidé nebudou i s navySenou aktivitou spliiovat
doporuceni pro pohybovou aktivitu, je 1 malé navySeni pohybové aktivity pro zdravi piiznivéjsi
nez pii zadném navysSeni pohybové aktivity. Dokonce i jednorazova pohybova aktivita stiedni
az vysoké intenzity jakékoli doby trvani piinasi zdravotni benefity (U.S. Department of Health

and Human Services, 2018a).

Vice Casu straven¢ho sedavymi aktivitami s velice nizkym energetickym vydejem souvisi
s vy$$i celkovou tmrtnosti (Owen, Healy, Matthews, & Dunstan, 2010; U.S. Department of
Health and Human Services, 2018a), vyskytem a umrtnosti na kardiovaskuldrni onemocnéni,
vyskytem cukrovky 2. typu, vyskytem rakoviny tlustého stfeva, endometria a plic. Nahrazeni
sedavého chovani pohybovymi aktivitami vcetné pohybovych aktivit nizké intenzity jisté
pfinese zdravotni vyhody (U.S. Department of Health and Human Services, 2018a). U déti a
adolescentl je vy$§i mnoZstvi sedavych aktivit spojeno s negativnim dopadem na zdravi jako
je zvySena adipozita, horsi kardiometabolické zdravi, horsi kondice, horsi socialni chovani,

zhorseny spanek (World Health Organization, 2020).
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Obrazek 1 predstavuje vztah mezi pohybovou aktivitou stiedni az vysoké intenzity, sezenim
a rizikem imrtnosti vSech pficin, kde ¢ervend barva predstavuje vyssi riziko umrtnosti vsech

~7 v

ptiCin a zelena barva predstavuje nizsi riziko timrtnosti vSech pficin.

Obrazek 1. Vztah mezi pohybovou aktivitou stiedni az vysoké intenzity, sezenim a rizikem

umrtnosti v§ech pricin (U.S. Department of Health and Human Services, 2018a).

Daily
Sitting
Time

Moderate-to-Vigorous Physical Activity

Risk of all-cause mortality decreases as one moves from red to green.

23



2.1.3.2 Doporucdeni pro pohybovou aktivitu u adolescenti

WHO (2020) udava, ze u déti a adolescentti 1ze pohybovou aktivitu vykonavat jako soucast
rekreace ve volném casu (hry, sporty ¢i planované cviceni), v télesné vychové, v doprave (jizda
na kole, kolobézce, skateboardu, koleckovych bruslich, chiize), nebo pti domdacich pracich

(World Health Organization, 2020).

Dale WHO (2020) doporuc¢uje mladezi ve véku od 5 do 17 let vykonavat kazdy den alespon
60 minut pohybové aktivity stfedni aZz vysoké intenzity pievazné aerobniho charakteru.
Alespoii 3 dny v tydnu by méla mladez provadét pohybové aktivity vysoké intenzity aerobniho
charakteru, stejn¢ jako pohybové aktivity, pti kterych se posiluji svaly a kosti. Podle WHO
(2020) déti nebo adolescenti, ktefi neplni tato doporuceni pro pohybovou aktivitu, by méli
vykonavat alespont n¢jaké pohybové aktivity, protoze budou pro jejich zdravi ptinosem.
Provadéni alespon né€jaké pohybové aktivity je totiz lepsi nez neprovadéni zadné pohybové
aktivity. Neplni-li déti a adolescenti doporuceni pro pohybovou aktivitu, méli by postupné
objem pohybové¢ aktivity zacit navySovat postupnym zvySovanim frekvence, intenzity a trvani
aktivity v prabéhu cCasu. Je dilezité vSechny déti a adolescenty v pohybovych aktivitach
podporovat a vSem détem a adolescentim poskytnout bezpecné a vhodné ptilezitosti pro
vykonavani pohybovych aktivit, které jsou zdbavné, riznorod¢ a odpovidajici jejich véku,
schopnostem a dovednostem. Dale se také doporucCuje, aby déti a adolescenti omezili Cas

straveny sezenim a zejména cas straveny u obrazovky (World Health Organization, 2020).

Déti a adolescenti Zijici se zdravotnim postizenim mohou diky pohybové aktivité¢ dosdhnout
dalezitych zdravotnich vyhod a méli by se také snazit plnit tato doporuceni pro pohybovou
aktivitu, pokud jsou toho schopni a pokud je to mozné. Stejné jako u ostatni mladeze je mozné
pohybovou aktivitu i u mlddeZe se zdravotnim postizenim provozovat jako soucast rekreace ve
volném case, télesné vychové, dopravé nebo domacich pracich. Je dalezité vSechny déti a
adolescenty se zdravotnim postizenim také podporovat v pohybové aktivité a poskytovat jim
dostatek zdbavnych a rozmanitych moznosti pro vykonavani pohybové aktivity vhodné pro

jejich vék, schopnosti a dovednosti (World Health Organization, 2020).

I mladeZ se zdravotnim postizenim by tedy méla vykondvat kazdy den alespont 60 minut
pohybové aktivity stfedni az vysoké intenzity aerobniho charakteru a alesponi 3 dny v tydnu by
méla provadét pohybové aktivity vysoké intenzity a také aktivity, pti kterych se posiluji svaly
a kosti. Pokud mladez se zdravotnim postizenim tato doporuceni nedodrzuje, je lepsi, kdyz

bude vykondvat alesponn né¢jakou pohybovou aktivitu nez zadnou, protoze bude pro jejich

24



zdravi ptinosem. Neplni-li mladez se zdravotnim postizenim tato doporuceni, méla by objem
pohybové aktivity postupné zacdit zvySovat pomoci zvySovani frekvence, intenzity a doby
trvani pohybové aktivity v pribé¢hu ¢asu. Pohybova aktivita odpovidajici kondi¢ni Grovni,
zdravotnimu stavu a pohybovym funkcim ditéte ¢i adolescenta se zdravotnim postizenim, pro
néj nepiedstavuje zadné velké riziko; pfinosy pohybové aktivity pfevazuji nad riziky. Pro
mladistvé se zdravotnim postizenim je vhodnd konzultace se zdravotnikem nebo jinym
specialistou na pohybovou aktivitu a zdravotni postizeni, aby jim pomohl ur¢it druh a mnozstvi
pohybovych aktivit pro né¢ vhodné. U mladeZe se zdravotnim postizenim je vhodné se vyhybat

sedavému chovani a byt pohybové aktivni (World Health Organization, 2020).

Diky technologickému vyvoji a soucasné cenové dostupnosti krokoméri nebo chytrych
zafizeni obsahujici krokoméry, je mozné také pohybovou aktivitu méfit v krocich. Tudor-
Locke a Bassett (2004) navrhli nasledujici indexy pro klasifikaci pohybové aktivity méfené

krokomérem:

e <5000 krokt denné se oznacuje jako ,,sedavy Zivotni styl*;

e 5000— 7499 krokii denné se oznacuje jako ,,malo aktivni zivotni styl“, ktery je typicky
pro kazdodenni aktivitu bez sportovnich aktivity nebo cviceni;

e 7500 — 9 999 krokii denné se oznacCuje jako ,,ponc¢kud aktivni zivotni styl“, ktery
obsahuje volni ¢innosti s pohybovou aktivitou nebo zvySenou pracovni ¢innost;

e >1 0000 krokt denn¢ se oznacuje jako ,,aktivni zplisob Zivota®;

e > 1 2500 krokt denn¢ se oznacuje jako ,,vysoce aktivni zptisob Zivota“ (Tudor-Locke

& Bassett, 2004).

Doporuceni vykonavani 60 minut pohybové aktivity stfedni az vysoké intenzity je podle
Adams, Johnson a Tudor-Locke (2013) u déti od 6 do 11 let ekvivalentni 11 500 az 13 500
kroktim a u adolescentti od 12 do 17 let je ekvivalentni 11 500 az 1 4000 kroktim. Podle Tudor-
Locke et al. (2011) doporuceni 60 minut pohybové aktivity stfedni az vysoké intenzity
odpovida u chlapcii na prvnim stupni 13 000 az 15 000 kroktim, u divek na prvnim stupni 11

000 az 12 000 kroktm a u adolescentt 10 000 az 11 700 krokum.

Fromel et al. (2020) doporucuji pfed vyukou alespont 2 000 kroki, béhem vyuky alespoii
3 000 krokt, po vyuce alespoit 6 000 krokd. Tato prace se bude fidit dennim doporuc¢enim
11 000 krokti pro adolescenty, stejné jako doporucuje Fromel et al. (2020).
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2.1.4 Trendy pohybové aktivity u adolescentii

Podle WHO (2018) z vyzkumu z roku 2010 vyplyva, ze na celém svété neplnilo 81 %
adolescentt a 23 % dospélych doporuceni pro pohybovou aktivitu a lze je povazovat za
pohybovée neaktivni. Podle WHO (2020) z vyzkumu z roku 2016 vyplyva, Ze se situace jesté

zhorsila a na celém svété bylo pohybovée neaktivnich 27,5 % dospélych a 81 % adolescentd.

Podle Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky (2015) je pohybova aktivita déti v CR je
dlouhodobé nedostate¢na, mezinarodni doporuceni pro pohybovou aktivitu v soucasné¢ dobé
neplni ptiblizné€ 75 % chlapct a 80 % divek, rozdily mezi pohlavimi jsou statisticky vyznamné
v neprospéch divek. Z dlouhodobého sledovani ze studie HBSC zéroven vyplyva, Ze pohybova
aktivita déti Skolniho v€ku neustéle klesa. Pti sledovani irovné sedavého chovani a pasivniho
traveni volného Casu u déti dochazime k opacnym zavérim, kdy celkova uroven sedavého
chovani béhem posledni 4 dekady nartista, zejména pak s ohledem na Cas straveny u pocitace
¢i tabletu. Sledovani televize u déti se za poslednich 10 let vyznamné neméni (Ministerstvo

zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Z vyzkumu Active Healthy Kids Global Alliance Ceska republika (2018) o pohybové
aktivité u ceskych déti vychazi, ze 78 % adolescentii nevykonava doporucené mnozstvi
pohybové aktivity, 27 % déti a adolescentil se ve svém volném Case vénuje neorganizované
pohybové aktivité vice nez dvé hodiny denné, 62 % adolescenti se ve svém volném case vénuje
organizované pohybové aktivité a sportu, 59 % déti a dospivajicich vyuziva pro piepravu
z mista bydlisté do Skoly aktivnich forem transportu s preferenci chiize nebo jizdy na kole, 79
% adolescentd travi svlj volny cas sledovanim televize, hranim her a sledovanim

multimedialniho obsahu na pocitaci, hernich konzolich nebo mobilnich zatizenich vice nez dvé

hodiny kazdy $kolni den (Active Healthy Kids Global Alliance Ceska republika, 2018).

Podle (European Commission & World Health Organization, 2018) nespliiuje v Cesku

doporucené mnoZzstvi pohybové aktivity dokonce 80 % déti a adolescenttt od 6 do 17 let.

V celostatnim vyzkumu YRBSS ve Spojenych statech americkych, ktery zkoumal vefejné
zdravi a chovani 16 311 000 studentt stfednich $kol od prvniho ro¢niku do ¢tvrtého ro¢niku,
bylo zjisténo, ze 26,1 % studentl stiednich Skol plni doporuceni pro vykonavani pohybové
aktivity alespon 60 minut kazdy den. Chlapci jsou aktivnéjsi a 35,3 % z nich plni tohle
doporuceni, kdezto u divek je to pouze 17,5 %. S pfibyvajicimi roky maji studenti tendenci
vykondvat méné pohybové aktivity. Doporuceni u chlapcii nejlépe plnili ,,prvaci (39,7 %

z nich plnilo doporuceni), potom druhdci (36,7 % z nich plnilo doporuceni), potom tietaci
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(34,5 % znich plnilo doporuceni) a nejhlife na tom byli ¢tvrtaci (29,8 % z nich plnilo
doporuceni). U divek na tom byly také nejlépe prvacky (22 % z nich plnilo doporuceni), potom
ctvrtacky (16,4 % z nich plnilo doporuceni), potom tretacky (15,9 % z nich plnilo doporuceni)

a nejhlife na tom byly druhacky (15,9 % z nich plnilo doporuceni) (Kann et al., 2018).

Tento vyzkum zkoumal také pohybovou aktivitu mezi riznymi etniky a zjistilo se, ze mezi
chlapci byli nejaktivnéjsi byli bélosi (36,7 % z nich plnilo doporuceni), potom ¢ernosi (33,7 %
z nich plnilo doporuceni), a potom latinoameri¢ané (33,3 % z nich plnilo doporuceni). Mezi
divkami byly nejaktivnéjsi bélosky (18,4 % z nich plnilo doporuceni), potom latinoameri¢anky
(18,1 % z nich plnilo doporuceni) a nejméné aktivnimi byly ¢ernosky (15,5 % z nich plnilo

doporuceni) (Kann et al., 2018).

Déle také vyzkum rozdé€lil zkoumané osoby podle jejich sexualni orientace a zjistilo se, Ze
nejaktivnéjsi byli heterosexualni chlapci (37 % z nich plnilo doporuceni), potom chlapci, kteti
si nebyli jisti svou orientaci (24,1 % z nich plnilo doporuceni), potom heterosexualni divky (19
% z nich plnilo doporuceni), potom divky které si nebyly jisty svou orientaci (16,1 z nich plnilo
doporuceni), a nejméné aktivni byli u chlapci homo a bisexudlové (15 % z nich plnilo
doporuceni) a u divek také homo a bisexuédlove (14,3 % z nich plnilo doporuceni) (Kann et al.,

2018).

Lepsi vysledky pfineslo plnéni doporuceni pro vykonavani cvifeni pro posileni svali
alespoil 3krat tydné, kde 51,1 % studenti stiednich Skol plnilo tohle doporuceni. Z chlapct je
plnilo 62,1 % a z divek 40,8 % (Kann et al., 2018).

U chlapci byli opét nejaktivnéjsi ,,prvaci® (66,4 % znich plnilo doporuceni), potom
,druhaci® (63,8 % z nich plnilo doporuceni), potom ,tfetaci* (60,2 % z nich plnilo doporuceni)
a nejhlie na tom byli ,,Etvrtaci® (56,6 % z nich plnilo doporuceni). U divek byl stejny trend
jako u chlapctli na tam byly nejlépe i divky v ,,prvaku* (49,3 % z nich plnilo doporuceni), potom
»druhacky* (39,8 % znich plnilo doporuceni), potom ,tietacky” (36,8 % znich plnilo
doporuceni) a nejhlife na tom byly ,,Ctvrtacky* (36,1 % z nich plnilo doporuceni) (Kann et al.,

2018).

Z etnickych skupin tohle doporuceni nejlépe plnili u chlapct cernosi (65,9 % z nich plnilo
doporuceni), potom be¢losi (61,2 % z nich plnilo doporuceni), a potom latinoameri¢ané (60,9
% z nich plnilo doporuceni). U divek tohle doporuceni nejlépe plnily latinoamericanky (43,1
% z nich plnilo doporuceni), potom bélosky (41,2 % z nich plnilo doporuceni), a nejhiife na

tom byly opét ¢ernosky (36,2 % z nich plnilo doporuceni) (Kann et al., 2018).
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Jako u ptedchoziho doporuceni je trend plnéni i tohohle doporuceni mezi riznymi
sexualnimi orientacemi stejny. Nejvice tohle doporuceni mezi chlapci plni heterosexudlové
(63,2 % z nich plnilo doporuceni), potom chlapci, ktefi si nejsou jisti svou orientaci (46,3 %
z nich plnilo doporuceni), a potom homo a bisexudlové (42,4 % z nich plnilo doporuceni). U
divek tohle doporuceni plni také nejvice heterosexudlové (43,7 % z nich plnilo doporuceni),
potom divky, které si nejsou jisti svou orientaci (35,7 % z nich plnilo doporuceni) a nejméné
tohle doporuceni plnily homo nebo bisexualni divky (34,5 % z nich plnilo doporuceni) (Kann

et al., 2018).

Vysledky vyzkumu, kterého se zucastnilo 1,6 miliond studentd ve véku od 11 do 17 let ve
146 zemich na 298 Skolach, ukazaly, ze 81 % studentli nevykonavalo dostatecné mnoZstvi
pohybové aktivity. Z toho nebylo dostatecné aktivnich 77,6 % chlapct a 84,7 % divek
(Guthold, Stevens, Riley, & Bull, 2020).

Jak déti a adolescenti starnou, tak vykonavaji mén¢ pohybové aktivity a vice sedavé aktivity
(Committee on Physical Activity and Physical Education in the School Environment, Food and
Nutrition Board, Institute of Medicine, 2013; Fromel, Groffik, Mitas, Madarasova Geckova, &
Csanyi, 2020; Sigmund et al., 2015). Mimo snizovani pohybové aktivity a zvySovani sedavych
¢innosti u starnoucich déti a adolescentt, ale Sigmund et al. (2015) navic zdiiraziuji i problém
poklesu pohybové aktivity u stejnych vékovych kategorii v priibéhu let. Tenhle trend snizujici
se pohybové aktivity a zvySujici se sedavych Cinnosti je kriticky pro zdravi téchto déti a
adolescentl. Se starnutim déti stoupa mira nadvahy a obezity, klesa kardiovaskularni zdatnost,
zvysuje se nespravné drzeni téla a nartstaji poruchy duSevniho zdravi. Tenhle navyk si navic
nejspisSe odnesou 1 do jejich dospélosti a mohou se potom kvili Spatnym zdravotnim a
pohybovym navykim vytvofenych v détstvi potykat s mnoha zdravotnimi problémy

v dospélosti (Fromel, Groffik, Mit4§, Madarasova Geckova, & Csanyi, 2020).

Negativni trend pro pohybovou aktivitu byl také shledan v aktivni dopravé do Skoly a ze
Skoly u adolescentii v Cesku, jako je chiize, jizda na kole a jinych aktivnich prostedcich.
V pribéhu let se v Cesku do $koly a ze $koly dopravuje aktivné stale méné adolescenti

(Dygryn, Mitas, Gaba, Rubin, & Fromel, 2015; Pavelka et al., 2017).
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2.1.5 Strategie pro podporu pohybové aktivity

Podpora pohybové aktivity nabrala na diilezitosti kviili studiim, které potvrdily ptiznivy vliv
pohybové aktivity na zdravi a neptiznivy vliv nedostatku pohybu na zdravi, a kvili tomu, ze
velké mnozstvi lidi nevykonava dostate¢né mnozstvi pohybové aktivity (U.S. Department of
Health and Human Services, 2018a). Nastup pandemie nemoci covid-19 v bfeznu 2020 a
dlouhodobé trvajici distancni vzdé€lavani zaka, které s sebou prineslo jest¢ dramatiCtéjsi
omezeni jejich pohybovych aktivit, vnesly do tématu podpory pohybovych dovednosti zak

jesté vétsi naléhavost (Ceska skolni inspekce, 2021a).

2.1.5.1 Metodicky dokument Ceské $kolni inspekce pro podporu pohybovych aktivit
u zaki

Na zakladé svych zjisténi 1 na zdklad¢ dalSich Setfeni poukazujicich na nutnost podpofit
zvySeni pohybovych dovednosti 74kt a ve snaze pfispét ke snizeni negativnich dopadi
distancniho vzdélavani realizovaného ve 2. pololeti Skolniho roku 2019/2020 a po zna¢nou Cast
skolniho roku 2020/2021 zpracovala Ceska kolni inspekce, ve spolupraci s odborniky z
Fakulty télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci, Pedagogické fakulty Masarykovy
univerzity v Brné a Ceské spole¢nosti uéitelt télesné vychovy, tento metodicky dokument,
ktery predstavuje n€kolik konkrétnich moznosti rozvoje pohybovych aktivit zaki v jejich
dennim 8kolnim reZimu jako nezbytné souéasti podpory zdravého Zivotniho stylu (Ceské $kolni

inspekce, 2021a).

Konkrétné jde o:

aktivni transport do skol,

aktivni vyuzivani casu piestavek,
e zafazovani pohybové aktivity do jinych pfedmétli nez télesné vychovy,

e  vyuku v ptirodé (Ceska skolni inspekce, 2021a).

Aktivni transport do $kol: v Ceské republice byla zjisténa 3x vétsi pravdépodobnost, Ze
zaci budou chodit do Skoly a ze Skoly péSky nebo jezdit na kole, pokud jejich Skola aktivni
zpusob dopravy cilené propaguje. Pokud Skoly identifikuji vhodné a bezpecné cesty do Skoly,
je az 8x vétsi pravdépodobnost, Ze se Zaci do aktivni dopravy zapoji. Zaci, kteii do $koly jezdi

na kole, maji lepsi fyzickou zdatnost nez ti, ktefi jsou do Skol dovéazeni autem. U zaka, ktefi
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chodili denné do koly, byla zarovei vyrazné mensi pravdépodobnost nasledné obezity. Skola
by méla aktivné ovliviiovat i pohybovy rezim zaka pti rozhovorech s rodici, nabadat rodice i
zaky k umoznéni cesty do Skoly a ze Skoly pésky, na kole, na kolobézce apod. (ptirozené s
respektem k zajisténi bezpeénosti a ochrany zdravi). Skola vSak musi vytvoiit vhodné
podminky pro tyto aktivity, tedy napf. misto k bezpeénému uloZeni kol nebo kolobézek (Ceska

Skolni inspekce, 2021a).

Aktivni vyuzivani ¢asu prestavek: pocet krokll (méfeno krokoméry), které Zaci udélaji
celkové o prestavkach, se mize vyrovnat poctu kroktl realizovanych v jedné hodiné télesné
vychovy. Tyto vysledky vSak nebyly potvrzeny v Ceskych podminkéach. Kazda skola by méla
v souladu s rdmcovym vzdélavacim programem vytvofit podminky pro aktivni vyuZziti ¢asu
piestavek zafazenim tzv. pohybové-rekreacnich piestavek, ve kterych je podporovan spontanni
pohyb zakil bez nutného piimého fizeni ucitelem. Jejich cilem je kompenzace statického
zatiZzeni Zakl pfi sezeni v lavicich a zvySeni denni pohybové aktivity. Motivaci pro spontanni
pohyb jsou vhodné vybavené prostory Skoly (tfidy, chodby, atria, t€locvi¢na, dvtir, hiisté apod.)
bezpecnymi pomtickami (mékké molitanové mice, ,,overbally*, mékké kostky s Cisly pro hru
Clovéde, nezlob se, s riiznymi obrazky a pohybovymi tukoly apod.). Casto pouzivané jsou rtizné
obrazce na podlaze (Cary, Ctverce, kruhy na skdkani, panak aj.) nebo i obrazce na sténé urcené
pro hazeni mékkymi mi¢i. Zaci by méli mit moZnost vyuzit k pohybu viechny piestavky b&hem
dne. Pro pfedchazeni tiraziim je piirozené nutnd promyslena organizace, dodrzovani zasad
bezpecnosti a stanoveni jasnych pravidel. Koncentraci zakl na jednom misté lze piedchéazet
volbou raznych prostor pro rizné tfidy, volbou rtizného casu pro jednotlivé tfidy, Gpravou ¢i
posunem piestavek, aby se ptili§ velké mnozstvi zakii nesetkavalo v jednom case v ramci

jednoho prostoru (Ceska $kolni inspekce, 2021a).

Zarazovani pohybové aktivity do jinych predméti nez télesné vychovy: pohybovou
aktivitu lze vykonavat v riznych predmétech (mimo télesnou vychovu) a lze vyuzit pohybu
pro pochopeni, osvojeni a procviceni uciva téchto predmétt. Soucasné vede pohybové aktivni
uceni u zakl k rozvijeni komplexniho mysleni a komunika¢nich dovednosti. Bylo prokézano,
ze zaci pomoci pohybu lépe chapou ucivo, ziskavaji pozitivni vztah k u€eni, méné pocituji
unavu a ztratu pozornosti, propojuji poznatky z rliznych vzdélavacich oblasti do Sirsich celki.
Vzhledem k tomu, Ze prace obvykle probiha ve skupinach, vede k vytvareni pravidel tymové
spoluprace. Vyuzitim u€eni v pohybu dochazi ke snizeni u¢ebni doby stravené vsed€. Ueni v
pohybu lze realizovat v kterékoliv ¢asti bézné vyucovaci hodiny (ivodni, opakovaci, motivacni

aj.). Z didaktického hlediska je potieba jista kreativita pro jejich zatazeni z divodu mozné
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ztraty zajimavosti. Ucitel voli takové aktivity, které podporuji probirané ucivo a umoznuji
zakovi si je Iépe osvojit. Pokud s nimi ucitel pracuje systematicky a Casto, stdvaji se pro zaky
béznou soucasti vyuky. Je dilezité ptipomenout, ze u aktivit v pohybu musi ucitel vice dbat na
bezpec¢nost zakd, brat v tivahu jejich vék, prostorové moznosti pro vyuku a stanovit jasna

pravidla. Rozlisuji se ¢tyfi typy télovychovnych chvilek:

e Aktivizujici télovychovna chvilka: jeji vyuziti je obvykle rano pied zahajenim
vyucovani a cilem je podpora aktivity a navozeni pozornosti zakl. Zatazuji se cviceni
dechova, protahovaci a mirné¢ kondi¢ni (o nizké intenzité zatizeni).

e Piipravna télovychovna chvilka: vyuziva se pfi u¢eni konkrétnim dovednostem, jako je
psani a kresleni, obsahuje rozcviceni ruky a grafomotorickd cviceni. Postupuje se od
hrubé po jemnou motoriku, od jednoduchych prvki ke slozitéjSim tvarim a kresbam.

o Kompenzacni télovychovna chvilka: je zatazovana ve chvili, kdy je pozorovana fyzicka
unava zakl z dlouhého sezeni v lavicich. Voli se rlizné protahovaci cviceni v sedu na
zidlich nebo ve stoji, zaméfena na pletenec ramenni a svaly trupu. Ke cviceni lze vyuzit
balan¢ni pomiicky (overbally, gymbally a dalsi).

e Relaxacni télovychovna chvilka: jeji uplatnéni je vhodné ve chvili, kdy lze pozorovat
psychickou tnavu po delSim soustfedéni, ztradtu pozornosti, vyskyt Castych chyb,
dirazem na prohloubené dychani. Dilezité je celkové uvolnéni. Je mozné vyuzit i

odpo¢inkovou relaxaci (Ceska $kolni inspekce, 2021a).

Vyuka v prirodé: u¢eni mimo tiidu mize rozvijet i1 jiné kompetence a hodnoty, jako je
svoboda, zdbava, autenticita, bohatost prostiedi na senzorické vnimani a také varianty pfi
uplatiiovani pedagogickych principli. Vyuka v pifirodé muize probihat pomoci riznych
organizacnich forem vyuky, jako jsou vychazky, terénni cviceni, vycvikové kurzy, exkurze,
tematické Skolni vylety apod. Pfimo do vyuky se zacletuji rizné formy pohybovych aktivit,
jako je napt. chiize ¢i béh. Autofirovnéz konstatuji, ze fyzické zatizeni zak pti vyuce v ptirodé
je srovnatelné s hodinou télesné vychovy. Z hlediska bezpecnosti je dilleZity vybér mista

(Ceska $kolni inspekce, 2021a).
2.1.5.2 Zdravi 2020 Narodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci
— Akéni plan €. 1: Podpora pohybové aktivity na obdobi 2015-2020

Akéni plan podpory pohybové aktivity je prvnim koncepénim narodnim strategickym
dokumentem Ceské republiky zaméfenym na zvyseni irovné pohybové aktivity a snizeni
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sedavého chovani. Obsahuje 8 strategickych oblasti, zamétenych na riizné oblasti lidského
zivota, v ramci kterych je na zvySeni trovné pohybové aktivity potfeba pracovat. Struktura
dokumentu odpovida obdobnym strategickym dokumentiim ze zahrani¢i a respektuje a vychazi

z nejnovéj§ich poznatkil z oboru (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Problém nedostatecné urovné pohybové aktivity a nezdravého zplisobu zivota nema
jednoduché teseni naptiklad formou jednorazové investice do sportovni infrastruktury nebo
televizni kampané€. Nema ani feSeni rychlé, naptiklad v ramci Ctyiletého volebniho obdobi. V
oblasti podpory pohybové aktivity jsou kli¢ovymi principy meziresortni piistup, spoluprace a

dlouhodoba4 strategie (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 1: Podpora pohybové aktivity ve vzdélavani

V prabehu vzdélavani si jedinec odnasi do Zzivota kliCové kompetence a také zakladni
znalosti, védomosti a informace, které pak miize sdm aktivné rozvijet a vyuzit. V ramci kol je
na vyuce zdravotni TV ¢i je jeji modifikace (aplikovana TV). Vzdélavani je celozivotni proces,
kterym by se PA méla prolinat, tzn., Ze by bylo vhodné, aby se organizovana PA objevila i v
ramci studia na vysokych $kolach &i VOS, které se na PA nespecializuji (Ministerstvo

zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 2: Aktivni mobilita

Vyznamnou tlohu z hlediska podpory pohybové aktivity hraje sektor dopravy, zejména pak
tzv. aktivni mobilita — pfedevsim chlize a jizda na kole. Podpora aktivni mobility — chiize a
jizdy na kole — by méla byt zadkladnim pilifem strategii zamefenych na podporu pohybové
aktivity. Vysoka uroven motorizované dopravy ovliviiuje zdravi celé populace (dopravnimi
nehodami, respiratnimi problémy zplsobenymi zneciSténym vzduchem, a piedevSim

snizovanim urovné pohybové aktivity) (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 3: Podpora sportu pro vSechny a aktivniho vyuzivani volného ¢asu

Evidence obcanii organizovanych ve sportovnich spolcich vykazuje sice urcitou
riznorodost, ale tykd se zhruba 17% obyvatel. Podporu pohybovych aktivit s ohledem na
zdravotni prevenci a kvalitu Zivota je nutné zaméfit zejména na pasivngjsi zbyvajici ast ceské

populace (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 4: Podpora pohybové aktivity ve zdravotnictvi a socialnich sluzbach
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Zdravotnictvi je v souCasné dobé povazovano z hlediska podpory pohybové aktivity
populace za jeden z kliC¢ovych resortl, na jehoz zdsadni uloze se shoduje fada mezinarodnich
expertll. Presto, ze v odbornych spolecnostech panuje celosvétovy koncensus o vyznamu
pohybové aktivity v prevenci i 16¢bé fady onemocnéni, nejsou doposud v Ceské republice tyto
poznatky pIn¢ aplikovany v praxi zdravotnik napti¢ obory na vSech urovnich zdravotnické

pé&e (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 5: Podpora pohybové aktivity u zaméstnavateli

WHO povazuje pracovisté za idedlni misto, kde se dospély Clovék muze vzdélavat ve
prospéch aktivniho zivotniho stylu, a odbornici z oblasti vefejného zdravotnictvi se shoduyji, Ze
podpora pohybové aktivity na pracovisti musi byt nedilnou souc¢ésti kazdé ndrodni strategie.
Spravné navrzend a vhodné implementovana strategie podpory pohybové aktivity zlepSuje
zdravotni stav zamé&stnanct, redukuje zdravotni vydaje, snizuje absenci v praci a rizika zranéni,
zlepSuje image spolecnosti a rozviji mezilidské vztahy, tymovou praci a komunikaci

(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 6: Pohybova aktivita, prostiedi a infrastruktura

Stav sportovni infrastruktury v CR je neuspokojivy, coz je disledek dlouhodobé (od roku
1989) finan¢ni nedostatecnosti. 91 % vSech klasifikovanych sportovnich zatizeni vzniklo pied
vice nez 20 roky. Pro pohybové aktivity jsou dalezitym typem Skolni sportovni zafizeni ¢i
arealy, které slouzi jak Skolni télesné vychové, tak mimoskolni télesné vychové a pohybové
rekreaci. Ur¢itym podtypem ve Skolnim prosttedi, ktery dosud zpravidla chybi, jsou pohybova
centra ¢i kouty, které umozni détem v piestavkach spontanni a bezpecny pohyb. Existuje
znacny deficit takovych sportovnich zafizeni, ktera by nabizela kvalitni prostory pro spontanni,
neorganizovanou pohybovou aktivitu obcanti vSech ve€kovych kategorii (Ministerstvo

zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 7: Podpora pohybové aktivity v médiich

Meédia hraji v Zivoté ¢lovéka naptic vékovymi kategoriemi velmi diilezitou roli a zaroveri se
podileji na vytvareni celospoleCenskych hodnot a norem, zejména u mladSich vékovych
kategorii. Vhodné zvolené kampané ve vybranych médiich mohou pfispét k Sifeni evidence-
based informaci ohledné doporuceni zamétenych na podporu pohybové aktivity pro rtizné

vékové i socialni skupiny (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

Strategicka oblast 8: Vyzkum a evaluace podpory pohybové aktivity
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Klicovym faktorem tspéchu kazdé strategie je zajiSténi monitoringu vystupti jednotlivych
opatfeni a stanoveni vhodnych indikatort, které by danou oblast umoznily dlouhodobé
sledovat. V oblasti pohybové aktivity existuje celd fada mezinarodnich nastroja a studii (IPAQ,
GPAQ, HBSC apod.), které umoznuji monitorovat trendy ve vyvoji pohybové aktivity jak déti,
tak dospélych. Hlavnim cilem monitoringu PA je ziskat co nejlepsi védeckou evidenci pro lepsi
pochopeni role jednotlivych a kontextudlnich faktorti ovliviiujicich PA. Dlouhodobé sledovani
hlavnich ukazatelii a trendt Zivotniho stylu je jednou z cest, jak problematiku ukotvit v systému

zdravotni prevence (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015).

2.1.5.3 Globalni plan pohybové aktivity 2018-2030: aktivnéjsi lidé pro zdravéjsi svét

Podle WHO (2018) je globalni pokrok v nartistu pohybové aktivity pomaly hlavné kvtili
nedostatku uvédoméni diilezitosti pohybové aktivity a nizké finan¢ni podpoife pohybové
aktivity. Dale také dodava, Ze uroven pohybové aktivity maze byt také nizkd kvili Spatné
rozvrhnuté dopravni siti, kvilli narGistu pouzivani technologii a kvili urbanizaci. Uroven
pohybové aktivity také ovliviiuji kulturni hodnoty. Ve vétsiné zemi maji divky, zeny, seniofi,
znevyhodnéné skupiny, lidé s postizenim a chronickymi nemocemi maji méné piilezitosti
k bezpecnym, dostupnym a vhodnym programim a k mistim, kde je mozné byt pohyboveé

aktivni (World Health Organization, 2018).

Podle WHO vyzaduje zvySeni pohybové aktivity systémovy pfistup a vytvortila globalni
plan pro podporu pohybové aktivity, jehoz cilem je zajistit, aby méli vSichni lidé ptistup
k bezpecnému a vhodnému prostiedi a k riznym pfilezitostem byt ve svém kazdodennim
zivoté pohybové aktivni, jako prostiedek ke zlepSeni zdravi jednotlivell a spoleCnosti a
ptispivani k socidlnimu, kulturnimu a ekonomickému rozvoji vSech narodi. WHO chce docilit
15% snizeni globalni prevalence pohybové inaktivity u dospélych a adolescentii do roku 2030

(World Health Organization, 2018).

WHO (2018) vytvotila globalni plan pro podporu pohybové aktivity z mnoha divodi jako
jsou: pozitivni vliv na zdravi, snizeni rizik né€kolika onemocnéni a markert téchto onemocnént,
zlepSeni kvality Zivota a pohody. Mimo zdravotni vyhody WHO (2018) dodava, Ze aktivnéjsi
spolecnost miize byt vyhodnéjsi i z financniho hlediska, ze snizené spotieby paliv, €istSiho
vzduchu, a zhlediska bezpecnéjSiho provozu na silnicich. Globalni ndklady zplsobené

nedostatkem pohybu se v roce 2013 odhadly na 54 miliard dolarti v ptimé zdravotni péci, 14
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miliard dolarti v disledku horsi produktivity. Tyto odhady navic ani nezahrnuji nadklady

spojené s dusevnim zdravim a muskuloskeletalnimi stavy (World Health Organization, 2018).
Cile globalniho planu jsou:

1. Vytvoftit aktivni spolecnosti: vytvaret pozitivni socidlni normy a postoje, pro posileni
znalosti a porozuméni vyhodam pohybové aktivity;

2. Vytvotit aktivni prostiedi: vytvaret prostory a mista, ktera podporuji chranit prava
vSech lidi pro rovnocenny piistup k bezpe¢nym mistiim, kde se mohou pravidelné
vykonévat pohybovou aktivitu;

3. Vytvortit aktivni lidi: vytvafet programy a ptilezitosti pro zjednoduSeni ptistupu vSem
lidem pro vykonavani pravidelné pohybové aktivity;

4. Vytvotit aktivni systémy: implementovat efektivni a koordinované mezinarodni,

narodni a regiondlni akce ke zvySeni pohybové aktivity a snizeni sedavého chovani.

Pohybova aktivita by méla byt podle WHO (2018) integrovana do prostiedi, ve kterém lidé
7iji, pracuji a bavi se. Chiize a jizda na kole jsou kli¢ové dopravni prosttedky a umoziiuji
vykonévat pravidelnou pohybovou aktivitu na denni bazi. Jejich diilezitost a popularita ale
v mnohych zemi klesa. Je proto dulezité¢ lidem tyto aktivni dopravni zplisoby co nejvice
zptijemnit a naptiklad zlepsit kompaktni méstsky design, aby se podpofil a zjednodusil pohyb
chodctim, cyklistlim a uzivatelim vetejné dopravy. To mize snizit uzivani motorové dopravy,
uhlikovych emisi, dopravnich kolizi a také finan¢nich vydaji pro zdravotnictvi a zaroven
posilit mikroekonomiku v mistnich Ctvrtich a zlepSit zdravi komunity a kvalitu Zzivota.
Vzhledem k rostouci urbanizaci a 70 % vesSkeré populace zijici ve méstech, tohle miize hrat
zéasadni roli a mésta maji zvlastni odpovédnost a ptilezitost ke zvySeni pohybové aktivity u
populace, zlepSenim podminek pro pohybovou aktivitu v dopraveé (World Health Organization,

2018).

Vyuzivani sportu je pro navySeni urovné pohybové aktivity zdsadni, a pfesto se prave
dilleZitost sportu Casto zanedbava. Sport a aktivni rekreace podporuji pohybovou aktivitu pro
lidi vSech vekovych skupin a globalné¢ mohou hrat hlavni roli pro cestovni ruch, zaméstnanost
a infrastrukturu a mize také pomoci v humanitarnich programech, podpote rozvoje komunity
a socialni integrace. Usnadnéni piistupu ke sportu a aktivni rekreaci napfi¢ vSemi vékovymi
skupinami je dilezitym elementem pro zvySovani irovné pohybové aktivity v populaci (World

Health Organization, 2018).
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Protoze je pohybové aktivita dilezitd v kazdém véku a ¢lovek si bere s sebou do dospélosti
navyky z détstvi, je dilezité pohybovou aktivitu u lidi podporovat od rané¢ho détstvi. Kvalitni
télesnd vychova a podpirné Skolni prostiedi miize poskytovat pohybovou a zdravotni
gramotnost pro dlouhodoby zdravy a aktivni zivotni styl. OvSem i u dospélych je dilezité
podporovat pohybovou aktivitu a omezovat dobu sezeni i v jejich pracovni dobé. Kdyz uz se
Cloveék v mladi nauci byt pravidelné pohybove aktivni a omezovat sedavé chovani, byla by
skoda, kdyby se tento zdravy navyk odnaucil kviili Spatnému pracovnimu prosttedi. Pro mnoho
dospélych je dokonce pracovisté kliCovym proto, aby byli pohybove aktivni a redukovali

sedavé chovani (World Health Organization, 2018).

Béhem celého pracovniho ¢i Skolniho dne tak dochazi k mnoha pfilezitostem pro
pohybovou aktivitu. Cesta do prace a z prace nebo do Skoly a ze Skoly, prestavky béhem prace
nebo Skoly, specidlni pracovni nebo Skolni programy nebo ndhodna pohybové aktivita, jsou
vSe prilezitosti pro zvySeni pohybové aktivity béhem pracovniho ¢i Skolniho dne, a lze tak
pomoci k zisku mnoha vyhod spojenych s vyssi pohybovou aktivitou (World Health
Organization, 2018).
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2.2 Pandemie koronaviru

2.2.1 Definice covid-19

Covid-19 je infekéni onemocnéni zpiisobené nové objevenym koronavirem. Koronaviry
jsou skupina RNA vird, které obvykle infikuji zvitata a v nékterych ptipadech mohou infikovat
dokonce i lidi, a jako v pfipadé covid-19, dokonce i zpisobit pandemii (Bravo-Cucci,
Kosakowski, Cortés, Huamash, & Asencios, 2020). Onemocnéni covid-19 je zplisobeno
tézkym akutnim respiracnim syndromem (SARS-CoV-2) (Puccinelli et al., 2021). VétSina lidi
infikovanych virem covid-19 ma mirné az stiedné zdvazné respiracni onemocnéni a uzdravi se
bez nutnosti zvlastniho zachazeni. U starSich lidi a u osob se zakladnimi zdravotnimi problémy,
jako jsou kardiovaskuldrni onemocnéni, cukrovka, chronické respiracni onemocnéni a
rakovina, je VvéEtsi pravdépodobnost vzniku zdvazného onemocnéni (World Health
Organization, 2021). Prevalence covid-19 u déti je nizkd (mezi 0,8 % a 3,3 %) a vétSina déti

vykazuje pouze mirné fyzické ptiznaky nebo je asymptomatickd (Ravens-Sieberer et al., 2021).

K Sifeni viru dochéazi primarné kapickami slin, kdyZ infikovand osoba kasle nebo kycha. Pro

prevenci infekce a zpomaleni pfenosu covid-19 WHO (2021) doporucuje:

e  Pravideln¢ si umyjte ruce mydlem a vodou nebo je otiete ubrouskem na bazi alkoholu.
e  Udrzujte vzdalenost alespont 1 metr mezi vami a lidmi, kteti kasle nebo kychaji.

e Nedotykejte se tvare.

e  Ptikasli nebo kychani si zakryjte usta a nos.

e  Pokud se necitite dobre, zistante doma.

e  Zdrzte se kouieni a dalSich ¢innosti, které oslabuji plice.

e  Vyhybejte se zbytecnému cestovani a vyhybejte se velkym skupinam lidi.

Pandemie neni pouze l¢kaisky fenomén; ovliviiuje jednotlivce i spole¢nost a zplsobuje
rozvrat, uzkost, stres, stigma a xenofobii. Rychly pfenos SARS-CoV-2 z ¢loveka na Eloveka
vyustil v prosazovani vladnich opatieni omezujici pohyb osob, aby se zastavilo dalsi Sifeni
viru. Izolace, socialni distancovani a uzavieni vzdélavacich instituci, pracovist’ a mist pro
volnocasové aktivity prinutilo lidi zGstat doma. Omezujici opatieni v§ak nepochybné ovlivnila

socialni a duSevni zdravi jednotlivcl z celého svéta. (Javed, Sarwer, Soto, & Mashwani, 2020).
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2.2.2 Pribéh pandemie covid-19
2.2.2.1 Pocatek

30. prosince 2019 byl nahlaseny prvni piipad atypické pneumonie ve Wuhanu v Cinské
lidové republice. 7. ledna se identifikoval jako Severe acute respiratory syndrome coronavirus
2 (SARS-Cov-2) (Martinez-Taboas, 2020) World Health Organization pojmenovala nemoc
zpusobenou timto patogenem COVID-19. Po pocateCnim vypuknuti, ke kterému doslo
v prosinci 2019 v ¢inském Wu-chanu se virus rychle rozsifil napii¢ Cinou a dosahl Evropy,
Ameriky a postupem ¢asu celého svéta (Puccinelli et al., 2021). Postupné §ifeni ohniska z Ciny
do jinych zemi vedlo k tomu, Ze se zacal covid-19 povaZovat za svétovou pandemii. Velky
narust stfedné tézkych a tézkych ptipadi covid-19 béhem kratkého ¢asového useku vedlo v
mnoha zasazenych zemich dokonce k pietiZzeni jejich kapacit zdravotnich systémt (Bravo-

Cucci, Kosakowski, Cortés, Huamash, & Asencios, 2020).

Tyto kritické situace podnitily vlady k zavedeni mnoha rGznych opatfeni zajiStujicich
socialni distancovani, izolaci a karanténu. Socidlni distancovani spoCiva ve sniZeni tésnych
interakci mezi lidmi, takze se ptipadné patogeny z dychacich cest mezi lidmi nepienasi, kvili
zachovani vzdalenosti mezi lidmi. Socialni izolace spoc¢iva v iplném oddéleni lidi od sebe, aby
se nenakazily. Pojem karanténa se pouziva pro oddéleni rizikovych osob v ur¢itém prostiedi

od ostatnich osob (Bravo-Cucci, Kosakowski, Cortés, Huamash, & Asencios, 2020).
2.2.2.2 Prubéh pandemie a protiepidemicka opatreni tykajici se pandemie covid-19
vCR
Prvni t¥i p¥ipady covid-19 byly v Ceské republice hlageny 1. biezna 2020. Béhem pandemie
bylo v Cesku vyhlddeno v ramci preventivnich kroki proti Sifeni koronaviru SARS-CoV-2

nafizovano mnoho riznych opatieni, ktera omezovala lidi v pracovani, studovani, sportovani

a pohybu. Tato opatifeni jsou shrnuta v Tabulce 2.

Vypuknuti pandemie mélo v Ceské republice za nasledek uzavieni $kol, organizovanych
sportll a vetejnych sportovist. Vlada zavedla opatfeni zahrnujici uzavieni skol a sportovist,
coz mélo za nasledek zvyseni rizikového chovani. A to zejména sniZeni pohybové aktivity a
zvyseni sedavého chovani (Stverakova et al., 2021). Od biezna 2020 do kvétna 2020 a od fijna
2020 do kvétna 2021 nebyla v Ceské republice do znaéné miry k dispozici $kolni dochazka ani
organizované sportovni aktivity. V dubnu 2021 zaznamenala Ceska republika druhou nejvyssi

potvrzenou umrtnost na svété s 1,8% fatalitou a 282,14 umrti na 100 000 lidi. Zakam bylo
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nafizeno zlstat doma, byla ziizena distanni vyuka a organizované sportovni aktivity byly

zakazany uvnitf i venku (Stverdkova et al., 2021).

Jednim ze zékladt protiepidemickych opatieni se stalo uzavieni skol. Uzavieni skol postihlo
celosvétove 87 % détské a adolescentni populace, coz je pro predstavu 1,6 miliardy studentt
(Uhlit, 2021). Ze viech zemi Evropské Unie méla béhem pandemie Ceska republika nejdelsi
uzavreni Skol (gtverékové et al., 2021; Uhlit, 2021). Zakazéana byla také vétSina mimoskolnich
aktivit. Na néjakou dobu bylo omezeno cestovani mezi okresy. Rodice déti Casto zistali
pracovat doma. To zapfiCinilo socialni izolaci déti a adolescentti (Uhlit, 2021). Uzavieni $kol
naru$ilo détem jejich kazdodenni rutinu. Déti ptiSly nejen o kontakt se svymi vrstevniky, uciteli
a vyukou, ale ptiSly také o moznost organizovanych volnocasovych aktivit. Jejich rodic¢e byli
¢asto nuceni pracovat z domu (Uhlif, 2021). Podle Iniciativy Restart amatérského sportu

(2021) platily v Cesku nejdelsi omezeni pro vykonavani riiznych sportovnich aktivit.

Tabulka 2. Pfehledny priibéh protiepidemickych opatfeni v Cesku od bfezna 2020 do &ervna

2021

10. bfezen 2020

Zakaz divadelnich, hudebnich, filmovych a dalSich uméleckych predstaveni;
sportovnich, kulturnich, nabozenskych, spolkovych, tane€nich, tradi¢nich a jim
podobnych akci a jinych shromazdéni; vystav, slavnosti, pouti, ochutnavek, trhii a
veletrhd, a to jak vefejnych, tak soukromych, s ucasti presahujici ve stejny ¢as 100
osob (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020a).

11. bfezen 2020

Zakaz osobni pritomnosti zakd a studenti na zakladnim, stfednim a vySSim
odborném vzdéldvani a na vysokych Skoldch (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020a).

12. brezen 2020

Nouzovy stav (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020b).

13. biezen 2020

Zakaz divadelnich, hudebnich, filmovych a dalSich uméleckych predstaveni;
sportovnich, kulturnich, nabozenskych, spolkovych, taneCnich, tradi¢nich a jim
podobnych akci a jinych shromazdéni; vystav, slavnosti, pouti, piehlidek,
ochutnavek, trhi a veletrhti, vzdélavacich akci, a to jak vefejnych, tak soukromych
s Ucasti presahujici ve stejny &as vice nez 30 osob (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020b).

14. biezen 2020

Zakaz veSkerych obchodli s vyjimkou prodejen potravin, hygienického a
drogistického zbozi, 1ékaren a vydejen zdravotnickych prostiedkd, paliv a
pohonnych hmot, bryli a kontaktnich Cocek, vypocetni a telekomunikacéni techniky,
spotfebni elektroniky a vyrobkli pro domacnosti, tabakovych vyrobkd, malych
domacich zvifat, krmiva a dalSich potieb pro zvifata, novin a Casopist, sluzeb
pradelen a Cistiren a prodeje pres internet a dalSimi vzdalenymi prostiedky
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020c).

16. biezen 2020

Omezeni volného pohybu osob aZ na vymezené nezbytné vyjimky (Vlada Ceské
republiky, 2020a).

Ceskym ob¢anim a cizincim Zijicim v Ceské republice byl zakidzano opusténi
republiky az na vyjimky. Soucasn¢ zacal platit i obdobny zékaz pro cizince, ktefi by
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chtéli prijet do Ceské republiky a nemaji zde trvaly ¢i dlouhodoby piechodny pobyt
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020d).

19. biezen 2020

Zakaz pritomnosti osobam v prodejnach potravin s vyjimkou osob starSich 65 let
véku v dopolednich hodinach mezi 10-12 hodinou za (Ministerstvo zdravotnictvi
Ceské republiky, 2020e).

25. bfezen 2020

Zakaz pobytu vice nez dvou osob na vefejné dostupnych mistech, s vyjimkou ¢lend
domacnosti, vykonu povolani, podnikatelské nebo jiné obdobné ¢innosti ¢i ti¢asti na
pohibu (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020f).

7. duben 2020

Umoznén provoz venkovnich sportovist’ a byly rozs$ifeny vyjimky z mimoiadného
opatieni pro provozovny pro sbér a vykup surovin a pro kompostarny, stejné jako
moznost odklddani odpadu v sbérnych dvorech (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020g).

9. duben 2020

Povolen prodej v hobbymarketech, prodejnach stavebnin a stavebnich vyrobki,
zelezatstvich, prodejnach a servisech jizdnich kol (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020g).

11. duben 2020

Konec omezeného pohybu osob (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,
2020h).

20. duben 2020

Prvni vlna rozvoliovani opatieni, ktera se tykala provozoven femeslniku,
autobazari a autosalont, farmaiskych trhi, tréninki profesionalnich sportovcu,
svatebnich obfadd, individualnich konzultaci a zkousek pro studenty nejvyssich
ro¢nikti na vysokych $kolach v maximalnim poétu péti studentti (Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2020i)

24. duben 2020

Zavedena mirnéj$i pravidla pro omezeni volného pohybu osob a lidé mohli chodit
na vefejnosti ¢i sportovat vaz desetiClennych skupinkdch (Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2020;).

27. duben 2020

Povoleny konzultace a zkousky pro vSechny ro¢niky vysokych Skol (Ministerstvo
Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2020)

11. kvéten 2020

Povolena vyuka poslednim ro¢nikim zdkladnich a stfednich $kol a v§em ro¢nikiim
vysokych Skol po skupinkach v maximalnim poctu 15 osob. Télesna vychova,
zajmové krouzky a druzina vSak povoleny nebyly (Ministerstvo $kolstvi, mladeze a
télovychovy, 2020).

Konec zakazu provozu obchodnich center, venkovnich zahradek v restauracich,
kulturnich akci a nékterych sluzeb. Hromadné akce byly povoleny do 100 osob
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020k).

17. kvéten 2020

ZruSen nouzovy stav (Vlada Ceské republiky, 2020b).

25. kvéten 2020

Povolena vyuka na prvnim stupni zakladnich Skol po skupinkach v maximalnim
poctu 15 osob. T¢€lesna vychova, zdjmové krouzky a druzina vSak povoleny nebyly
(Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2020).

Povoleno otevieni vnitinich prostort restauraci, hospod, kavaren, hotel, hrada,
zamkd, kempy a dal§i (Vlada Ceské republiky, 2020c).

8. cerven 2020

Povolena vyuka na druhém stupni zakladnich Skol a na stiednich a vysSich
odbornych skoldch v maximalnim poctu 15 osob (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a
télovychovy, 2020)

Povoleny hromadné akce do 500 osob (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,
2020m).

15. Cerven 2020

Povolen vstup na uzemi Ceské republiky ob&anim Evropské Unie s potvrzenim o
prechodném nebo trvalém pobytu v zemich s nizkym rizikem ndkazy covid-19
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020m)

1. Cervenec 2020

ZruSeni plosného omezeni oteviraci doby provozoven stravovacich sluzeb
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 20200).

27.¢ervenec 2020

Ministerstvo zdravotnictvi ve spolupraci s Ustavem zdravotnickych informaci a
statistiky zvetejnilo systém Ctyf stupnil pohotovosti (tzv. semafor), na které jsou
navazany ramcové postupy, ¢innosti a protiepidemicka opatfeni organti ochrany
vefejného zdravi. Cilem bylo dat vefejnosti predvidatelny plan, jaké kroky mohou
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ptijit v souvislosti s urcitou epidemiologickou situaci v jejich regionu (Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2020r)

7. zati 2020

Zacala platit metodika pro natizovani karantény ve Skolach v souvislosti s covid-19.
Zasadni myslenkou celé metodiky je, aby karanténni opatfeni zasahla Skolu co
nejméné, pokud je to mozné a aby v se postupovalo podle stejnych zakladnich
principti v celé Ceské republice (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,
2020w)

18. z&ti 2020

S vyjimkou vystav, trhd, veletrhdi a podobnych akci se mohly konat vnitini
hromadné akce s vice nez 10 osobami pouze pokud mél kazdy ti¢astnik uréené misto
k sezeni (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020z)

24. zat1 2020

Urc¢il se limit u hromadnych akci na 1000 osob vevnitt a na 2000 osob venku
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020ab)

30. zari 2020

Nouzovy stav (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020ac).

5. fjen 2020

Zakaz koncertd, divadelnich pfedstaveni, pii kterych se prevazné zpiva,
hromadnych akci pro vice nez 10 osob ve vnitinich prostorech a pro 20 osob ve
venkovnich prostorech. V oranzovych a Cervenych krajich byla zakdzana osobni
pritomnost student na stiednich, vysSich a vysokych skolach. Na ostatnich $kolach
bylo zakazano vyucovat zpév a sportovni ¢innosti. Omezily se také sportovni akce
organizované sportovnimi svazy tak, ze se jich mohli G¢astnit pouze sportovci a
nezbytné osoby pro zabezpeceni organizace a techniky (Ministerstvo zdravotnictvi
Ceské republiky, 2020ac)

9. fijen 2020

Zakaz provozu_heren, kasin, vnitfnich sportovist, umélych koupalist, wellness
zafizeni, zoologickych zahrad a veSkerych organizovanych zajmi, rekreacnich a
dalsich krouzkt pro déti. Stravovaci zafizeni musely zavirat od 20:00 a u jednoho
stolu smély sedét maximalné ¢tyii osoby. Do nakupnich center a dal$ich provozoven
bylo mozné vstupovat maximalné ve skupince po dvou lidech_(Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2020ad).

12. tijen 2020

Zakaz vSech kulturnich, sportovnich a spole¢enskych akci, bohosluzeb, tane¢nich ¢i
spolkovych akci, a to jak amatérskych, tak profesionalnich, pokud se na nich sejde
vice nez deset osob uvnitf ¢i dvacet osob venku. Byla také zakazana pfitomnost
studentli na vysokych Skolach s vyjimkou klinické a praktické vyuky a praxe
studentdi zdravotnickych studijnich programi. Byla zakazana také vyuka na
stiednich a vys8ich odbornych $kolach a konzervatofich. Zaci druhého stupné
zédkladnich $kol se rozdélili na dvé poloviny tiid a ty se spolu mély kazdy tyden ve
skole st¥idat (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020ad).

14. tijen 2020

Zakaz schazeni se venku 1 vevnitf v potu vice nez Sesti osob. Stravovaci zafizeni
mohla mit oteviena pouze vydejni okénka do 20:00. Zcela byly uzavieny zakladni
Skoly, druziny a Skolské kluby. Vysokoskolské koleje, domovy mladeze a internaty
mély zakaz ubytovavat studenty a zaky (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,
2020ae).

22. tijen 2020

Zakaz maloobchodniho prodeje a volného pohybu osob v celé Ceské republice
s vyjimkami (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020af).

28. fijen 2020

Zékaz vychazeni mezi 21:00 a 5:00 ven_(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020ag).

13. listopad 2020

Byl predstaven protiepidemicky systém (PES), jehoz cilem bylo pfedevSim zvysit
¢itelnost a predikovatelnost epidemiologické situace, ktera byla zndzornéna pomoci
skore na stupnici 0-100 a podle skore byly kraje fazené do péti stupni pohotovosti,
na které byla navazana piislusna opatfeni (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020ak)

18. listopad 2020

Pozménén zakaz_volného pohybu osob a povolila svatby, pohiby a bohosluzby
v poctu maximalné¢ 15 osob; za pfisnych protiepidemickych opatieni mohly
dochazet k prezenéni vyuce zaci 1. a 2. t¥id (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020aj).
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23. listopad 2020

Zmirnéna néktera opatieni — ucast na svatbach, pohibech, bohosluzbach byla
navySena na maximalné 20 osob a shromazd’ovat se mohlo Sest osob. V oblasti
maloobchodu a sluzeb byl umoznén venkovni prodej vano¢nich stromkt, kaprt a
vano&nich ozdob_(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020am).

25. listopad 2020

Povolena prezencni vyuka pro zavére¢né roCniky stfednich a vysSich odbornych
Skol a konzervatori. V pfipadé vysokych $kol byla umoznéna prakticka, laboratorni,
experimentalni ¢i umélecka vyuka poslednich ro¢nikli (Ministerstvo zdravotnictvi
Ceské republiky, 2020am).

30. listopad 2020

Povolena prezencni vyuka celych prvnich stupnti a 9. tfid zadkladnich Skol a
turnusova vyuka druhych stupit Zékl?dnich kol a na nizsich stupnich viceletych
gymnazii (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020am).

3. prosinec 2020

Ceska republika piesla ze 4. do 3. stupn& PES. Za uréitych pravidel tak mohly oteviit
vSechny obchody a sluzby vcetné restauraci, heren, sportovist, koupalist,
zoologickych zahrad, muzei a galerii. Za prisnych opatfeni a bez divakt se mohly
rozjet amatérské sportovni soutéZe a nové se mohlo shromazdit na jednom misté az
deset osob uvnitt a padesat venku. Zrusily se zakazy no¢niho vychazeni, prodeje
vnedéli a konzumace alkoholu na vefejnosti (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky, 2020an).

7. prosinec 2020

Povolena prezen¢ni vyuka zbylym ro¢nikiim stfednich $kol s rota¢ni vyukou
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020an).

9. prosinec 2020

Zakaz konzumace alkoholu na vetejnosti, zakaz prodeje s sebou z vydejnich okének,
restauraci a na trzich. Stravovaci sluzby musely zavirat nejpozdéji ve 20:00
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020a0)

18. prosinec 2020

Zacaly platit pfisnéjsi opatieni 4. stupné PES — zdkaz volného pohybu osob, zakaz
provozu stravovacich zafizeni, zoologickych zahrad, muzei, koupalist' a dalSich
vnitfnich sportovi§t. Zustaly otevieny vSechny obchody, pokud =zajisti, Ze
v prodejné bude jeden zdkaznik na 15 metru ¢tvereénich.

21. prosinec 2020

Omezen provoz vysokych, vySSich odbornych, stfednich a zakladnich S$kol
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020aq).

27. prosinec 2020

Ceska republika piesla do 5. stupné PES. Zakaz noéniho vychazeni platil od 21:00.
Zakazal se provoz prodejen s vyjimkami a zakazal se také prodej doplnkového
zbozi, které nelze prodavat a nabizet v jinych provozovnach. Shromazd’ovat se
mohly na vefejnosti maximalné dvé osoby. Ze Skol mohly byt v provozu pouze
matetské Skoly a prvni a druhé ro¢niky zékladnich skol (Ministerstvo zdravotnistvi
Ceské republiky, 2020ar).

30. leden 2021

Narizeno omezeni kontaktdi s jinymi osobami nez se ¢leny domacnosti na nezbytné
nutnou miru a dirazné doporuceno, aby se lidé zdrzovali v misté bydlisté pouze se
¢leny vlastni domacnosti (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021b).

12. tnor 2021

Zakaz pohybg osob mimo okresy Cheb, Sokolov a Trutnov (Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2021d)

15. tnor 2021

Vlada schvalila zakon o mimotadnych opatifenich pii pandemii onemocnéni covid-
19, coz opravnilo vladu provadeét protiepidemické opatieni za situace mimo nouzovy
stav (Vlada Ceské republiky, 2021)

1. bfezen 2021

Omezeni volného pohybu osob a zacal platit zdkaz opousténi uzemi okresu nebo
hlavniho mésta Prahy, na jehoz tizemi ma doty¢ny trvaly pohyb nebo bydliste, bez
zasadniho divodu, jakym je napiiklad cesta do zaméstnani ¢i k 1ékafi. Zakaz také
zacal platit i obracené pro vstup do jiného okresu, kde doty¢ny nebydli. Pokud lidé
vlastnili rekreacni objekt, pak na néj mohli do zacatku platnosti natizeni odjet, ale
povazovalo se po dobu platnosti opatieni za jejich bydlisté. Povoleny byly jen
nezbytné cesty. Prezencni Skolni vyuka byla zruSena i1 pro zaky 1. a 2. ro¢niki
zéakladnich $kol a matefskych $kol (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,
20211).

12. dubna 2021

Konec nouzového stavu.
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K prezencni predskolni a Skolni dochazce se mohly vratit déti, které plni povinné
predskolni vzdélavani, déti v pfipravnych tiidach, Zaci na 1. stupni zakladnich $kol
a individualni konzultace. Skoly s nejvyse 75 zaky na prvnim stupni se samostatnou
budovou mohly fungovat normalnég, v ostatnich ptipadech bylo zavedeno tydenni
stiidani tfid (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021g)

K organizovanému amatérskému sportu mohlo dochazet venku po dvojicich, celkem
max 12 osob (6 dvojic) na sportovisti o vymere min 15 m? na 1 osobu s podminkou
testovani (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021i).

26. duben 2021

Zacalo se rozvolnovat podle ,,bali¢kll pro navrat zpét do normalniho Zivota“, které
souvisely s poétem nakazenych na 100 000 obyvatel podle jednotlivych kraju
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021i). Povolena byla prakticka vyuka
zakim stiednich §kol a studentlim z poslednich ro¢nikd vysokych Skol v krajich, kde
byl tydenni piirdstek ptipadi covid-19 pod 100/100 000 obyvatel (Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2021h).

3. kvéten 2021

Povolen provoz kadefnictvi, pedikur a kosmetickych salond. V Karlovarském,
Kralovéhradeckém, Plzenském, Libereckém, Pardubickém, StiedoCeském kraji a
hlavnim mésté Praha se navic mohla obnovit venkovni pfiprava amatérskych
sportovcd mladsich 18 let do dvaceti osob a mohli se vratit do §kol v rota¢ni vyuce
i zaci niz8iho stupné Sestiletého a osmiletého gymnazia, Zaci prvnich ¢tyf roéniku
osmiletého vzdé€lavaciho programu konzervatoie a zaci 2. stupné zakladni Skoly
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021j; Ministerstvo zdravotnictvi
Ceské republiky, 2021k)

10. kvéten 2021

V dalSich krajich se vrati do §kol Zaci a studenti a ve venkovnich prostorach bude
mozné odlozit rousky a respiratory, pokud budou na misté jen dva lidé. Povolen
provoz vSem maloobchodnim prodejnam a vét§in€ z dosud uzavienych sluzeb. Bez
zakazniki se musely nadale obejit restaurace, hotely, kongresy, herny, kasina,
vnitini sportovi$té, vnitini bazény, wellness a dalsi velmi rizikové provozy. Na
vysokych $kolach se mohla rozeb&hnout klinicka i praktickda vyuka a praxe ve
zbyvajicich oborech vzdélavani, na stfedni Skoly se vratili v rotaéni vyuce zaci
niz§iho stupné Sestiletého a osmiletého gymnazia a Zaci prvnich ¢tyf ro¢niki
osmiletého vzdé€lavaciho programu konzervatoie i ve zbyvajicich krajich. Oteviena
byla 1 stfediska volného ¢asu pro déti a bez omezeni mohly fungovat mateiské Skoly
a détské skupiny a k organizovanému sportu se mohly vratit déti do 18 let. U
zajmovych krouzkd a podobnych aktivit se zvysil poCet povolenych osob v misté ze
dvaceti na tricet. Byla také zpfistupnéna muzea, galerie, hrady, zamky a dalSi
objekty, vystavisté a veletrhy (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 20211;
Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021m)

17. kvéten 2021

Povolen provoz zahradek restauraci se zakazem poskytovat hostim internetové
pripojeni (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021n)

24. kvéten 2021

Povolena prezencni vyuka vysokoskolakim i v teoretické vyuce, vSem zbyvajicim
stredoskolaktim, a skoncil také rotacni zptsob vyuky (Ministerstvo zdravotnictvi
Ceskeé republiky, 20210).

31. kvéten 2021

Povoleny $koly v ptirodé (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 20210) a
mohly se také oteviit vnitini prostory restauraci, barti, heren, kasin, bazénti a saun
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021p).

8. cerven 2021

Verejnych i soukromych akcich se mohlo ucastnit ve vnitinich prostorech az 200
osob a ve vngjsich prostorech az 500. Kapacita sedicich divakt se navysila na 50 %
celkové kapacity s maximalni ucasti 1 000 osob vevniti a 2 000 venku (Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2021q).

26. Cerven 2021

Navysila se maximalni kapacita kulturnich ptedstaveni, na sportovnich utkanich a
vzdélavacich akcich ve venkovnim prostiedi az na 5000 osob venku 2000 osob
uvnitt (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 20215s).
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2.2.3 Vliv pandemie na duSevni zdravi

Podle The World Health Organization (WHO) (2006) je zdravi stav kompletni fyzickeé,
dusevni a socialni pohody, a nikoliv pouhé nepfitomnosti nemoci ¢i vady. Pozitek z nejvyssi
dosazitelné urovné zdravi je jednim ze zdkladnich prav kazdého ¢lovéka bez rozdilu rasy,
nabozenstvi, politického ptesvédceni, ekonomickych nebo socidlnich podminek. Fyzicka,
dusevni, socialni rovnovaha a pohoda jsou pro zdravi nepostradatelné, protoze spolu souviseji
a navzajem se ovliviiuji. Pfi naruseni jedné z téchto esenci ¢loveék nemiize byt zdravy, a proto
nemuzeme tedy zadnou z nich zanedbavat (World Health Organization, 2006). Mentéalni zdravi
je stav pohody, ve kterém jedinec realizuje své vlastni schopnosti, dokdze se vyrovnat
s normalnimi stresovymi situacemi, miize pracovat produktivné a plodné a je schopen ptispét

jeho komunité (World Health Organization, 2004).

Pandemie covid-19 je mimoiaddnou udalosti v oblasti vefejného zdravi mezinarodniho
vyznamu a predstavuje velkou vyzvu pro duSevni zdravi (Ramirez-Ortiz, Castro-Quintero,
Lerma-Coérdoba, Yela-Ceballos, & Escobar-Cordoba, 2020). Priabéh nemoci covid-19 u déti
neni tak zavazny jako u dospélych. Stejné ale znacné zhorsil kvalitu jejich zivota souvisejici se
zdravim a duSevni zdravi. Détstvi a dospivani zahrnuji ¢etné biopsychosocidlni zmény a vyzvy,
véetn¢ ziskani nezavislosti na rodi¢ich, zkoumani rtiznych domén identity a vyrovnavani se s
obtizemi v kazdodennim Zivot¢ a ve Skole. Dospivani je citlivé obdobi pro socidlni rozvoj se
zvysenou potiebou socialnich interakci. Vyrovnat se se souc¢asnou situaci a vyhovét soucasnym
omezenim navic miize byt pro déti a dospivajici obzvlasté obtizné, protoze tyto okolnosti
mohou byt vnimany jako neslucitelné s jejich vyvojovymi tkoly. Vyzvy a disledky pandemie
covid-19 proto mohou mit obrovsky dopad na jejich kvalitu zivota a dusevni zdravi (Ravens-

Sieberer et al., 2021).

Od toho, co byl covid-19 prohlaSen za mezinarodni stav ohrozeni vetejného zdravi, zaziva
mladeZ na celém svété dramatickd naruSeni jejich kazdodenniho Zivota. Uzavieni Skol, natizeni
karantény, zvySeny rodinny stres, snizeni vrstevnické interakce, socidlni izolace jsou
potencidlni priciny psychickych potizi a obtizi s duSevnim zdravim u mladeZe (Racine et al.,
2021). Ke zhorSeni psychické pohody déti a adolescentii vedlo také to, ze byli vSichni vystaveni

stresu z §ifici se pandemie, ktery byl medialné podporovany (Uhlit, 2021).

Pravidelna Skolni dochazka a organizovand pohybova aktivita, ptispiva u zZaka ke zlepSeni
socialnich kontaktii a kvality Zivota (Stverakova et al., 2021). Socialni kontakt hraje u déti a

adolescentt diilezitou roli v normalnim psychickém vyvoji a pohodé (Akkaya-Kalayci et al.,
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2020). Obzvlasteé pro adolescenty miize byt uzavieni skol a socidlni distancovani obtizné,
protoze se béhem dospivani osamostatiiuji a kontakt s jejich vrstevniky je pro né€ velice dulezity

(Akkaya-Kalayci et al., 2020).

Karanténa a izolace mohou mit negativni dopad na duSevni zdravi ¢lov€ka. Odlouceni od
blizkych ztrata svobody, nuda a nejistota mohou zptsobit zhorSeni stavu duSevniho zdravi
jedince. Aby se tomuto dalo zabrénit, byla by nutna opatfeni na individualni i spolecenskeé
urovni (Yao, Chen, & Xu, 2020). Karanténa vede ke zvySenému riziku vzniku akutni 1
posttraumatické stresové poruchy, zvySené prevalenci depresivnich, tzkostnych poruch a
nespavosti. VSe bylo dale umocnéno tim, Ze byla niz8i dostupnost zdravotnich sluzeb a také
zmizela moznost vyuzit Skolniho psychologa. Pandemie nevedla vzdy ke zhorSeni symptomtl,
ale doslo 1 ke zlepSeni symptomatiky jiz 1éCenych pacientii, a to prevazné u poruch uceni a
socialni fobie. Tato zlepSeni jsou ovSem v klinické praxi pouze doCasna a velmi zavadéjici,
jelikoz po rozvolnéni opatieni dochazi prave u téchto skupin pacientti k dramatickému zhorSeni

jejich klinického stavu. (Uhlit, 2021).

Vladni opatieni béhem pandemie mély negativni efekt na rizné mentalni a zdravotni
aspekty u deti a adolescentti, jako zvysujici se mira obezity, bolesti, deprese, izkosti, pocitl
samoty, poruch spanku, snizeni kardiorespira¢ni kondice a mnoho dalsich (Stverdkova et al.,
2021). Socialni distancovani a izolace mohou mimo jiné vyvolat ¢i prohloubit dusevni poruchy
jako depresi, uzkost (Groffik et al., 2021; Puccinelli et al., 2021; Ramirez-Ortiz, Castro-
Quintero, Lerma-Cérdoba, Yela-Ceballos, & Escobar-Coérdoba, 2020), nespavost,
posttraumatickou stresovou poruchu (PTSP), hlavni depresivni poruchu (Ramirez-Ortiz,
Castro-Quintero, Lerma-Coérdoba, Yela-Ceballos, & Escobar-Cordoba, 2020), akutni
stresovou poruchu a poruchu ptizpiisobeni (Akkaya-Kalayci et al., 2020). Déle se také uvadi,
7e omezeni pohybu a uzavieni lidi doma mélo za nasledek narhst nasili pachaného na détech

(Ravens-Sieberer et al., 2021).

Podle Groftik et al. (2021) vykazovalo béhem pandemie 65,1 % divek a 50 % chlapct
symptomy deprese. Lidem se mlize navic také dlouhodobé zhorsit fungovani ve spolecnosti a
v praci (Ramirez-Ortiz, Castro-Quintero, Lerma-Cordoba, Yela-Ceballos, & Escobar-
Cordoba, 2020). Z tohoto pohledu jsou vice ohroZeny zeny, které maji vyrazné vyssi riziko
vzniku uzkosti a deprese oproti muziim. Zeny maji navic oproti muzim trvale nizsi uroveii

pohybové aktivity (Puccinelli et al., 2021). V1adni opatfeni omezujici lidské chovani a jednani

se soustiedila pouze na zabranéni pienosu viru a slozky fyzické, dusevni a socialni pohody
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byly delsi ¢as opomijeny. Sdruzovani se zdravotnickych systémui po celém svété za ucelem
boje proti pandemii COVID-19 muize drasticky ovlivnit zvladani dalSich nemoci, véetné

dusevnich nemoci (Javed, Sarwer, Soto, & Mashwani, 2020).

Béhem pandemie bylo provedeno nékolik vyzkumt zabyvajici se dusevnim zdravim lidi:
Qiu et al. (2020) provedli vyzkum s 52 730 lidmi ve 36 ¢inskych provinciich, Hong Kongu,
Macau a Taiwanu a zjistili, Ze témét 35 % respondentt zazivalo silny stres. Podobny vyzkum
provedlis 1210 lidmi z 194 mést v Ciné Wang et al. (2020), kteii zjistili, Ze 53,8 % respondentti
hodnotilo psychologicky dopad pandemie jako stfedni nebo zavazny, 16 % uvedlo stiedné
tézké depresivni priznaky, 28,8 % uvedlo stiedné tézké az tézké priznaky uzkosti, 8,1 % uvedlo
stfedni az silnou troven stresu. Huang a Zhao (2020) ve vyzkumu s 7 236 Cinany zjistili, ze
35,1 % lidi mélo generalizované tizkostné poruchy, 20,1 % depresivni symptomy a 18,2 %
zhorSenou kvalitu spanku. Mladsi lidé hlasili vyrazné vyssi prevalenci generalizované uzkostné
poruchy a depresivnich symptomil. Ve vyzkumu Gao et al. (2020) s 4 872 Cifany byla
prevalence deprese 48,3 %, Uzkosti 22,6 %, a deprese s uzkosti 19,4 %. Podle Yang a Ma
(2020) mélo 74 % zkoumanych Ciani po vypuknuti pandemie hor$i emoéni pohodu. Ve
vyzkumu Roy et al. (2020) mélo z 662 Indl pottebu mentalni zdravotni péce 80 %, potize se
spankem mélo 12,5 %, paranoiu ohledné nakaZeni se covid-19 37,8 %, uzkosti souvisejici se
socialnimi médii. V poloviné biezna 2020 potom zjistili Jungmann a Witthoft (2020), ze z 1615
Némci trpélo 25 % mirnymi az té€zkymi symptomy tzkosti a 25 % velmi t€Zzkymi symptomy
tzkosti. Z vyzkumu Ozdin a Bayrak Ozdin (2020) vyplyva, ze z 343 Turki trpélo 23,6 %
depresemi a 45,1 % Uzkostmi. Vyzkumu vykonanym NORC at the University of Chicago
(2020) z kvétna 2020 se zacastnilo 2 279 lidi, ktefi pfedstavovali reprezentativni vzorek z 50
statli ze Spojenych stati americkych a ziskané vysledky byly porovnany s General Social
Survey z roku 2018. V kvétnu 2020 se oznacilo za velmi $t'astné 14 % lidi, coz je o 17 % méné
oprotiroku 2018, v kvétnu 2020 se oznacilo 50 % lidi za osamélé, coz je 0 27 % vice nezZ v roce
2018. Z vyzkumu 1639 Italt zjistili Favieri, Forte, Tambelli a Casagrande (2021), Ze po
vypuknuti pandemie mélo 48,2 % z nich vnimalo horsi psychickou pohodu charakterizovanou
ptiznaky tzkosti a deprese, horSi koncentraci, vitalitu a celkové zdravi; 5,1 % z nich trpélo
PTSP. Vyssi uzkost a depresivni ptfiznaky, Spatnou duSevni pohodu, hor§i vnimanou
koncentraci, vitalitu a celkovy zdravotni stav také zjistili Akkaya-Kalayci et al. (2020) ze
zkoumani Rakusanti a Turkt. Podle Jiao et al. (2020) u potvrdili nartist zhorSeni spanku a néartst
noc¢nich mir, zhorSenou chut’ k jidlu, fyzické nepohodli, neklid a nepozornost, lhostejnost a

problémy s odlouc¢enim. Z vyzkumu Xie et al. (2020) vyplyva, ze 22,6 % ze 1784 zakl na
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zakladni Skole mélo depresivni ptiznaky, a 18,9 % z nich mélo symptomy tizkosti. Podobné
z vyzkumu Zhou et al. (2020) vyplyva, ze z 8 079 adolescentti, 44 % adolescentii vykazovalo
depresivni priznaky, 37 % ptiznaky uzkosti, a 31 % mélo ptiznaky uzkosti i deprese. Podle
Ravens-Sieberer et al. (2021) udavalo pred pandemii niz§i kvalitu zivot 15,3 % a béhem
pandemie 40,2 % déti. 82,8 % déti trapilo méné socialnich kontaktl, 64,4 % déti udavalo

trapilo nartstu hadek v rodin¢ (Ravens-Sieberer et al., 2021).

V Ceské republice jiz po prvni viné COVID-19 doslo ke vyraznému nartistu duSevnich
onemocnéni z 20 % na 30 %, riziko sebevrazd se zvysilo trojnadsobné, deprese se zvysily
trojnasobné, uzkostné poruchy se zvysily dvojnasobné. Linka bezpeci registrovala az 30%
nartst hovorl s tématem ndsili v roding€, 30% nartist osobnich problému a psychickych potizi,
30% nartst tématu problému sexudlniho zneuzivani. Zvysila se také frekvence piti velkého
mnozstvi alkoholu pfi jedné ptileZitosti. DuSevni zdravi i rozvoj déti mohou byt 1 do budoucna
vyrazn¢ ohrozeny. Vétsi mnozstvi stresu béhem nouzového stavu, strach a obavy o vlastni
zdravi a zdravi svych blizkych, spolecenska nejistota a bezmoc ve vztahu k opatfenim jsou
Casté pri¢iny vzniku symptomi dusevnich onemocnéni u déti a mladych lidi. U déti se Casto
jedna o naruSeni spanku, nedostatek podnétii, nedostatek sportovniho vyziti, malo soukromi,
konflikty uvnitt rodiny apod., to vSe muze vést k duSevnimu diskomfortu (Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky, 2020p). Aby se zhorSovani dusevniho zdravi zabranilo, ziidila
se bezplatna linka prvni psychické pomoci, tvofily se doporuceni pro vefejnost na webu
ministerstva, metodicky se podporovaly psychiatrické nemocnice v oblasti piizpisobeni péce
a v oblasti lidskych prav. Linka prvni psychické pomoci pro vefejnost za 3 mésice provozu
odbavila 2600 hovorti a v krizovych dnech i 100 hovori denné (Ministerstvo zdravotnictvi
Ceské republiky, 2020p). Podle Martinez-Taboas (2020) doslo u federalni nouzové linky
zabyvajici se emoc¢nimi potizemi, k nartistu o 1 000 p. b. ve srovnani dubna 2020 s dubnem

2019.

Ze studie ,.Zivot b&hem pandemie* vyplyv4, Ze se v prvni pandemické ving v Ceské
republice zvysil podil populace s ptiznaky minimalné sttedné t€zké deprese ¢i tizkosti vice nez
trojnasobné: z 6 % pied pandemii na 20 %. Jiz v dob¢ pted pandemii byl u Zen vyssi vyskyt
alespoii stfedné tézké deprese ¢i tizkosti (7 % u Zen oproti 5 % u muzi. V pribéhu pandemie

vvvvvv

minimalné stfedné tézké deprese ¢i tizkosti stoupl ve sbéru dat mezi 30.3. az 1. 4. na 26 %, coz

vv oW

predstavuje témét Ctyfnasobny narist. U muzi doslo k narlstu pouze na 13 %. I kdyz byl 17.

47



kvétna zrusen nouzovy stav, tak mizeme vidét, Ze i v prvni poloviné Cervna je podil s témito
ptiznaky témét dvojnasobny oproti tomu, co byl pfed pandemii (Bartos, Cahlikova, Bauer, &

Chytilova, 2020).

V kategorii mladych lidi mezi 18 a 24 lety tésné po vypuknuti pandemie vykazovalo
ptiznaky pfinejmensSim stiedné tézké deprese ¢i uzkosti az 36 % respondentt. Oproti tomu v
kategorii nad 65 let véku tyto priznaky vykazuje 13 % respondent. Piestoze jsou tyto rozdily v
efektech napti¢ generacemi mozna neocekdvané, shoduji se s poznatky z nedavnych studii
provedenych v USA a Velké Britanii. Piesné diivody toho, pro¢ mela pandemie vyrazné
negativnéj$i dopad na dusevni zdravi mladsi populace a z ceho prameni vétsi odolnost starSich
lidi, vSak zatim nejsou objasnény. Mozné vysvétleni je, Ze starSi generace neCeli nékterym
obvyklym vyzvam mladsi generace, jako jsou obavy o ztratu zaméstnani a dusledky vypadku
piijmu, ¢i jak skloubit péci o déti a obZivu. Mladsi ro¢niky navic zaZivaji zasadnéj$i zménu
zivotniho stylu, zejména ve spolecenském Zivoté€, kdyZ ze dne na den ztratili moznost setkavat
se s ostatnimi lidmi (Bartos§, Cahlikova, Bauer, & Chytilova, 2020). Podle (Binova & Havelka,
2021) patii déti a zejména dospivajici mezi skupiny nejvice postizené pandemii covidu-19.
Zavteni Skol, ztrata socidlnich kontaktl s vrstevniky a s §ir$i rodinou, akutni stres rodici, vliv
médii a setkani se s nemoci nebo s imrtim na covid-19 ve vlastni rodin¢ vyrazné¢ zhorsily
dusevni zdravi détské a dorostové populace, atim zvySily 1poptavku po akutni

pedopsychiatrické péci.

Podle Baldi (2021) a Marin (2021) z udaji Fundacion Espafiola para la Prevencion del
Suicidio vyplyva, Ze podet sebevrazd u mladych lidi (15-29 let) ve Spanélsku vzrostl béhem
deseti let 0 30 % a sebevrazda je hlavni pficinou umrti mladych lidi. Navic vzrostly i poruchy
dusevniho zdravi a lze predpokladat, ze bude nutné se v pristich letech dusevnim zdravim vice
zabyvat. Podle Asociacion Espafiola de Pediatria (AEP) se vzrostla u adolescentli béhem
pandemie psychiatrickd péce o 100 %, coz mélo za nasledek poruchy piijmu potravy, nartst
uzkostnych stavii, obsedantné-kompulzivnich poruch, depresi, sebepoSkozovani a pokust o
sebevrazdu u adolescentli. Andoni Ansean, prezident Fundacion Espafiola para la Prevencion
del Suicidio La Sociedad de Psiquiatria Infantil (SPI), tvrdi, Ze dfive pfevazovaly pokusy o
sebevrazdu u zen, kdezto dnes je vice pokustli o sebevrazdu u mladistvych. Podle Montse Dolz,
vedouci Salud Mental del Hospital Sant Joan de Déu de Espluges de Llobregat, se zvysil pocet
pokusti o sebevrazdu u mladistvych v prvnim ¢tvrtleti o 27 %. Prezidentka SPI, Azucena Diez,

tvrdi, Ze se adolescentlim zpoc¢atku uzavieni doma libilo, protoZe mohli travit vice asu s rodici
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a na internetu. Brzy se ale zaCaly objevovat problémy jako apatie, neklid, nuda, potize se

soustiedénim, nespavost nebo nadmérny strach (Marin, 2021).

Béhem obdobi socialniho distancovani vykazovalo pftiblizn¢ 30 % zkoumanych osob
stitedné zavazné nebo zavazné ptiznaky deprese, a priblizn€ 23 % mirné nebo zavazné priznaky
uzkosti. Zjistilo se, ze lidé, ktefi nedodrzovali doporuceni ohledn¢ distancovani méli oproti
ostatnim Castéji pouze symptomy mirné deprese a zadnou uzkost (Puccinelli et al., 2021).
Existuje vyznamna souvislost mezi tizkosti, depresi a pohybovou aktivitou. Velmi aktivni lidé
depresemi a uzkostmi trpi oproti ostatnim mnohem méné casto. Lidé, ktefi ztistali aktivni i
béhem pandemie, uvadeéli oproti ostatnim Castéji pouze symptomy mirné deprese a tzkosti

(Puccinelli et al., 2021).

Podle dotaznikit PHQ-9 a GAD-7 existuje také vyznamny rozdil mezi v€kovymi skupinami.
Mladsi respondenti vykazovali vice ptiznakl deprese a méli vys§i miru Gzkosti oproti starSim.
Horsi psychicky stav mladSich osob mize byt mimo jiné také zplisoben jejich vyssi expozici
v socialnich meédiich, coz pfedstavuje jeden z hlavnich kandli pouZivany pro aktualizaci
informaci o covid-19. Nicméné¢, vice ohroZeni nebyli pouze mladsi osoby — lidé nad 60 let také
trp€li vysokou mirou téchto dusevnich onemocnéni (Puccinelli et al., 2021). Pokud jde o
rozdily mezi pohlavimi ve vztahu k trovnim deprese a uzkosti, vysledky ukézaly, Ze u zen byl
Cast¢jsi vyskyt deprese a uzkosti, coz bylo prokazano jiz ve vice studiich. Podle WHO navic
zeny vykazuji vyssi prevalenci poruch nalady ve vSech regionech svéta. Muzi zacastnéni
vyzkumu byli navic oproti zendm castéji velmi fyzicky aktivni a vyS$si procento muzi také
béhem obdobi socidlniho distancovani nezménilo uroven jejich pohybové aktivity. Vice
ucastnikt muzského pohlavi nedodrzovalo doporuceni pro socialni distancovani, coz mohlo
byt jednim z faktort ptispivajicich k niz$i prevalenci tizkosti a deprese mezi muzi (Puccinelli

et al., 2021).

Ne vSechny déti reaguji na stres stejnym zptisobem. Mohou zit ve strachu, tizkosti, socialni
izolaci a nezdravém prostiedi, coz mize mit kratkodobé ale i dlouhodobé ucinky na jejich
zdravi. Ptiklady zmén chovani u déti jsou: nadmérny plac, zvySeny smutek, deprese, strach,
problémy s koncentraci a pozornosti, vyhybani se ¢innostem, které si dfive uzivaly, ne¢ekané
bolesti hlavy a v celém téle, zmény stravovacich navykl (Liu, Bao, Huang, Shi, & Lu, 2020).

Seniofi jsou nachylnéjsi k nakaze COVID-19 a také je u nich vétsi riziko vaznéjSich a zivot
ohrozujicich stavll. Socidlni izolace mize mit ale také negativni dopady na duSevni zdravi

starSich jedinct. Muze jim zplisobovat uzkost, strach, vyvolat traumatizujici stavy a vystavovat
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je vaznému riziku dusevniho zdravi. Zmény v chovani zptisobené izolaci se mohou projevovat
otravnym chovanim, kiikem, zménou ve spankovych a stravovacich ndvycich, emocionalnim

vybuchim (Javed, Sarwer, Soto, & Mashwani, 2020).

Dusevni zdravi je podstatné samo o sob¢, ovlivituje vsak i zdravi fyzické, se vSemi disledky
pro fungovani jednotlivce v zaméstnani, rodinném Zzivoté a spole¢nosti. Proto je dulezité stav
duSevniho zdravi v populaci v pribéhu pandemie zkoumat a brat v uvahu dopady na néj i pii

tvorb€ a uplatiiovani opatieni vetejnych politik (Bartos, Cahlikova, Bauer, & Chytilova, 2020).

2.2.4 Vliv pandemie na pohybovou aktivitu

V ptedchozi Casti byl jiz popsan pozitivni efekt pohybové aktivity na zdravi. Praveé
pohybova aktivita je jednou z nejCastéji predepisovanych terapii v oblasti zdravi 1 nemoci.
Nedostatek pohybové aktivity je povazovan za svétovou pandemii, protoze soucasny zivotni
styl podporuje fyzickou ne€innost a sedavé chovani (Woods et al., 2020). V ¢asti ,,Vliv
pohybové aktivity na zdravi je popsan pozitivni vliv pohybové aktivity na zdravi, ale i
negativni vliv nedostatku pohybu na zdravi. V c¢asti ,,Pohybové aktivita u adolescentii* je
popsan znaény nedostatek pohybu u adolescentii v Gesku ale i v jinych ¢astech svéta. Rada
rtiznych Setfeni poukazuje na skutecnost, ze pohybové dovednosti zakti nejsou dostatecné, coz
vede k tadé negativnich jevii souvisejicich jak s vlastnim vzdélavacim procesem, tak se
zdravim, Zivotnim stylem a bezpeénosti zaki (Ceska skolni inspekce, 2021a). Pandemie covid-
19 a vladni opatieni zavedena kviili omezeni Sifeni viru u lidi snizuji mnozstvi vykonané
pohybové aktivity a tuto jiz Spatnou situaci jesté¢ znacné zhorsuji (Woods et al., 2020). Nastup
pandemie nemoci covid-19 v bieznu 2020 a dlouhodobé trvajici distan¢ni vzdélavani zaki s
podpory pohybovych dovednosti zadku jesté veétsi naléhavost. Také détsti 1ékafi, sportovni
trenéti 1 dalsi odbornici jiz delsi ¢as upozoriuji na to, ze vedle ostatnich problematickych jevi,
které s sebou dlouha doba distancniho vzdélavani nese, méa pravé snizend pohybova aktivita
velkého mnozstvi déti a zakid beéhem distancni vyuky podstatny vliv na jejich soucasnou i
budouci zdravotni kondici i na psychickou pohodu a dusevni zdravi (Ceské §kolni inspekce,

2021a).

Kvili opatfenim omezujicich amatérsky sport v Cesku vznikla Iniciativa Restart
amatérského sportu, kterd publikovala Otevienou vyzvu pro otevieni ¢eského mladeznického

sportu, ve kterém uvadi: ,,12. fijen 2020 byl ¢ernym dnem ¢eského amatérského sportu. Nikdo

50



vsak netusil az jak moc ¢erny bude. Ptisti pond€li, 12. dubna 2021, to bude jiz pual roku, co je
ochromen cely cesky amatérsky sport. Snad zadna jina civilizovand zemé nepostupovala
zpuisobem, Ze na tak dlouho plo$né zakéazala aktivitu, ktera pti spravné kontrole neni rizikova,
a naopak pomaha pandemii zvladat. Trénink mladdeze je pro zdravi naroda zésadni Cinnost,
ktera v naprosté vét§in€ normalnich zemi funguje i v dobé&, kdy plati tvrda opatieni.” (Iniciativa
Restart amatérského sportu, 2021). Skupina sportovnich expertli proto pfipravila jasné

argumenty, pro¢ mél byt mladeznicky sport okamzité otevien:

1. Neudrzitelnd fyzicka a psychicka destrukce: Zdravotni situace je neudrzitelna — déti
tloustnou, maji psychické problémy, probihd destrukce tadu, ktery zajiStoval vedle
Skoly pravé organizovany sport. Za kazdy tyden odkladu tvrdé zaplatime!

2. Sport bez rizika: Venkovni bezkontaktni sportovani mladeze s rozestupy neni rizikove.
Riziko pienosu je naprosto minimalni, kluby a trenéfi jsou schopni zajistit dodrzovani
opatteni. UmozZnéni venkovniho organizované¢ho sportovani nijak neohrozi otevieni
Skol.

3. Evropa neni uzaviena: V tfad¢ evropskych zemi déti po dobu pandemie organizované
sportovaly a sportuji, protoze to neni rizikove.

4. Zdivocelé aktivity skupin: Soucasné nekontrolované ,,zdivocelé* skupinové aktivity
bez organizovaného dohledu ¢i odborného vedeni jsou zoufalou reakci populace na
plosny zadkaz sportovani. Umoznénim organizované¢ho sportovani mladeze se toto
povede vratit pod kontrolu.

5. Pravidla, testy, trenéii: Bezpecné otevieni s pravidly zlepsi souCasnou situaci — déti
budou antigenné¢ testovany a budou pod dohledem trenérii (Iniciativa Restart

amatérského sportu, 2021).

Protiepidemické opatteni omezujici svobodu pohybu jsou pro mnohé lidi v mnoha ohledech
pro zdravi Skodliva. Zpusobily totiz pokles pohybové aktivity a narast sedavého chovani
(Bravo-Cucci, Kosakowski, Cortés, Huamash, & Asencios, 2020; Cabrera, 2020; Camacho-
Cardenosa, Camacho-Cardenosa, Merellano-Navarro, Trapé, & Brazo-Sayavera, 2020;
Esparza, Poblete-Valderrama, Felipe, Rico-Gallegos, & Mena-Quintana; Groffik et al., 2021;
Hurtado, Ramos, Jacome, & Cabrera, 2020). Pandemie covid-19 zpiisobila, Ze se miliardy lidi
po celém svété od ostatnich fyzicky distancuji a jsou v socidlni izolaci nebo karanténé
(Camacho-Cardenosa, Camacho-Cardenosa, Merellano-Navarro, Trapé, & Brazo-Sayavera,
2020). Pandemie covid-19 vedla k uzavieni mnoha prostor, kde lidé bézné vykonavaji vyssi

pohybovou aktivitu jako jsou detska hfiste, télocvicny, bazény, taneCni a fitness centra,
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sportovni hiisté a jina sportovisté. Mnoho lidi se proto nemohlo aktivné G€astnit pravidelnych
skupinovych ale i individudlnich pohybovych aktivit mimo své domovy. Za takovych
podminek maji lidé tendenci svou pohybovou aktivitu snizit a zvysit své sedavé chovani,
zhorsit své spankové navyky a hiife se stravovat. Takovy zivotni styl zpisobi ptfibyvani na
vaze, ztratu fyzické zdatnosti a celkové zhorSeni zdravi (United Nations Department of
Economic and Social Affairs, 2020). Horsi psychicky stav a zvySeny strach, panika, uzkost,
deprese zplsobené opatienimi a delsi dobou stravenou doma, se mohly u lidi také podilet na
snizené trovni pohybové aktivity a vy$§i urovni sedavého chovani. Uroveti pohybové aktivity
tedy mohla byt snizena jak kviili samotnym opattenim, tak kvili zhorSenému psychickému
stavu (Camacho-Cardenosa, Camacho-Cardenosa, Merellano-Navarro, Trapé, & Brazo-

v v

psychicky stav (United Nations Department of Economic and Social Affairs, 2020).

Niz8i troven pohybové aktivity zpusobena spoleCenskym distancovanim potencialné
zvySuje riziko poSkozeni imunitniho, dychaciho, kardiovaskularniho, muskuloskeletalniho
systému, poskozeni dusevniho zdravi (Puccinelli et al., 2021) a zpiisobuje mnoho dalSich
zdravotnich potizi, které jsou popsané v ¢asti ,,VIiv pohybové aktivity na zdravi®. To mtze byt
béhem pandemického obdobi covid-19 obzvlasté Skodlivé. Ackoli SARS-CoV-2 obvykle
nejprve ohrozuje fungovani plic, mize také infikovat téméf vSechny hlavni organy v téle.
V boji s timto onemocnénim by proto méla pomahat i lepsi kardiorespira¢ni kondice. Silné
dychaci svaly a aerobni kondice mohou pomoci jednotlivcim, u kterych se vyvine covid-19 a
vyzaduji podporu ventilatoru (Puccinelli et al., 2021). Snizeni pohybové aktivity a snizeni
fyzické zdatnosti mtize zvysit nachylnost k infekci a jisté zvysit 1 nékteré komorbidity spojené
se Spatnym prubéhem covid-19. Nicmén¢ intenzivni pohybova aktivita mize vést ke snizeni
imunitni odpovédi a pfi takovychto cvicenich se miize zhorSit riziko onemocnéni covid-19

(Woods et al., 2020).

Dlouhodobé zruSeni habitualni vyuky a organizovaného sportu miize u populace vytvaret
Spatné navyky se snizenou pohybovou aktivitou a zvySenym sedavym chovanim. Podle
Stverakové et al. (2021) tomu tak opravdu bylo a opatieni souvisejici s pandemii covid-19
zpisobila u ¢eskych zaki zna¢né snizeni pohybové aktivity. Dokonce ale 1 zemé s mnohem
krat$i dobou uzavieni Skol, jako je Francie (11 tydnil uzavieni skol), Portugalsko (24 tydni)
nebo Spanélsko (15 tydni), potvrdily snizenou turoveii pohybové aktivity u 74k b&hem

pandemie. Dilezitou ¢asti kazdodenniho dne Zzakl a jejich zdravého Zivotniho stylu je
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pravidelnd Skolni dochazka a organizovand pohybova aktivita, coz pfispiva k efektivni

pravidelné pohybové aktivité (Stverdkova et al., 2021).

Podle Meza a Lopez (2021) se u sportovcd béhem pandemie covid-19 znaéné snizila
pohybova aktivita kviili omezenému piistupu do sportovnich prostor a k tréninkovym
jednotkam. Ve vyzkumu Pucinnelli et al. (2021) byla pohybova aktivita béhem obdobi
socidlniho distancovani vyznamné niz$i nez pied timto obdobim. Pfed pandemickym obdobim
covid-19 bylo 69 % zkoumanych osob klasifikovano jako velmi aktivni a béhem obdobi
socialniho distancovani toto procento pokleslo na 39 %. Pfi socialnim distancovéani v¢etné
lockdownu poklesla Grovenn pohybové aktivity jeSté vice. MuZi vykazovali vy$§i Grovné
pohybové aktivity oproti zenam pfed pandemii 1 béhem pandemie. Pfed pandemickym
obdobim bylo 9,5 % ucastnikl klasifikovano jako nedostatecné aktivni nebo neaktivni. Po
pandemii doSlo k 147 % narGstu nedostatecné aktivnich nebo neaktivnich. Tento vysledek je
znepokojivy, protoze nedostatek pohybové aktivity je podle WHO ¢tvrty hlavni rizikovy faktor
pro globalni timrtnost (Puccinelli et al., 2021).

Garmin (2020) 1 Fitbit staff (2020) uvadi zna¢né sniZzeni pohybové aktivity asi v poloviné
biezna 2020. Fitbit staft (2020) pozoroval zmény ve 12. tydnu (16.-22. biezna 2020), coz je
tyden, ve kterém jiz byly Skoly a vétSina podnikli uzavieny, protoze jiz 12. bfezna byl vyhlaSen
nouzovy stav (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020a; Ministerstvo zdravotnictvi
Ceské republiky, 2020b; Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020c), a ktery v Cesku
za¢inal vyhlagenim o plo§ném omezeni pohybu osob aZ na nezbytné vyjimky (Vlada Ceské
republiky, 2020a). V1adni opatfeni se ovSem u jednotlivych stat 1isi. Ve Spojenych statech
americkych byl nouzovy stav vyhlasen o den pozdgji (13. bfezna) neZ v Cesku (Garmin, 2020).
Pted polovinou biezna sledoval vyrazny globalni pokles pohybové aktivity také Garmin (2020)
a 1 snizeni pohybové aktivity ve srovnani dubnu 2020 s dubnem 2019 (Garmin, 2020a), ale i
v dalSich mésicich (Garmin, 2021). Ve méstech USA, ve kterych bylo upln¢ zakdzano
vychdzeni z domu jako bylo San Francisco a New York City, byl sledovan nejvétsi pokles

urovné pohybové aktivity (Fitbit staft, 2020).
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2.3 Vzdélavani v Ceské republice

2.3.1

Stupné vzdélavani

V Ceské republice se vzdélavani déli na:

Ptedskolni vzdélavani: za vychovu a vzdélavani déti odpovidaji predevsim rodice, oni
jsou také jejich prvnimi uciteli. Institucionalni predskolni vzdélavani je organizovano
pfedevS§im v matefskych Skolach a zahrnuje zpravidla déti od tii do Sesti let
(Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2001).

Zéakladni vzdélavani: je vzdélavaci etapou, které se povinné Gi¢astni kazdé dité v CR a
ktera vytvari zéklad pro celozivotni u€eni u celé populace. Zakladni vzdélavani je
rozdéleno na 1. a 2. stupen. Druhy stupenn zdkladniho vzdélavani ukoncuje zékladni
(povinné) vzdelavani. V soucasnosti se realizuje na 2. stupni zakladnich Skol nebo v
nizsich rocnicich viceletych stfednich Skol (gymnazii a konzervatoti) (Ministerstvo
Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2001).

Stiedni vSeobecné a sttedni odborné vzdélavéani: sttedni vzdélavani se dosud
uskutec¢nuje ve tiech stale relativné oddélenych druzich Skol: vS§eobecné na gymnaziich,
odborné technické, ekonomické, zemédélské, umélecké apod. prevazné na stfednich
odbornych skolach a u¢novské na stiednich odbornych ucilistich (Ministerstvo Skolstvi,
mladeze a télovychovy, 2001).

Tercialni vzd€lavani: stfednim vzdélani s maturitou mize cloveék studovat jesté
tercidlni vzdélavani do ¢ehoz patii:

o pomaturitni odborné studium, ukon¢ené osvédcenim, umozni formou kratkych,
modularné sestavenych, studijnich cykli (jednoletych, dvouletych) ziskat
odborné znalosti na urovni vyssi nez stfedoskolské;

o vys8i odborné studium je kratkym typem studia, poskytujicim odbornou
kvalifikaci absolventiim stfednich Skol;

o bakalafské studium jako studium vyuZivajici soudobé odborné poznatky a
metody, spolu s potiebnymi teoretickymi zéklady a tviirci ¢innosti;

o magisterské studium je zaméfeno na ziskani teoretickych i praktickych
poznatkll, zaloZenych na védecké, vyzkumné a dalsi tviir¢i ¢innosti, kterd je
jeho neoddélitelnou soucasti;

o doktorské studium je jako nejvyssi stupenl tercidrniho vzdélavani zaméfeno

pfedevSim na vyzkum a vyvoj a samostatnou tvirci ¢innost;

54



o ruzné dal§i stitem uznané typy studia poskytované statnimi i nestatnimi
institucemi v ramci celozivotniho vzdélavani jsou obvykle kratké typy studia,
orientované na vykon povolani nebo zajmové (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a

télovychovy, 2001).

2.3.2 Formy vzdélavani

Podle zakona o predSkolnim, zdkladnim, stfednim, vy$$im odborném a jiném vzdélavani ¢.

561/2004 Sb. (Skolsky zakon) se zdkladni vzdélavani se uskutectiuje v denni forme vzdelavani.

Stredni a vys$$i odborné vzdélavani se uskutecnuje v denni, vecerni, dalkové, distan¢ni a

kombinované formé vzdélavani; vzdélani dosazené ve vSech formdch vzdélavani je

rovnocenné (Zakony pro lidi, 2021).

Pro ucely tohoto zédkona se rozumi:

denni neboli prezencni forma vzdélavani vyuka organizovana pravidelné kazdy den v
pétidennim vyucovacim tydnu v priabehu skolniho roku;

vecerni formou vzdélavani vyuka organizovana pravidelné nékolikrat v tydnu v rozsahu
10 az 18 hodin tydné¢ v prabéhu Skolniho roku zpravidla v odpolednich a veCernich
hodinach;

dalkovou formou vzdélavani samostatné studium spojené s konzultacemi v rozsahu 200
az 220 konzulta¢nich hodin ve Skolnim roce;

distancni formou je vzdélavani uskuteciiované prevazné nebo zcela prostfednictvim
informacnich technologii, poptipad¢ je spojené s individualnimi konzultacemi (Zakony
pro lidi, 2021). Mlze probihat formou online i offline. Online vyuka miize probihat
synchronné, kdy se ucitel spoji se skupinou zakli ve stejny ¢as na stejném virtualnim
misté. Pii asynchronni vyuce Zaci pracuji v jimi zvoleném cCase vlastnim tempem na
zadanych ukolech a nesetkdvaji se spolecné v online prostoru, jako tomu je u
synchronni vyuky. Offline vyuka je zplisob distancniho vzdélavani, ktery neprobiha
pfes internet. Nejcastéji se jedna o samostudium, nebo také plnéni ukoll, které nejsou
zaddvany pies internet. Poslednim zplsobem distanéni formy vzdélavani jsou
konzultace, které mohou probihat online i offline formou a museji byt umoznény vSem

zakim (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2020c);
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e kombinovanou formou vzdélavani sttidani prezencni a jiné formy vzdélavani stanovené
timto zakonem (Zakony pro lidi, 2021);

e rotacni forma vzdélavani byla zavedena prave pii pandemii covid-19, aby se zamezilo
kontaktu 74kt mezi riznymi t¥idami. Celé tiidy se stfidaji ve prezencni formé
vzdélavani ob tyden (Ministerstvo $kolstvi Ceské republiky, 2020b);

e smiSend neboli hybridni vyuka byla zavedena v piipad¢, ze v konkrétni t¥idé chybélo
vice nez 50 % zakl z divodu onemocnéni nebo karantény. Skupina zakt se tak
vzdélavala prezencné a druha skupina distanéné (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a

télovychovy, 2020c).

2.3.3 Zdravi ve vzdélavani

V predskolnim vzdé€lavani se podle ramcového vzdélavaciho programu zdravim zabyva
zejména oblast Dité a jeho télo, kde uvedeno, Ze je zamérem vzd€lavaciho usili ulitele
stimulovat a podporovat rust a neurosvalovy vyvoj ditéte, podporovat jeho fyzickou pohodu,
zlepSovat jeho télesnou zdatnost i pohybovou a zdravotni kulturu, podporovat rozvoj jeho
pohybovych 1 manipula¢nich dovednosti, ucit je sebeobsluznym dovednostem a vést je ke

zdravym zivotnim navykim a postojim (Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2018).

V zékladnim vzdélavani se podle ramcového vzdélavaciho programu se zdravim zabyva
zejména oblast Clovék a zdravi, ktera: piinasi zakladni podnéty pro pozitivni ovliviiovani
zdravi (poznatky, ¢innosti, zpisoby chovani), s nimiz se zaci seznamuji, uc¢i se je vyuzivat a
aplikovat ve svém zivoté. Vzdélavani v této vzdélavaci oblasti smétuje predevsim k tomu, aby
zéaci poznavali sami sebe jako zivé bytosti, aby pochopili hodnotu zdravi, jeho ochrany i
hloubku problémi spojenych s nemoci &i jinym poskozenim zdravi. Zaci se seznamuji s
ruznymi riziky, kterd ohrozuji zdravi v béZznych i1 mimotédnych situacich, osvojuji si
dovednosti a zptsoby chovani (rozhodovani), které vedou k zachovani ¢i posileni zdravi, a
ziskavaji pottebnou miru odpovédnosti za vlastni zdravi 1 zdravi jinych. Vzdé¢lavaci oblast
Clovék a zdravi je vymezena a realizovana v souladu s vékem 7aki ve vzdélavacich oborech
Vychova ke zdravi a Té¢lesnd vychova, do niZz je zahrnuta i Zdravotni télesnd vychova.
Vzdélavaci obsah oblasti Clovék a zdravi prolina do ostatnich vzdélavacich oblasti, které jej
obohacuji nebo vyuzivaji (aplikuji), a do zivota Skoly. Vzdélavaci obor Vychova ke zdravi
vede zéky k aktivnimu rozvoji a ochrané zdravi v propojeni vSech jeho slozek (socialni,
psychické a fyzické) a uci je byt za né¢ odpoveédny. Vzdélavaci obor Té€lesnd vychova jako

soucast komplexn¢jSiho vzdélavani zakl v problematice zdravi sméfuje na jedné strané k
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poznani vlastnich pohybovych moznosti a zajmt, na druhé strané k poznavani ucinki
konkrétnich pohybovych c¢innosti na télesnou zdatnost, duSevni a socidlni pohodu

(Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2021).

Ve stfednim vzdélavani na gymndziu se podle ramcového vzdélavaciho programu se
zdravim zabyva stejné jako v zakladnim vzdélavani zejména oblast Clovék a zdravi, ktera
umoziuje prohloubit vztah zakt ke zdravi, posilit rozumové a citové vazby k dané
problematice a rozvinout praktick¢é dovednosti, které urcuji zdravy Zivotni styl a kvalitu
budouciho Zivota v dospélosti. Zafazeni této vzdélavaci oblasti vychazi 1 z predpokladu, ze
dobfte ptipraveni a motivovani absolventi gymnazii mohou pozdé&ji vyrazné ovliviiovat zivotni
a pracovni postoje ke zdravi v celé spolednosti. Vzdélavaci oblast Clovék a zdravi se
vzdélavacimi obory Vychova ke zdravi a T¢€lesnd vychova navazuje ve svych vystupech 1
obsahu na stejnojmennou vzd¢lavaci oblast pro zakladni vzdélavani. Jestlize se zakladni
vzdélavani zamétovalo pfedevsim na utvareni vztahu ke zdravi a na poznavani preventivni
ochrany vlastniho zdravi a bezpeci, vzdélavani na gymndziu sméfuje dislednéji k ziskani
schopnosti aktivné podporovat a chranit zdravi v rdmci $ir§Si komunity. Znamena to, Ze
absolvent gymnazia by mél byt piipraven sledovat, hodnotit a v danych moznostech fesit
situace souvisejici se zdravim a bezpecnosti i v rdmci své budouci rodiny, pracovisté, obce atd.

(Vyzkumny ustav pedagogicky v Praze, 2007).

2.3.4 Pohybova aktivita ve vzdélavani

Pohybovou aktivitou se ve vzdélavani zabyvaji zejména stejné oblasti, které se zabyvaji
zdravim. V predskolnim vzdélavani je to tedy oblast Dité a jeho télo (Ministerstvo Skolstvi,
mladeze a t&lovychovy, 2018), v zdkladnim a stfednim vzdélavani je to zejména Clovék a
zdravi, s obory Vychova ke zdravi a Télesna vychova. Vychova ke zdravi se zabyva spise
obecné zdravym zivotnim stylem a T¢lesna vychova je vice zamétfena na pohybovou aktivitu
(Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2021; Vyzkumny ustav pedagogicky v Praze,

2007).

Télesna vychova v zakladnim vzdélavani jako soucast komplexnéjSiho vzdélavani zakh v
problematice zdravi smétfuje na jedné strané k poznani vlastnich pohybovych moZnosti a
zajml, na druhé strané¢ k poznavani u€inkd konkrétnich pohybovych ¢innosti na télesnou
zdatnost, dusevni a socidlni pohodu. Pohybové vzdélavani postupuje od spontanni pohybové

¢innosti zakl k ¢innosti fizené a vybérove, jejimz smyslem je schopnost samostatné ohodnotit
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uroven své zdatnosti a fadit do denniho rezimu pohybové ¢innosti pro uspokojovani vlastnich
pohybovych potieb i zajmi, pro optimalni rozvoj zdatnosti a vykonnosti, pro regeneraci sil a
kompenzaci rizné¢ho zatizeni, pro podporu zdravi a ochranu zivota. Pfedpokladem pro
osvojovani pohybovych dovednosti je v zdkladnim vzdélavani zaktv prozitek z pohybu a z
komunikace pii pohybu, dobie zvladnutd dovednost pak zpétné kvalitu jeho prozitku
umocnuje. V télesné vychoveé je velmi dilezité motivacni hodnoceni zaku, které vychazi ze
somatotypu zaka a je postaveno na posuzovani osobnich vykont kazdého jednotlivce a jejich
zlepSovani bez pausalniho porovnavani zakd podle vykonovych norem (tabulky, grafy aj.),
které neberou v uvahu ristové a genetické predpoklady a aktualni zdravotni stav zakt

(Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy, 2021).

Télesnd vychova ve sttednim vzdélavani na gymnaziu usiluje o trvaly vztah k pohybovym
¢innostem a o optimalni rozvoj télesné, duSevni a socidlni zdatnosti. Vychazi piedevSim z
motivujici atmosféry, zajmu Z4kt a z jejich individualnich pfedpokladi (moznosti). Vyuziva k
tomu specifickych emoc¢nich prozitkli, socidlnich situaci a bioenergetickych zatézi v
individualné utvarené nabidce pohybovych c¢innosti (od zdravotné rekreaCnich az po
vykonnostni). Z hlediska celozivotni perspektivy smétuje télesnd vychova k hlubsi orientaci
zakl v otazkach vlivu pohybovych aktivit na zdravi. Vede je k osvojeni a pravidelnému
vyuzivani konkrétnich pohybovych ¢innosti (kondi¢nich a vyrovnavacich programii) v souladu
s jejich pohybovymi zajmy a zdravotnimi potfebami. Vyznamna ziistava otazka bezpecnosti a
urazové prevence pii pohybovych ¢innostech. Velka pozornost je i nadale vénovana rozvoji
pohybového nadani i korekcim pohybovych znevyhodnéni (oslabeni) (Vyzkumny tustav

pedagogicky v Praze, 2007).

V Ceské republice musi viechny §koly za normalnich podminek garantovat minimalné 2
hodiny télesné vychovy tydné (European Commission & World Health Organization, 2018).
To je vSak povazovéano za nedostatecné a probihaji diskuse o zvySeni hodin télesné vychovy
(Gaba et al., 2019). Pohybova aktivita ve Skole je nepostradatelnou soucasti kazdodenni
pohybové aktivity, zdkladem pro rozvoj celozivotni pohybové aktivity a kondice a snadnym
zpiisobem k ziskani pohybové a zdravotni gramotnosti. Skolni pohybova aktivita je stejné
dilezitd pro pochopeni kontinuity pohybového a duSevniho zdravi, a to i v SirSich
psychosocialnich aspektech. Skoly nesou uréitou odpovédnost za $patnou situaci tykajici se
nizké pohybové aktivity a vysoké miry sedavého chovani v populaci. Skoly by totiz mély
vyznamné pfispivat k udrZzovani zdravi, rozvoji fyzické a dusSevni zdatnosti a podporovat

zdravy Zivotni styl Zakd. Zejména Skoly hraji kli¢ovou roli v podpote pohybové aktivity, stejné
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jako pfi piijimani celozivotnich navyki pro pohybovou aktivitu. To plati zejména pro boj se
sedavym chovanim ve $kole i mimo ni a v identifikaci a podpofe adolescentt s nizkou fyzickou

kondici (Fromel, Groffik, Mit4s, Madarasova Geckova, & Csanyi, 2020).

Pohybova aktivita by méla tvofit alespont 25 % skolniho ¢asu, a to i ve dnech bez télesné
vychovy (Fromel, Groffik, Mitds, Madarasovd Geckova, & Csanyi, 2020). Proto Fromel,
Groffik, Mitas, Madarasovad Geckova a Csanyi (2020) navrhuji k dosazeni pozitivnich zmén
ve vzdélavacim procesu a Skolnim Zivotnim stylu pouzivat doporuceni pro pohybovou aktivitu
v ¢astech Skolniho dne (Fromel, Groffik, Mitds, Madarasova Geckova, & Csanyi, 2020).
Akademicky stres je potfeba kompenzovat adekvatni pohybovou aktivitou (Fromel, Saféf,
Jakubec, Groffik, & Zatka, 2020). Kognitivni zatéz neni u adolescentll dostatecné
kompenzovana ve Skole, po Skole ani o vikendech, o c¢emz vypovidaji depresivni symptomy u
25 % polskych a ¢eskych adolescentli. Opakovany nekompenzovany akademicky stres mize

vyznamné piispét ke zhorSeni dusevniho zdravi (Groffik et al., 2021).

T¢lesna vychova ve §kolach je u¢inné pro zvySovani irovné pohybové aktivity a zlepSovani
télesné zdatnosti. Pro dosazeni vyznamnych zdravotnich zmén je vSak nezbytna kazdodenni
pohybova aktivita po dobu jedné hodiny organizované jako hra na Skolnim htiSti nebo v
hodinach télesné vychovy. Zasahy zahrnujici télesnou vychovu pouze dvakrat nebo tiikrat
tydné vykazaly pouze mensi zdravotni zlepSeni. ZvySeného mnozstvi pohybové aktivity lze
dosahnout rozsifenim u¢ebniho nebo mimo-ucebniho ¢asového planu ve skole, coz nemusi byt
na ujmu ostatnim predmétim v ucebnim planu Skoly. Pohybova aktivita miize byt rovnéz
zaclenéna do programu skolnich druzin, coz mtize mit za nasledek nulovy ekonomicky u¢inek

zasahu (European Commission, 2008).

T¢lesnd vychova ve skolach je nejsife dostupny zdroj pro podporu pohybové aktivity mezi
mladymi lidmi. Proto je tfeba vynalozit kazdé usili pro povzbuzeni Skol, aby poskytovaly
pohybovou aktivitu denné na vSech stupnich, v rdmci nebo mimo rdmec ucebniho planu a ve
spolupraci s partnery z mistni obce, a aby podporovaly zdjem o celoZivotni pohybovou aktivitu
u vSech z4ku. Ucitelé ve Skole jsou jednim z hlavnich aktérii pro pohybovou aktivitu déti a
mladych lidi. Existuji v8ak dal8i daleziti aktéfi, jako ucitelé v matetskych Skolach, trenéti ve
sportovnich a spolecenskych klubech a zejména pro déti do 12 let jejich rodice (European

Commission, 2008).

Pro dosazeni maximalnich ucebnich ptilezitosti v télesné vychové je tieba splnit celou fadu

podminek. Mezi né patifi ¢as ve Skolnim rozvrhu, pfiméfena velikost tfidy, odpovidajici
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zafizeni a vybaveni, dobfe naplanovany ucebni plan, vhodné postupy hodnoceni, kvalifikovani
ucitelé a kladnd administrativni podpora pro sité propojujici zucastnéné strany v oblastech
pohybové aktivity a zdravotni pée v mistni obci (napt. sportovni kluby). Mimoskolni
pohybové aktivity je mozné vyrazné podpofit zptistupnénim sportovnich zafizeni skol po
ukonéeni doby $kolniho vyu¢ovani a budovanim partnerstvi. Skolni hti§té a hodiny télesné
vychovy by se mé¢ly prizptisobit v§em zakiim zejména s ohledem na vhodné vybaveni pro divky
s cilem povzbudit jejich Gdast na sportovnich a rekreacnich aktivitach. Skolni hii§té rovndz
hraji potencialné dulezitou tlohu v poskytovani zafizeni pro hry pro obec mimo dobu skolniho
vyucovani. Pokud ma byt télesna vychova smysluplna a uspéSna pro vSechny déti a mlade lidi,
je nezbytné zvazit, vyhodnotit a zavést inovacni ucebni teorie a nové vnimani predmetu télesné
vychovy. Pokyny a obsah kvalitni té¢lesné vychovy by mély byt vékove pfimérené pro vSechny
déti a mladé lidi. Té€lesnd vychova s vhodnymi pokyny zaclefiuje nejlepsi zndmé postupy
nacerpané z vyzkumu do ucebni praxe a vzdélavacich programi, které maximalizuji ptileZitosti
pro uceni a uspéch pro vSechny. Ucitelé by méli byt povzbuzovani, aby v hodinach télesné
vychovy pouzivali techniku pro prozkoumani pojem télesné zdatnosti a motorickych
dovednosti zptisobem, ktery vice nez diive personalizuje u¢ebni plan. Monitory srde¢niho tepu,
vybaveni videem a digitdlnim fotoaparatem, pocitacové softwarové programy a dalsi vybaveni
pro odhad sloZeni téla mize v této souvislosti hrat uzitecnou tlohu (European Commission,

2008).

Vztah mezi odvétvim vzd€lavani a pohybovou aktivitou ma tfi rizné aspekty: télesna
vychova ve Skole, pohybova aktivita v mistnich spolecenstvich (napt. sportovnich klubech) a
vzdélavani a Skoleni pro ucitele télesné vychovy, instruktory a zdravotnické pracovniky
(European Commission, 2008). Socialni prostiedi kol a sportovnich klubii jsou dilezita mista
pro zvySovani pohybové aktivity souvisejici se zdravim déti a mladych lidi. Sedavé déti a mladi
lidé vykazuji znadmky metabolickych problémt, napt. seskupovani kardiovaskularnich
rizikovych faktort. Tato skupina déti a mladych lidi v mnoha zemich EU trvale roste, ale pro
sportovni organizace mize byt obtizné se k nim dostat. Na jedné strané tyto déti a mladi lidé
maji asto malo zkuSenosti se zadvodnimi sporty, zatimco na druhé strané sportovni organizace
casto vedle svych tradi€nich zavodnich sportovnich aktivit nenabizeji vhodné programy.
Télesna vychova je vSak ve Skolach ve vétSiné zemi povinny pfedmét a ve Skolach je mozné
nabidnout zdravou a atraktivni télesnou vychovu, kterd vzbudi zajem o pohybovou aktivitu. Je

proto dilezité vyhodnocovat, zda rozSifeni nebo zlepSeni télesné vychovy miize mit za
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nasledek zlepseni zdravi a zdravé chovani mezi détmi a mladymi lidmi (European Commission,

2008).

Ulohu u¢iteld télesné vychovy v podpoie pohybové aktivity mezi détmi a dospivajicimi je
nutné rozsitit vzhledem k nardstu sedavého Zzivotniho stylu, nadvahy a obezity. Mimo ¢as
vyhrazeny pro télesnou vychovu v ucebnich planech skol by mohli ucitelé télesné vychovy hrat
prospésnou ulohu v feseni problematiky Sirsi pohybové aktivity, naptiklad v otdzce aktivniho
dojizdéni mezi domovem a Skolou, pohybové aktivity o pfestavkach mezi Skolnimi hodinami,
vyuziti sportovnich zatfizeni po skonc¢eni doby skolniho vyucovéani, a individualniho planovani
cviceni. Dlkazy ukazuji, Ze mimoskolni pohybova aktivita miize byt vyrazné podpotena
zptistupnénim sportovniho zatizeni Skol 1 po skonéeni doby Skolniho vyucovani. Vzdélavani a
Skoleni uciteld by jim mélo poskytnout potfebné odborné znalosti pro piredavani jasnych a
piesnych informaci zdkiim 1 jejich rodiciim a pro zvySovani povédomi o tom, Ze pohybova
aktivita je zasadni pozadavek pro zdravi jasnych a presnych informaci zdkim 1 jejich rodi¢iim
a pro zvySovani povédomi o tom, Zze pohybova aktivita je zasadni pozadavek pro zdravi

(European Commission, 2008).

2.3.5 Vzdélavani béhem pandemie covid-19

S dopady pandemie covid-19 mohl malokdo pocitat, a proto bylo zejména prvni uzavieni
skol, ke kterému doslo 11. biezna 2020 pro cely vzdélavaci systém Sokem, se kterym se Skoly,
uitelé a Zaci museli n&jak vyrovnat (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020a).
Pravé uzavieni Skol se stalo jednim ze zaklad protiepidemickych opatieni. Uzavieni kol
postihlo celosvétoveé 87% détské a adolescentni populace, coz je 1,6 miliardy studentti (Uhlif,
2021). Ze viech zemi Evropské Unie méla b&hem pandemie Ceska republika nejdelsi uzavieni

skol (étverékové et al., 2021; Uhlit, 2021).

Vyuka na dalku se stala zcela bezprecedentni a novou zdleZitosti (Narodni pedagogicky
institut Ceské republiky, 2020e). Vyuka se potom do $kol ve $kolnim roce 2019/2020 postupné
vracela v prib&éhu kvétna. V nasledujicim Skolnim roce se Skoly zaviely v fijnu 2020 a
s vyjimkou nekolika tydnti zlstaly zaviené az do kvétna 2021. V dusledku koronavirovych
opatfeni probihala vyuka ve Skolnim roce 2020/2021 z vétsi Casti distanén€ (Nielsen
Admosphere, 2021) Vétsina kol ptesla béhem pandemie covid-19 na online formu distan¢ni

vyuky a zkuSenosti s online vyu¢ovanim mélo 97 % rodicti (Nielsen Admosphere, 2021).
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Po vyhlaseni zdkazu fyzické pfitomnosti zakli v zékladnich a stfednich Skolach od 11.
biezna 2020, v souvislosti s opatienimi vlady Ceské republiky béhem pandemie COVID-19,
vznikla zcela vyjimecna situace, na kterou skoly, Zaci ani jejich rodi¢e nebyli v minulosti
systemati¢téji piipravovani. Skoly byly ze dne na den nuceny hledat cestu, jak efektivné naplnit
svou roli a zajistit vzdélavani zakl i ve zcela nestandardnich podminkach. Vzhledem k
masovému rozsiteni digitalnich technologii byly pti vzdélavani tzv. na dalku tyto technologie
v rizné mife vyuzivany. Vychozi pozice Skol byla velmi riznd — od Skol, které mély s
vyuzivanim digitalnich technologii ve vyuce minimalni zkuSenosti, aZ po Skoly, které byly
digitalni technikou Spickové vybaveny, jejich ucitelé byli zvykli s technologiemi béhem
vzdélavani pracovat a vyukové aktivity byly jiz delSi dobu nastaveny tak, aby se jich Zaci mohli

zO&astiovat i na dalku (nap¥. v dobé jejich nemoci apod.) (Ceska $kolni inspekce, 2020).

V prvnich dvou tydnech dotceného obdobi mnoho skol hledalo zptsoby, jak vSe nejlépe
zajistit, rozhodovaly se, jaké komunikacni platformy vyuzit apod. Zaroven se snazily zjistit
podminky v rodindch jednotlivych 74k, aby na né mohly béhem ptipravy vzdélavani i jeho
vlastniho prubéhu zareagovat. Po tfech tydnech od zdkazu fyzické pritomnosti zakli ve
vzdélavani byla jiz na vétSin¢ Skol situace urCitym zptsobem stabilizovand. V terminu od 1.
dubna 2020 do 14. dubna 2020 realizovala Ceska $kolni inspekce specifické tematické Setfeni
v podobg¢ fizenych telefonickych rozhovort s fediteli téméf vSech zékladnich a stfednich Skol,
jejichz cilem bylo popsat situaci v oblasti distancniho vzdélavani v jednotlivych skolach,
identifikovat potieby §kol a poskytnout kolam metodickou podporu (Ceska $kolni inspekce,

2020).

V terminu od 1. dubna do 14. dubna 2020 realizovala Ceska $kolni inspekce tematické
Setfeni v podobeé fizenych telefonickych rozhovort s fediteli témét 5.000 zdkladnich a stfednich
Skol. Cilem Setfeni bylo zjistit, jakymi formami a zptsoby Skoly pojimaji vzdélavani tzv. na
dalku, na co se pfi vzdélavani zamétuji, jak se dati s zadky komunikovat, s jakymi piekdzkami
se setkavaji nebo jakou pomoc ¢i podporu potiebuji. Do distanéniho vzdélavani se zapojuje
naprosta vétSina zakl zékladnich a stfednich Skol, urcité rozdily existuji v rozsahu a zptisobu
jejich zapojeni. Bez on-line komunikace se Skolou bylo jen 11 % Zakl netplnych zakladnich
Skol a 16 % zakh Uplnych zakladnich Skol. V piipadé sttednich Skol byly vétsi problémy
zaznamenany v oborech vzdélani ukoncenych zavéreCnou zkouSkou, u nichZ se on-line
komunikaci nedatilo navazat s vice nez pétinou zakl. Pozitivni je, Ze 1 vétSinu zakl bez on-
line komunikace se Skoldm dati do vzdelavani na dalku zapojit. I presto vSak zlistava zhruba

9.500 zéka zakladnich a stfednich skol, s nimiz se komunikaci nedafilo navazat zadnym
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zpusobem, a jde tedy o zéky, jejichz vzdélavani neni v dobé zakazu fyzické pritomnosti zakt

ve vzdélavani ze strany $koly zadnym zpiisobem realizovano (Ceska $kolni inspekce, 2020).

Pro komunikaci s rodi¢i a zaky jsou vyuzivany ruzné platformy. Na prvnim stupni
zakladnich Skol se nejcastéji jednalo o WhatsApp, Skype a Facebook, na druhém stupni k nim
jesté pribyli Bakalati a Google Classroom. Na stfednich Skolach je naproti tomu nejcastéjsi
vyuziti informaéniho systému Bakaldfi a mezi vyuzivané platformy patii také Microsoft
Teams. Na vice neZ poloviné zékladnich a stfednich Skol je pouzivana stejna platforma vSemi
uciteli, na vice nez 40 % zakladnich a stfednich Skol je pouzivano platforem vice. Polovina
zékladnich a vice nez 60 % sttednich Skol se béhem distan¢niho vzdélavani snazi pokracovat
ve vyuce podle tematickych plani jednotlivych ucitelii, v souladu se skolnim vzdélavacim
programem. Praxe urceni konkrétnich tematickych priorit, na néz se Skola v distanénim
vzdélavani soustfedi, tak neni GpIn€ bézna, jakkoli by to bylo pravé v této situaci Zadouci.
Pozitivnim zjiSténim je, Ze prakticky vSechny zakladni a stfedni Skoly se soustfedi na
procvi¢ovani a opakovani uciva, které bylo jiz diive probrano, ovSem vice nez 80 % zakladnich
Skol a vice nez 90 % stfednich Skol se soucasné snazi distanénim zplisobem seznamovat zaky
s u¢ivem novym. To vSak mize byt velmi komplikujici pro samotné zaky a zejména pro jejich
rodiny. Hlavnim cilem distancniho vzdé€lavani by tak mélo byt udrzet u zak navyky spojené
se Skolni praci, nikoli nutné snaha probrat distancnim zpiisobem co nejvice uciva podle

skolniho vzdélavaciho programu (Ceska $kolni inspekce, 2020).

Ihned po uzavieni Skol piipravilo 12. bfezna 2020 Ministerstvo Skolstvi, mladeze a
télovychovy novy web (nadalku.msmt.cz) jako podporu pro skoly a ucitele pti vzdélavani zakt
a studentii na dalku. Cilem stranky bylo poskytnout zakladni orientaci v dostupnych nastrojich
a zdrojich informaci, jejichz vyuziti usnadiiuje vzdélavani s pomoci digitalnich technologii.
(Ministerstvo $kolstvi, mladeZe a t&lovychovy, 2020). Narodni pedagogicky institut Ceské
republiky vytvofil pro ucitele spoustu webinaiti, kde se mohli ucitelé naucit naptiklad jak
vyucovat v MS Teams, Zoom, Google Classroom, Edupage, jak tvofit online testy a jak je
hodnotit, jak pouzivat online tabuli Microsoft Whiteboard a pozndmkovy seSit OneNote pro
praci uditele i zaka, jak komunikovat se zaky a rodi¢i v dobach karantény atd.; CT edu
s podporou MSMT pfipravila pravidelny zabavné-vzdélavaci program pro zaky prvniho stupné
zakladnich Skol U¢iTelka, ktery je volné dostupny na webu edu.ceskatelevize.cz a také byl
pravidelné vysildn na CT 2. Narodni pedagogicky institut Ceské republiky navic pridava dalsi
zdroje a materialy pro viechny typy §kol (Narodni pedagogicky institut Ceské republiky, 2020;
Naérodni pedagogicky institut Ceské republiky, 2020a; Narodni pedagogicky institut Ceské

63



republiky, 2020b; Narodni pedagogicky institut Ceské republiky, 2020c; Narodni pedagogicky
institut Ceské republiky, 2020d).

K hodnoceni zakti ve druhém pololeti skolniho roku 2019/2020 vydala vlada vyhlasku o
hodnoceni vysledkt vzdélavani zaki ve druhém pololeti Skolniho roku 2019/2020 €. 211/2020
Sb., podle které hodnoceni v zédkladnim a stfednim vzdélavani a vzdélavani na konzervatofi
meélo vychazet z podkladt pro hodnoceni ziskanych v druhém pololeti v dobé, kdy zak ma
povinnost fadné dochazet do Skoly, podpirné z podkladii pro hodnoceni ziskanych pii
vzdélavani na dalku, pokud ma pro takové vzdélavani zak podminky, nebo podplirné z
podklada pro hodnoceni ziskanych pii vzdélavacich aktivitaich konanych ve Skole v dob¢, kdy
zak nema povinnost fadn¢ dochdzet do skoly nebo podptrné z hodnoceni vysledkl zéka za
prvni pololeti Skolniho roku 2019/2020. Z maturitni zkouSky bylo zakdzdno zéky hodnotit
stupném ,,5 — nedostatecny* (Zakony pro lidi, 2020).

V kontextu vyznamného nartistu poctu osob pozitivné testovanych na covid-19 brzy po
zahajeni nového $kolniho roku piijalo Ministerstvo zdravotnictvi, resp. vlada Ceské republiky
opét sadu opatfeni sméfujicich k omezeni moZnosti prezenéniho vzdélavani (Ceska $kolni
inspekce, 2020a). V fijnu 2020 se po nastupu dalsi viny pandemie opétovné vyhlasil zakaz
osobni pfitomnosti zaka ve $kolach (Ceska $kolni inspekce, 2021). Spolu s délkou trvani
distancni vyuky se zvySoval i podil skol, které ptistoupily ke zménam ve vzdélavacim obsahu
a ucivo ukotvené ve svych Skolnich vzdélavacich programech s ohledem na moznosti
distancniho vzd€lavani vhodné redukovaly. Snizil se také podil zakladnich skol, které
organizuji on-line distan¢ni vyuku v rozsahu dle prezen¢niho rozvrhu (ze 14 % na méné nez
10 %). Preklapéni prezencniho rozvrhu do distan¢ni formy je dlouhodobé neudrzitelné. Ve
shod¢ se zminovanym metodickym doporucenim pro vzdélavani distanénim zpisobem
vydanym Ministerstvem Skolstvi, mladeze a télovychovy je pfi organizaci on-line distancni
vyuky mozné rozlisit tzv. synchronni a asynchronni ¢ast. Standardni hodiny synchronni vyuky
se odehravaji ve videokonferenénim systému, kdy jsou zaci ptihlaSeni a zaroven s nimi je
zpravidla ptihlaSen i ucitel. Naproti tomu asynchronni vyuka spo¢iva v plnéni vzdélavacich
povinnosti zakem v &ase, ktery si sim zvoli, a bez piitomnosti ucitele (Ceska skolni inspekce,
2021).

Odhadovany pocet zakl bez digitalni techniky byl na jafe 2020 dle tehdejsiho odhadu
feditelt Skol zhruba 250 000 Zaki. Asi pétin€ z nich byla v nasledujicim Skolnim roce digitalni

technika zapijcena Skolou a zbyvajici skupin€ byla obstardna jinou cestou. Ve 2. pololeti
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Skolniho roku 2019/2020 bylo asi 10 000 zaku, se kterymi se nedatilo vstoupit do zadného
kontaktu a zistali tak zcela mimo vzdélavani. Od Skolniho roku 2020/2021 je distancni
vzdélavani ze zikona povinné, coz dle feditelti kol navitivenych Ceskou $kolni inspekci v
lednu a unoru 2021 ke snizeni poctu zakt bez kontaktu se skolou v ptipad¢ jejich konkrétnich
Skol vyznamné ptispelo. V Obrazku 2 1ze vidét podil skol, kde se zvysil pocet zakti zapojenych
do distanéni vyuky (Ceska $kolni inspekce, 2021).

Obrazek 2. Zvyseni zékd zapojenych do distan¢ni vyuky pro Skolni rok 2020/2021 oproti
$kolnimu roku 2019/2020 (Ceska $kolni inspekce, 2021)
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Témét polovina dotazovanych 74kt ocenovala prilezitost pfizplisobit organizaci
vzdélavaciho procesu svym moznostem a potiebam (Obrazek 3). Z toho je zfejmé, Ze znacny
vyznam flexibility v organizaci vzdélavacich povinnosti by mél byt reflektovan i1 v
nasledujicim obdobi, a to napt. v podobé¢ cileného rozvoje této dovednosti u zakl (tzn. ucit je
jak si organizovat povinnosti spojené se vzdélavanim a reflektovat jejich zkuSenosti).
Ocekavanou vyhodou je moZnost individudlniho tempa na strané zakl 1 vice
individualizovaného rozsahu vzdélavani, pficemz oba zplsoby ptizpiisobeni by bylo vhodné
vyuzivat 1 v nasledujicim obdobi (napt. rozdélenim zakii do skupin podle jejich schopnosti a
podle dosahované kvality samostatné prace). Z Obrazku 3 je zaroven patrné, Ze 1 sami Zaci
ptikladaji velky vyznam pravidelné zpétné vazbé, kterd je jim pfi plnéni tikolil ze strany uciteli
poskytovana (a nejde pouze o hodnoceni predmétného vykonu) (Ceska skolni inspekce,
2020a).
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Obrazek 3. Co zaktm pii distanéni vyuce vyhovovalo (Ceska skolni inspekce, 2020a)

pii vyuce na dalku mi z uvedeného
v podstaté nevyhovovalo nic

mohl jsem se v nékterych tématech
dozvédét vice, nez by se stihlo ve skole
probirali jsme pomaleji

neZ béimé ve skole

k vétSiné svych ikoli jsem od uéitell
ziskal zpétnou informaci, jak jsem je zvladl
kolni povinnosti mi zabraly

méné casu

mohl jsem s1 rizné éinnosti stiidat
podle svého a délat je sviym tempem

0% 10 % 20 % 30 % 40 % 50 % 60 %a

Pro zédky mé zasadni vyznam socialni kontakt se spoluzéky, a distancni vyuka by tedy méla
socidlni kontakt alesponi prostfednictvim on-line nastroji umoznovat. Soucasné¢ by mély byt
socidlni dovednosti prostfednictvim distan¢ni vyuky rozvijeny a on-line prostredi by mélo byt
vyuzivano 1 tak, aby se v ném zéci ucili spolupracovat. Toho lze docilit napt. podporou
skupinové prace v on-line prostiedi, implementaci socidlnich her apod. I zde je pak pro zéky,
piipadné pro vhodné sestavené skupiny zaka, dilezita moznost individualizace tempa vyuky a
zéaroven je vhodné minimalizovat rozsah ¢asu, ve kterém zaci musi byt pfitomni u pocitace. Do
distancni vyuky je tedy vhodné zafazovat i takové ukoly, které zaci mohou fesit mimo on-line
prostor (idealn¢€ napt. v ptirod¢). Soucasné je potieba ptizplisobit rozsah samostatné prace tak,
aby byla v zadaném c¢ase zvladnutelnd 1 ve slozitéjSich podminkach, a samoziejmé peclivé
zvazovat zafazovani takovych tkoli, jako je referat, prezentace apod. (Ceska $kolni inspekce,

2020a).

Obrazek 4. Co zaktm pfi distanéni vyuce nevyhovovalo (Ceska kolni inspekce, 2020a)

nic z uvedeného

nedozvidal jsem se zpétnou informaci,
Jak jsem zvladl vypracované ukoly

tempo vyuky, probirali jsme moc pomalu
mnozstvi kol typu referit, prezentace apod.
tempo vyuky, probirali jsme moc rychle
rozsah samostatné price

museljsem byt doma u poditade

nepotkival jsem se se spoluZiky

0% 10 % 20 % 30 % 40 % 50 % 60 %
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M v

vyuka chybéjici socialni kontakt a kamaradi (75 %), chybéjici mimoskolni aktivity (63 %),
ztrata pravidelného denniho rezimu (58 %), zavislost na digitalnich technologiich (53 %), nizka
koncentrace ditéte pti online vyuce (74 %), nedostate¢na motivace ditéte v prabéhu vyuky (71
%), nutnost rodic¢t vysvétlovat ditéti i pro né narocné ucivo (67 %), nedostatecné internetoveé
pokryti (60 %), nechut’ ditéte ucastnit se online vyuky (58 %). Distan¢ni vyuka aktivizovala
rodice, ktefi jsou celkove vice informovani o tom, co jejich dité ve Skole probira nez pti bézné
prezencni vyuce. Drtiva vétSina ¢eskych rodica alespoi nékdy svému ditéti pomaha s vyukou,
49 % pravideln¢ a dalSich 44 % nepravidelné. Distan¢ni vyuka vyhovovala/vyhovuje détem
méné nez b&ézna prezencni vyuka - v ramcei vyzkumu to o svém ditéti uvedla vice neZ polovina
rodict (54 %). Podle rodi¢i patii mezi nejzavaznéjsi disledky pandemie na vzdélavani jejich
ditéte chybéjici socialni kontakt a kamaradi (75 %), chybé€jici pohyb venku a sportovani (49
%) a velké mezery ve vzdélavani (36 %). Vétsina rodic¢t se domniva (65 %), ze se toho jejich
dit¢ v ramci distan¢ni vyuky naucilo méné nez pti bézné prezencni vyuce. Dvé tietiny rodici
(66 %) se domnivaji, ze déti budou mit problém doplnit si vypadky ve vzdélavani zplisobené
distan¢ni vyukou. 59 % rodi¢i se domniva, Ze pro déti bude obtizné se opét prizplsobit
Skolnimu rezimu. Vice neZ tfetina rodicti (36 %) by v ramci zmirnéni dopadii vypadku ve
vzdélavani zptisobenych distan¢ni vyukou uvitala prodlouzeni povinné skolni dochazky v dob¢
letnich prazdnin. Drtiva vétSina rodict (75 %) vSak podpotila mySlenku vénovat celé zaii 2021
vyhradné na doplnéni uciva, které déti kvili distancni vyuce neprobraly. Proti této myslence
se vyslovilo pouze 11 % vSech oslovenych rodi¢li (Nielsen Admosphere, 2021). Jako nejvétsi
pozitivni piinosy distan¢ni vyuky udava Nielsen Admosphere (2021), Ze se 46 % d¢ti naucilo
Iépe pracovat s digitalnimi technologiemi, 44 % d¢ti se naucilo samostatné pracovat, 41 % déti

se naucilo vyuzivat vyukové aplikace.

Podle Martina Sevéika, feditele Zakladni §koly v Praze 2, Londynska 34, vyuka na dalku u
vétSiny zakl zménila pohled na Skolu, pfinesla akceleraci rozvoje jejich kompetenci. Nebylo
vyjimkou, Ze Z4ci, kteti dosahuji pfi bézné vyuce nejlepsich vykonil, v momenté, kdy mohli
rezim plnéni tkold pfizplsobit svému tempu, zaznamenali velky pokrok. V neposledni fadé€ si
zaci a ucitelé rozsitili IT dovednosti. Mnozi rodi¢e méli moznost mnohem lépe poznat procesy
uceni svych déti, i kdyz to bylo vykoupeno velkou zatézi. Uc¢itelim uplynulé¢ obdobi velmi
diirazné pipomnélo, v &em je poslani $koly v 21. stoleti. Ze jiz ddvno nejsou nositeli informaci,

ale musi pochopit svou roli privodctl vzdélavanim. Ze nejde tolik o fakta, ta se daji velmi
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rychle najit, ale o pochopeni souvislosti, smysluplnosti poznani. Ur¢it¢ bude vhodné zah4jit
diskuse ve sborovnach o vyuziti nékterych aplikaci i v bézném zivoté skoly. Naptiklad jednotné
planovani testi, terminu odevzdavani prezentaci, zptistupnéni procviCovacich testli apod

(Nérodni pedagogicky institut Ceské republiky, 2020e).

Podle Michala Cerného, feditele Masarykovy ZS Praha Klanovice a prezidenta Asociace
feditelti zakladnich skol, je pozitivem vyuky na dalku vétsi chut’ do prezenc¢niho studia. Podle
n¢j jsme az donedavna chozeni do Skoly brali jako samoziejmost, ktera nas nékdy spis
otravovala. Mnoho déti a rodi¢t si nyni najednou zacalo Skoly a vzdélani vice vazit. Stejné tak
i mnoho uciteld si uvédomilo, jak je kazdodenni kontakt s détmi naplituje. Jednim z pozitiv
dalkoveé vyuky je tak paradoxné vétsi chut’ do prezencniho studia. Na druhou stranu se ukézalo,
7e jsme mnohem flexibilnéjsi, neZ jsme si sami mysleli: VétSina Skol a uciteld se na nastalou
situaci dokézala adaptovat. VSichni se do velké miry zdokonalili v praci s technikou, ktera se
bude urcité vyuzivat vice a napaditéji nez v obdobi pied ,,koronavirem*. Vyuziti online vyuky
tteba pro dlouhodob& nemocné déti by mohl byt také zplsob vyuky, ktery lze vyuZzit. Pro
samotné zaky pak mélo toto obdobi fadu pozitivnich dopadh: VéEtsina si jisté uvédomila
hodnotu vzdé€lani a to, Ze moznost chodit do Skoly neni samoziejmost. Urcité ale také ziskali
veétsi samostatnost, schopnost zorganizovat si praci a samoziejme i technické dovednosti. No a
mnohé déti si zcela hmatatelné¢ odnesou nové pocitace, mobily nebo tablety, které se jim urcité

budou hodit i nadale (Narodni pedagogicky institut Ceské republiky, 2020e).

2.3.5.1 Télesna vychova béhem pandemie covid-19

Na jafe 2020, po nastupu pandemie, kdy se ve vzdélavani ze dne na den vSe zménilo,
sméfovalo vyrazné doporuceni k tomu, aby Skoly v rdmci nastavovaného distancniho
vzdelavani prioritizovaly jeho obsah, aby ucitelé¢ Zaky na dalku vzdélavali jen ve vybranych
tématech, v tom, co je podstatné pro dal$i ndvaznost, a zejména aby s zdky dostate¢né
procvicovali a opakovali. Pravé redukce vychovnych predmétl, tedy i télesné vychovy, tak
tehdy byla vyrazna, jakkoli nékteré Skoly se snazily do vyuky na dalku implementovat i urcité
pohybové aktivity. Zaci tak v nékterych piipadech méli i ukoly tykajici se pohybu, n&ktei
ucitelé pozdé€ji dokonce zatrazovali i1 rizna on-line cviceni. VétSinoveé vSak byly vychovy

vyraznéji redukovany nebo zcela vypustény (Ceska skolni inspekce, 2021b).

Podobna situace pokracovala i pti distanénim vzdélavani ve Skolnim roce 2020/2021, i kdyz

po tad¢ zkuSenosti a v kontextu dlouhodobé trvajici distancni vyuky, jeste¢ vice Skol do
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vzdélavani vhodnymi cestami a ve smysluplném rozsahu zafazovalo i vychovy vcetné
t8locviku. Rada kol s zaky na dalku cviéi online, zadava jim ukoly pohybového charakteru
apod. Pfesto je ziejmé, Ze rozsah pohybovych aktivit zakl, ktery je 1 v béznych casech
nedostateény, bdhem dlouhodobé distanéni vyuky jesté vyznamnéji poklesl (Ceska $kolni

inspekce, 2021b).

Protoze jsou dostupné informace o vyucovani télesné vychovy béhem pandemie covid-19
nedostatecné, provedl jsem vyzkum, jak tedy jednotlivé Skoly a jejich ucitel¢ télesné vychovy

tenhle pfedmét vyucovali viz Prakticka Cast.
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3 PRAKTICKA CAST

3.1 Cile a hypotézy

Hlavni cil: Charakterizovat zmény ve vzdélavani a v pohybové aktivit¢ adolescentii
v kontextu s dopady pandemie a ovéfit tyto dopady ve specifickych podminkéch plaveckého

tréninku.

Dil¢i cile:

1. Analyzovat diference ve vzdélavani a ve Skolni télesné vychove v dobé pied a v prabéhu
pandemie.

2. Zjistit zpiisoby realizace vyucovani télesné vychovy v dobé distanéniho vyucovani na
zékladnich a sttednich skolach.

3. Zjistit dopady pandemie na well-being chlapct a dév€at zapojenych do plaveckého

tréninku.

Vyzkumné otazky:

Jak distan¢ni vyuka v dobé pandemie ovlivnila pohybovou aktivitu adolescentt zapojenych

do plaveckého tréninku?
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3.2 Metodika

Pro charakterizovani zmén ve vzdélavani a v pohybové aktivité¢ adolescentii v kontextu
s dopady pandemie a ovétit tyto dopady ve specifickych podminkach plaveckého tréninku bylo
provedeno méteni pohybové aktivity v tydnu s distancni vyukou i v tydnu s prezenéni vyukou
a nasledné byly vysledky z téchto méteni spolu porovnany. Ke zjisténi dopadii pandemie na
well-being chlapcti a dévcat zapojenych do plaveckého tréninku bylo vyuzito dotazniku WHO-
5 Index emocni pohody. Pro analyzu diferenci ve vzdélavani a ve Skolni télesné vychové
v dobé pred a v pribéhu pandemie byl rozeslan dotaz na §koly po celé Ceské republice, aby

byly zjiStény zpisoby realizace vyucovani télesné vychovy v dobé distanéniho vyucovani.

3.2.1 Monitoring pohybové aktivity

Monitoring urovné pohybové aktivity byl proveden za pomoci chytrych naramkt, které
nosili adolescenti béhem jednoho tydne s distancni vyukou a nasledn¢ béhem jednoho tydne s
prezen¢ni vyukou. Adolescenti béhem dne zaznamenavali pocet krokli na zdznamové archy
tydenni pohybové aktivity. Data byla néasledné ze zaznamovych archi prepsana do spravy
Indares. A za pomoci programu Statistical3 byla vytvotfena dalsi statisticky vyznamna data a

nasledn¢ zavéry z téchto vysledk.

3.2.1.1 Charakteristika vyzkumného souboru pro méreni pohybové aktivity

Vyzkumny soubor tvofili zavodni plavci z klubu Laguna Novy Ji¢in. Tito plavci dostavali
béhem protiepidemickych opatteni, které zakazovaly organizované sportovni aktivity,
tréninkové plany, takze se snazili sportovat i béhem téchto restrikci. Lze tedy pfedpokladat, ze

jejich pohybova aktivita je oproti primérné populaci o néco vyssi.

Prvni méfeni v tydnu béhem distan¢ni vyuky tvotilo 11 chlapcti a 11 divek. VEk chlapct se
pohyboval mezi 11 a 20 roky, a vék divek mezi 11 a 19 roky. Primérny veék chlapcti 1 divek
byl 14. Hmotnost chlapcii se pohybovala mezi 28 az 84 kg a primérem bylo 55 kg. Hmotnost
divek byla mezi 40 a 64 kg a primérem bylo 52 kg. VySka chlapcti se pohybovala mezi 141 az
186 cm a primérem bylo 167 cm. Vyska divek byla mezi 151 a 176 cm a primérem bylo 165
cm. Primérné BMI divek i chlapct bylo 19.
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Druhé méfeni v tydnu béhem prezencni vyuky tvofilo 8 chlapct a 10 divek. VEk chlapct se
pohyboval mezi 11 a 16 roky, a vék divek mezi 10 a 14 roky. Primérny vek chlapct i divek
byl 14. Hmotnost chlapct se pohybovala mezi 28 az 68 kg a priimérem bylo 48 kg. Hmotnost
divek byla mezi 37 a 64 kg a primérem bylo 50 kg. Vyska chlapci se pohybovala mezi 141 az
181 cm a primérem bylo 164 cm. Vyska divek byla mezi 147 a 176 cm a primérem bylo 162
cm. Primérné BMI divek bylo 19 a u chlapcii 18.

Tabulka 3. Charakteristika vyzkumného souboru pro méfeni pohybové aktivity

Pocet Vék  Hmotnost Vyska BMI
(m)  (roky) (kg) (cm)  (kg/m?)

chlapci (DV) 11 14 55 167 19
divky DV) 11 14 52 165 19
chlapci (PV) 8 14 48 164 18
divky (PV) 10 13 50 162 19

3.2.1.1 Realizace vyzkumu

Vladni protiepidemickd opatieni dlouhodobé zakazovala prezencni vyuku ve Skolach a
organizované sportovani. Nebylo jednoduché vyzkum provést ve Skolach, protoze vladni
opatteni se zakazovala ve Skolach s zaky stykat. I kdyz byly jesté skoly uzavieny, 12. dubna
2021 vlada povolila za prisnych podminek provozovat organizovany amatérsky sport
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2021i) a bylo tedy mozné se s uéastniky sejit

behem jejich tréninkti ve sportovnich klubech.

Této jedinecné situace, kdy se nesmélo chodit do Skoly, ale mohla se v omezeném poctu lidi
venku provozovat organizovand pohybova aktivita bylo vyuzito. 28. dubna probchla
informativni schiizka s plaveckym klubem Laguna Novy Ji¢in. Adolescenti byli s vyzkumem
sezndmeni a byly jim pfedany chytré naramky, které zaznamenavaji pocet krokii a zdznamové
archy, na které méli adolescenti zaznamendvat €as a pocet krokidi. Adolescenti nejdiive nosili
naramky a zaznamenavali svou pohybovou aktivitu v pribéhu jednoho tydne pfii distancni

vyuce od 29. dubna do 5. kvétna 2021.

26. dubna 2021 se zacalo rozvoliiovat podle balickli pro navrat zpét do ,,normélniho Zivota®,
které souvisely s poctem nakazenych na 100 000 obyvatel podle jednotlivych kraji
(Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 20211). Skoly tedy zacaly otevirat v kazdém kraji

v jinou dobu a vyuka probihala rotacné. To znamenalo, Ze se mezi sebou tfidy stfidaly
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v prezencni vyuce. V Moravskoslezském kraji zah4jily skoly prezen¢ni vyuku s rotacni formou
10. kvétna. Toho jsme ve vyzkumu tedy také vyuzili a adolescenti provedli druhou ¢ast tohoto
vyzkumu od 10. do 16. kvétna, nebo od 17. do 23. kvétna v ptipadé téch, ktefi zacinali kvili

rotacni vyuce tfid s prezenéni vyukou o tyden pozdéji.

3.2.1.2 Monitorovaci naramek Garmin Vivofit 1

Garmin Vivofit 1 je chytry naramek, ktery umoZziuje monitorovat denni kroky, spalené
kalorie, srdecni frekvenci, statistiky spanku a ukazuje také ¢as. Vydrz baterie naramku je asi
tfiroky a vodéodolnost je do 5 ATM (Garmin, 2015). Naramek je pro vyzkum vhodny, protoze
adolescenti potiebuji zapisovat do zaznamovych archi €as a pocet krokli, coz naramek
zobrazuje. Pfi vyzkumu naramky nemusely byt ani nabijeny, ani sundavany pied sprchovanim

nebo koupanim, protoze jsou vodéodolné.

3.2.1.3 Zaznamovy arch

Pro vyhodnoceni pohybové aktivity byl dalezity standardizovany zaznamovy arch pro
zdznam tydenni pohybové aktivity (Pfiloha 1). Zaznamovy arch se sklada z hlavicky, kde
participanti uvadéji své osobni a biometrické idaje, a hlavni Casti, kde se zaznamendvaji pocty

krokt v jednotlivych dnech a segmentech dne.

3.2.2 Dotaznik WHO-5 Index emocni pohody

Pro zjisténi a jaky je jejich psychicky stav adolescentll, se nejprve zaregistrovali do online
systému Indares a pomoci kddu se piihlasili do mnou pfedem vytvorené skupiny. Nasledné
adolescenti vyplnili na této internetové strance dotaznik WHO-5 Index emo¢ni pohody, pomoci

kterého byl zjistén jejich psychicky stav béhem pandemie covid-19.

Pé&ti polozkovy index blahobytu (WHO-5) byl pfedstaven na setkdni WHO ve Stockholmu
v unoru 1998 jako soucast projektu méteni blahobytu u pacientii primarni zdravotni péce. Je to

kratka hodnotici stupnice méfici subjektivni pohodu. V navaznosti na tento projekt byla
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puvodni anglickd verze ptelozena do vice nez 30 jazykli a pouzivd se ve vyzkumnych
projektech po celém svété. Tento index byl odvozen z indexu WHO-10, jenz byl zase odvozen
z 28 polozkové hodnotici Skaly pouzivané ve studii WHO v 8 rGznych evropskych zemich.
Polozky pro tuto 28 bodovou skéalu byly vybrany ze Zungovych $kal pro depresi, distres a
uzkost a také z General Health Questionnarie a Psychological General Well-Being Scale. Z této
28 bodové skaly se vybralo 10 nejvalidnéjSich polozek a byl tak vytvoien index WHO-10
(Topp, Dstergaard, Sendergaard, & Bech, 2015).

Aby byly odrazeny jak pocity uzkosti, tak pocity pohody, tak dvaceti osmi poloZzkova Skala
WHO-10 zahrnuji polozky formulované negativné 1 pozitivné. WHO-5 obsahuje pouze

pozitivné formulované polozky. Polozky WHO-5 jsou:

1. Byl jste veseli a v dobré naladé;

2. Byl jste klidni a uvolnéni;

3. Byl jste aktivni a plni elanu;

4. Probouzeli jste se osvéZeni a odpocinuti;

5. Mij kazdodenni zivot byl napInén vécmi, které mne zajimaji (Topp, Ostergaard,

Sendergaard, & Bech, 2015).

Respondent je pozadan, aby ohodnotil, jak dobfe se na néj vztahuje kazdy z 5 vyroki, kdyz
vezme v vahu poslednich 14 dni. Kazdy vyrok se hodnoti 1-5 body:

e (Celou dobu = 5 bodi;

e V¢étSinu doby =4 body;

e  Vice nez polovinu doby = 3 body;

e  M:éné nez polovinu doby = 2 body;

e Obcas =1 bod;

e Nikdy =0 bodi (Topp, Ostergaard, Sendergaard, & Bech, 2015).

Skore se tedy pohybuje od 0 (absence pohody) do 25 (maximéalni pohoda). Protoze Skaly
méfici kvalitu zivota souvisejici se zdravim jsou konvencné pievadény do procentni
stupnice od 0 do 100, doporucuje se vynasobit skore 4 (Topp, Ostergaard, Sendergaard, &
Bech, 2015). Pokud respondent dosdhne méné nez 13 bodi, znamend to, Ze vykazuje

depresivni pfiznaky.
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3.2.2.1 Charakteristika vyzkumného souboru pro dotaznik WHO-5 Index emo¢ni
pohody

Dotaznik vyplnilo celkem 19 respondentt. 11 z nich tvoftily divky ve véku od 10 do 19 let,
s hmotnosti od 37 do 60 kg, vyskou od 147 do 176 cma BMI od 16 do 22. 8 respondenti tvotili
chlapci ve véku od 11 do 20 let, s hmotnosti od 28 do 84 kg, vyskou od 141 do 186 cm a BMI

od 14 do 24. Primérné hodnoty vyzkumného souboru zobrazuje Tabulka 4.

Tabulka 4. Charakteristika vyzkumného souboru pro dotaznik WHO-5 Index emoc¢ni pohody

pocet vek hmotnost vyska BMI
(n) (roky) (kg) (cm) (kg/m?)
chlapci 8 14 52 166 18
divky 11 14 52 162 20

3.2.3 Dotazovani na vyucovani télesné vychovy béhem distan¢ni vyuky

Pro zjisténi, jak se vyucovala télesnd vychova béhem distancni vyuky byl zaslan dotaz na
email 348 kol po celé Ceské republice. Skoly a jejich emailové adresy byly nahodné

vyhledany pomoci Google Maps a webového vyhledavace Google.

PIné znéni dotazu: ,,.Dobry den, jmenuji se Michal Blahousek a jsem studentem Univerzity
Palackého v Olomouci na Fakulté T¢lesné Kultury. Z davodu vyzkumu pro diplomovou praci
tykajici se pohybové aktivity zakt v koronavirové krizi bych chtél zjistit, jak se na Skolach po
celém Cesku vy¥esila vyuka TV p¥i distanéni vyuce? Budu moc rad, kdybyste mohli popsat,
jak jste tedy vyiesili vyuku TV na vasi Skole. S pfanim hezkého dne a pevného zdravi, Michal
Blahousek*.

3.2.4 Statistické zpracovani dat

Data byla ziskana pomoci systému Indares a nasledné byla zpracovdna v programu
Statistical3 CZ (StatSoft, Prague, Czech Republic). Pouzili jsme vypocet zakladnich
statistickych hodnot, aritmetického priméru (M) a smérodatné odchylky (SD). Statistické
vyznamnosti a rozdily, vramci PA a emoc¢ni pohody jsme vyhodnotili prostfednictvim

jednofaktorového testu ANOVA, kontingencnich tabulek a Pearsonv Chi-kvadrat testu. K
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vyhodnoceni ,,effect size* jsme pouzili koeficienty 72 a 77,° (0,01 < 2 (31,°) < 0,06 = maly efekt;
0,06 <52 (,°) < 0,14 = stiedni efekt; 5 (1,°) > 0,14 = velky efekt). Statistickou signifikanci

jsme stanovili p < 0.05.
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4 VYSLEDKY

4.1 Vyuka télesné vychovy p¥i distanéni vyuce na riznych §kolach v Ceské
republice

Na dotaz odpovédélo dohromady 24 Skol zkraje Kralovéhradeckého, Pardubického,
Libereckého, Olomouckého, Usteckého, Karlovarského, Jihogeského, Zlinského,
Moravskoslezského, Plzefiského, Jihlavského. Z toho je 20 skol zakladnich: ZS Ttebechovice
pod Orebem, 7S Hradec Kralové — Kukleny, ZS Langkroun, ZS Komenského Nachod, ZS
Jablonné v Podjestédi, ZS 28. fijna Zamberk, ZS Liberecka, ZS Louny Holého, ZS Kryry, ZS
Vinaiska, 1. ZS Jirkov, Sportovni ZS Antonina Sochora Duchcov, 1. ZS A§ Kamenna, ZS
Dukelskych hrdintl Karlovy Vary, ZS Bfezolupy, ZS Hnojnik, ZS Plzefi Jiraskovo namésti, ZS
Staré Mésto, Zakladni $kola Zasova, ZS BeneSova. A dale také Skoly: Sigmundova SS
strojirenska, SS vefejnopravni Vodiiany, Obchodni akademie a Hotelova $kola Tiebi¢, Stiedni

Skola, Zéakladni Skola a Matetska Skola Tiinec, piispévkova organizace.

Ze téchto skol se vyuka TV pfti distancni vyuce na 7 Skolach vitbec neprovadéla. Ze zbylych
17 skol, kde vyuka TV probihala, bylo nejcastéjSim zpisobem vyucovani TV zadavani
pohybovych tikolt, coz do vyuky zahrnulo celkem 11 §kol. Zaci se vétsinou méli p¥i plnéni
téchto tkoli vyfotit nebo natocCit a odeslat vysledek vyucujicimu, nebo méli vyucujicimu
popsat, jak se jim pInéni téchto ukol dafilo. Druhou nejcastéjsi formou vyuky TV bylo plnéni
vyzev, které byly pro zaky vytvareny na 9 Skolach. Vyzvy byly spojeny se soutézenim mezi
zéky ¢i tfidami. Vyzvy byly Casto spojeny s krokoméry, takze se Zaci snazili nachodit co
nejvice krokii; nebo také s posilovacimi cviky, za které zaci ziskavali body. Na 4 Skolach Zaci
do TV vypracovavaly referaty, dale se také na 4 Skolach TV vyucovala online. Na 3 Skolach
vypliovali zaci rizné kvizy, na 2 Skolach probihali pti online vyuce TV chvilky, na 2 Skolach
se zéci ucili teorii. Déle také 1 Skola zminuje, ze Zaci sleduji sportovni akce, vytvareji
prezentace, piSou testy, a také bylo zminéno 1 hledani pokladu podle instrukci s mapou. To jsou

ve strucnosti vSechny zminéné zpiisoby, které téchto 17 $kol vyuZzilo pro vyuku TV.
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4.1.1 Odpovédi z jednotlivych Skol
Z8 Tiebechovice pod Orebem, kraj Kralovéhradecky

»Zaci vypracovavaji referaty se sportovni tématikou, nataCeni videa svych sportovnich

aktivit, sleduji sportovni akce, pii online vyuce ucitelé zarazuji TV chvilky.*

Z8 Hradec Kralové — Kukleny, kraj Kralovéhradecky

,V utery a ve ¢tvrtek od 14:00 se mohou na 45 — 60 minut ptihlasit dobrovolné na online
trénink s vyucujicim TV Zéaci a zakyné 5. — 9. tfid. 1. — 4. tfida ma pohybovou aktivitu souc¢asti

online hodin ,,jinych predméti®.

Z8 Lanskroun, kraj Pardubicky

»ILelesnou vychovu jsme fesili n€kolika zpisoby. Snazili jsme se télesnou vychovu pokryt
jak teoreticky, tak prakticky. Co se tyka teorie, tak zaci vyplnovali kratké kvizy, popiipadé
tvoftili prezentace. V pohybové Casti plnili vyzvy kondi¢niho charakteru. Tyto kratké vyzvy
nam posilali na Google Classroom (spolecné prostiedi pro celou skolu). Vytvofili jsme i
takovou bojovku v ptirodé s nazvem "Hledani ztracenych kli¢i". Zaci podle nami nato¢eného
videa se dozveédéli, kde je ukrytd mapa. V mapé poté bylo zakresleno, kde je ukryty kli¢. S

mapou a kli¢em se vyfotili a opét poslali na classroom.*

Z8 Komenského Nachod, kraj Krilovéhradecky

»Vyuku TV jsme vyftesili dobrovolnymi online hodinami 2 x v tydnu po vyucovani, kde

spojujeme vzdy 2 ro¢niky. TV se t&$i velkému zajmu a Gcastni se ji cca 70 % zaka.*

Z8 Jablonné v Podjestédi, kraj Liberecky

,»V google u¢ebné jsme zaktim zadavali a zadavame ukoly a rizné materidly, Casto videa -
bud’ se nataceli vyucujici nebo jsme vyuzivali voln€ dostupna videa k vyuce TV. Zadavani

probihd v den vyuky TV do 8.00 rdno, jde tedy o asynchronni vyuku, splnit ukoly mohou
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vétsinou do piisti hodiny (mame 3 hodiny tydng). Zaci se nataci, foti nebo alespoit v chatu

popisuji, jak jim cviceni §lo. Naprosté vétsina se zapojuje.”

Z8 28. ¥ijna Zamberk, kraj Pardubicky

“V dobé¢, kdy je karanténa a jsou omezeny télesné aktivity, jsme pristupovali nasledujicim

zpuisobem:

1. Natocili jsme sérii videi. Na strankéach Skoly je moZno vidét v zéloZce Té¢lesna vychova
Online danou sadu

2. Délame rizné akce jak "na dalku udrZovat zéky v pohybovych aktivitdich", fikam
tomu "dobrovolna pozitivni provokace k pohybu"

a. prvni akci byla tzv. ,Krokova vyzva®, kde ucelem bylo pokofit 1.000.0000
nachozenych nebo nab&hanych krokd. Otazka byla, jak to efektivné
vyhodnocovat? Zaci nam posilali screeny (fotky) z aplikaci mobild &i chytrych
hodinek (bud’ emailem nebo pfes aplikaci TEAMS) a dle toho jsme tato data
vkladali ru¢né do excelovskych tabulek a dé€lali pritbézné vyhodnocovani, detaily
najdete: https://www.zs28rijna-zamberk.cz/projekty skola/krokova vyzva.html.
Tam najdete, jaké bylo zadani a vysledkovou listinu, v ni vyhodnoceni
jednotlivych parametrti kazdé tfidy. Aby byly vysledky porovnatelné, jelikoz v
kazdé tfid¢ je rtizny pocet zaku, tak jsme nachozené kroky piepocitavali na
kazdého zaka ve tfid€ a tim mohli porovnavat tiidy mezi sebou.

b. Dalsi akce (ktera jesté trva) se jmenuje "NaSe Skolni sportovani", je to takovy
sedmiboj, detaily:https://www.zs28rijnazamberk.cz/projekty skola/krokova vyz

va.html

Otéazka byla opét, jak efektivné vyhodnocovat? Zvolili jsme cestu formulafe pies nastroj
Forms. Zaci si rozkliknou dany odkaz a vyplni realizovany vykon. Data stahujeme do
kontingenénich tabulek a kazdy den délam aktualizaci dat. Zaci mohou vidét pribézné

vysledky, které nejsou starsi jak den I@Vyhodnoceni Nase $kolni sportovani.xIsx*
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Z8 Liberecka, kraj Liberecky

,Zakam 6.- 9. roéniku posilam teoretické materidly na riizné sporty a vyzaduji splnéni
pisemného tkolu. Teorii i ukol s nimi probirdm 1 x za 14 dni pii meetu. Pokud to vladni
nafizeni nezakazovala, neomezovala pohyb (obec, okres), tak jsem vSechny vybizel k pohybu
venku. Nékolikrat jsem to zadal i jako tikol. V okoli Jablonce n. N. jsem jim posilal mapky s
cestami pfedevsim na rozhledny. Zpétnou vazbou mi byly popisy cest i fotky (hodné déti to
posilalo). V 1 zadani byl popis aktivit venku za 1 tyden (cokoliv 1 nakup, navstéva, prochéazka,
vylet, bézky, kolo atd., vyhazovani sné¢hu) Zde byly velké rozdily!!. Cvieni na doma
neposilam ani nepredvadim. Moji Zaci maji z mych hodin ve Skole dost informaci, co, proc,

jak a jak Casto délat pro udrzeni fyzické 1 psychické kondice.”

,Online vyuka probihd formou bud’ fyzické aktivity - vylety - ¢as, nachozené ¢i nab&hané
km a kroky. Brusle, bézky, kolo - dle pocasi. Kazdy zak si zaznamenava svou tydenni aktivitu
a pak mi to posila. Dopliiky jsou rozcvicka doma, aleticka abeceda, Svihadlo, fartleky, rychla
chiize, béh. Teoretickd online vyuka - domaci ukoly napt. z oblasti atletiky - sloZeni vicebojt,

HME - kolik, kdo a jaké medaile, mtij sportovni vzor a pro¢, plavecké styly...*

Sigmundova SS strojirenska, kraj Olomoucky

,.Z4ci maji za tkol ziskat 10 bodti za 14 dnti. Body ziskaji za rtizné pohybové aktivity, ze

kterych si mohou vybrat. Kazda pohybova aktivita ma urcity pocet bodt. Kdo splni dostane 1.
Cviceni a bodové ohodnoceni:

¢ Chiize 2 km —1bod
e B&h 1 km — 1 bod
e Jizda na kole 3 km — 1 bod
e Tabata jedno kolo (4 min) — 3 body
e Posilovani dle vlastniho vybéru 5 min (zahrnuta je i doba odpoc¢inku mezi
cvicenimi) — 2 body
¢ Kruhovy provoz dle vlastniho vybéru 5 min — 3 body
Zaci posilaji videa nebo snimky obrazovky z aplikaci uréenych ke sportu. Cvi¢eni miizou

libovolné kombinovat. Zak, ktery dosdhne min. 10 bodt za 2 tydny, bude odménén velkou

jednickou.
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Utast je dobrovolna. Zak, ktery se viibec neziidastni, dostane na vysvédéeni misto znamky
slovni hodnoceni Prospél. Urcit¢ se utoho dad podvadét, ale délame to pro sebe.

Béhem prvnich dvou tydni se zapojilo 45 % oslovenych zak.*

Z8 Louny Holého, kraj Ustecky

“U nas TV béhem krize neprobiha.”

Z8 Kryry, kraj Ustecky

“TV jsme v distanéni vyuce nevyucovali.*
yu yu

Z8 Vinaiska, kraj Ustecky

“1. Ptipravili jsme pro celou rodinu a sportovce 14 ukoli v piirodé zamétenych prevazné

na v§eobecnou fyzickou kondici a koordinaci. Nafotili jsme a popsali cviceni.

2. Vyhlasili jsme soutéz Pé&sky kolem CR, Déti, rodi¢e, zaméstnanci si méti kolik udélaji
kroki kazdy den a v grafu se posouvaji po hranici CR, kam aZ dojdou za 4 tydny. Nej kolektiv

dostane odménu.

3. Posilaji foto své sportovni aktivity ucitelim TV.”

1. Z8 Jirkov, kraj Ustecky

“Béhem distan¢ni vyuky Zaci dostavaji rtizné testy ve formsech. Jedna se zpravidla o
sportovni zajimavosti, znalosti sportii, klubl, sportovci, olympijskych her, ... Dalsi aktivita
jsou prochazky, sportovani venku, kdy déti poSlou pouze fotografii. Dale pak naSe Skola
vyhlésila sportovni soutéz mezi ttidami. Cely mésic se déti natacely a posilaly minutova videa

- lehy -sedy, anglany, kliky, dfepy. Posledni jsou referaty.” (Mgr. Markéta Kollarova)

“S télocvikari jsme na nasi Skole vyhlasili soutéz o nejvyssi pocet bodl v nasledujicich

cvicich:
1. tyden - zaslat minutové video diepy
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2. tyden - zaslat minutové video sedy lehy
3. tyden - zaslat minutové video kliky

4. tyden - zaslat minutové video angli¢aky

Body se ve tfidach nasledné secetly a poté se vyhlésila nejlepsi tfida. Ten, kdo se soutéze
neucastnil, tak nepodpofil tfidu v soutézi a dostal znamku 5. VSichni, ktefi se ucastnily, ziskaly

znamku 1.
V ostatnich tydnech jsem zaktim zasilala rizné pracovni listy na téma sport.”
Sportovni ZS Antonina Sochora Duchcov, kraj Ustecky

“t€lesnou vychovu jsme na jate fesili nataCenim vyzev, které jsme zaktim zptistupiiovali a
oni je méli zkousSet a psat, jak se jim vyzvy dafili. BohuZel vzhledem k chybéjici technice Zak
byla odezva velmi mala. V druhé vIn¢€ jsme jiz zadavéani ukold feSili nahranymi vyzvami
(inspirace z youtube) - tedy sdilenim, zadavanim rdznych kvizl, kde zaci museli hledat
informace o naSich ¢eskych sportovcich, v jaké discipliné soutézi nebo o raznych sportech.
Také vypracovat referaty o svém oblibeném sportovci, jaka byla jejich cesta, co vSe obétovali,
aby se dostali tam kde jsou, aby byli velmi uspés$ni. Zadavame ukoly z okoli naseho mésta -
maji vyhledat ur¢itou vyhlidku, tam se vyfotit a poslat ji jako dikaz pro splnéni ukolu. VétSinou

jsou ukoly zadédvany na 14 dni.”

1. ZS A§ Kamenna4, kraj Karlovarsky

“odpovéd’ na vasi otazku je jednoduchd. Vyuku TV jsem na nasi Skole viibec neftesil, takze
7adna vyuka online viibec neprobihala. Diivody jsou celkem jednoduché. Zaci se neziastiiuji
normalni vyuky online, natoZ online TV. Druhy diivod je jesté jednodussi. Kdybych rodicim
oznamil, Ze bude probihat online TV, asi bych si vyslechl minimaln¢€, Ze jsem blbec, nehledé
na to, e online vyuka na ZS miize podle smérnic MSMT probihat maximalné 3 - 4 hodiny

denné. Takze jisté chapete, Ze prednost maji jednoznaéné predméty stézejni.”

Z8 Dukelskych hrdinii Karlovy Vary, kraj Karlovarsky

“Déti dostavaly pohybové ukoly, dale byly ne webovych strankach Skoly vyvéSeny
pohybové vyzvy (stezky s tkoly, stopovacky,....) , které déti mohly plnit.*
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SS vefejnopravni Vodiiany, kraj Jiho&esky

“U nas se vyuka TV neprovadi.”

Z8 Biezolupy, kraj Zlinsky

.,V ZS a MS Btezolupy vyuka TV neprobiha.

Z8 Hnojnik, kraj Moravskoslezsky

,.Vychovy byly natizenim MSMT zrueny, zatadili jsme dobrovolné aktivity v hodinach Tv

- mame zvetejnény na www.zshnojnik.com.

Z8 Plzeii, Jiraskovo namésti, kraj Plzefisky

“V prabéhu distancni vychovy jsme rozesilali vS§em rodicim déti 2. stupné dopis s navrhy
pohybovych aktivit v domacim prostiedi, vychazek, s moznosti vedeni sportovniho deniku
apod. Pripojili jsme odkazy na videa - rtizné formy cvi¢eni. Snazime se tim déti podpofit a
zajistit jejich pravidelnou pohybovou aktivitu v dlouhém obdobi pied nastupem na prezencni
vyuku. Pfed distancni vyukou (po zdkazu télesného cvieni v hodinach Tv) jsme s détmi
chodili na zdravotni prochdzky a v souCasnosti piipravujeme pracovni listy s teoretickou
piipravou: 1. dopravni vychova, 2. chovani ¢lovéka za mimotadnych situaci, 3. ochrana zdravi

- PP. K danym tématiim jsme jiz détem poustéli videa pted uzavienim skol.*

Z8 Staré Mésto, kraj Zlinsky

“V nasi Skole se télocvik na 2. stupni nevyucuje. Na 1. stupni pani ucitelka pro své déti toc¢i

videa na youtube.”

SS, ZS a MS T¥inec, pFispévkova organizace, kraj Moravskoslezsky
“protoze jsme Skola podle par. 16, byli v tomto $kolnim roce nasi zaci na online vyuce jen

velmi kratkou dobu, tedy kratce na podzim 2020 a letos od 8.bfezna-11.dubna 2021. Nyni jsme
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jiz cela skola pro viechny zaky MS, ZS, ZSS i SS oteviena. Online vyuka télesné vychovy
nebyla mozn4a, a to z diivodu mentalniho a velmi ¢asto kombinovaného (tedy i télesného)

postizeni zak,, respektive zaci byli pln€ zavisli na pomoci a spolupraci rodict.”

Obchodni akademie a Hotelova $kola Tiebi¢

“na na$i Skole (Obchodni akademie a Hotelova Skola Ttebi¢) byl pfedmét TEV zachovan.
Jedeme podle trosku upraveného SVP pro distanéni vyuku, v jednotlivych sportech probereme
historii, pravidla, metodiku ndcviku a samotnou hru, vypisujeme riizné soutéze motivaéni jako
napi: v bireznu bylo za ukol pomoci GPS vytvoftit chiizi, kolem béhem néjaky pékny obrazec v
mapé¢, ted’ v dubnu mame vyzvu poraz svého ucitele, kde zaci sbiraji body za béh, chtizi, kolo

1 posilovani...”

“Zaft1i a polovina fijna 2020 - prezen¢ni vyuka od piilky fijna 2020 az po soucasnost - 50 %
online vyuka pfes Webex Meeting, 50 % distan¢ni vyuka formou zadavani pohybovych tukola,
kvizi, videi, ¢lankd... Snaha je, co nejvic dostat zéky ze zidli od pocitace. Pravidelné zapojuji
do online vyuky pohybovou chvilku zaméfenou na rizné kompenzacni cviceni. Dale jsme
spolu s ostatnimi télocvikaii ze Skoly vytvoftili jarni pohybovou vyzvu - cely mésic zaci sbiraji
body za rizné pohybové aktivity (b&h, cviceni, inline brusle, chtize...). Jako dal$i formu, kterou

jsem vyuzil pii distancni vyuce byla tvorba sportovniho domaciho videa jednotlivych zaka.”

“Ucim na dvou odbornych stiednich Skolach v jednom regionu. Na jedné Skole jsou TV
uplné zruseny z divodu Setfeni finan¢nich prostfedk. Mam zde tivazek na télocvik pouze na
DPP, takze aby mi nemuseli platit, vyuka je zruSena. Do tfidni knihy se zapisuje pouze
Samostatna prace. V pololeti dostali vSichni jednicku :-) Na druhé Skole se zaddvaji online
ukoly rizného charakteru. Snazim se obsdhnout Sirokou Skalu aktivit - od prvni pomoci,
pravidel sportovnich her, historie atletiky, ale také zasilani videi podle kterych maji zaci cvicit,
poZaduji fotografie potizené pii sportovni aktivité, zdznamy z telefonu pomoci aplikaci jak se
pohybovali (zajimavé obrazce na mapé€), vlastni tvorby rozcvicky vcetné ndkresti a

terminologie atd. UZ mi ale pomalu dochazi napady...”
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Z8 Za%ova, kraj Zlinsky

“Musim ptiznat, ze vyuka télesné vychovy (a také dalSich vychov) byla a je v dobé
uzavienych Skol bohuzel ¢astecné upozadéna. Ja sam jsem télocvikar (studoval jsem rovnéz na
FTK UP v Olomouci jako vy) a tak me¢ to samoziejmé mrzi. Tento predmét je prakticky (stejné
jako napft. pracovni ¢innosti, hudebni vychova ...) a tak je o to slozitéjsi jej online kvalitné
vyucovat (tim nechci fict, ze to nejde). U nas ve Skole jsme $li pfi distancni vyuce cestou
zajiSténi co mozna nejkvalitnéjSi vyuky vSech predmétli, na které budou muset Zaci 1 ucitelé
navazat dalsi Skolni rok, aby nikdo nemél vyrazné nedostatky. A tak je to ¢aste¢né na ukor
,vychov* veetn¢ té télesné. Konkrétné u TV, kterou jako feditel, 1 v jednom ro¢niku letos
vyucuji, jsem Sel cestou zaddvani pohybovych ukola (chiize, beh, kolo ...), kondi¢nich cviceni
a dalsich videi z youtube ... Ostatni vyuéujici TV v nasi ZS §li podobnou cestou. U nés ve
Skole je hodné sportovct, ktefi se pravidelné hybou i bez jakéhokoliv zadavani, Ze zrovna ted’
maji néco délat. Jako zpétnou vazbu jsem po zacich chtél informaci, jakou aktivitu v daném

tydnu délali a jak jim to Slo.*

Z8 Benesova, kraj Jihlavsky

,ha podzim vyuka probihala formou online - kde jsme cviCili a kombinovali vyzvy s
normalnim cvicenim - s vlastnim télem v rtiznych formach. Poté, jsme zacali vyuku TV formou
offline, ktera trva az do konce Cervna. Offline vyuka probihd pomoci riiznych vymyslenych
projektii - Napi. Covidova vyzva - vypis jendnotlivych aktivit, které¢ zaci provadéli za urcitou
dobu. Dalsi projekt s ndzvem: Vystup na nejvyssi horu svéta a Evropy - méli na to 14 dni -
souhrn aktivit, pomoci kterych zdolavali tuto vysku - chiize, béh, kolobézka, kolo, atd... Potom
posilali vysledky. Déle jsme vyuzivali projekty od rtiznych organizaci napt., telocvik.online -

organizatofi tohoto projektu ndm posilali videa a my je pteposilali détem, McDonalds Cup ...
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Tabulka 7. Pfehledny souhrn vyuky TV distan¢ni formou na riznych skolach

vypracovavani
referatd

pohybové
ukoly

TV chvilky
pri online
vyuce

sledovani
sportovnich
akei

online
vyuka

vytvareni
prezentaci

vypliovani
kviz

plnéni
pohybovych
vyzev

hledani

pokladu
podle

instrukci

cviceini
podle
videf

vyuka
vibec
neprobihd

psani
testld

teoreticka
pfiprava

ZS Tiebechovice pod
Orebem

ZS8 Hradec Kralové —
Kukleny

ZS Lanskroun

ZS Komenského Nachod

ZS Jablonné v Podjestédi

Z8 28. fijna Zamberk

ZS Liberecka

Sigmundova S5
strojirenska
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4.2 Monitoring pohybové aktivity u adolescentii béhem distancni a
prezencni vyuky
Ocekavani pred vyzkumem bylo, ze adolescenti budou v tydnu s prezencni vyukou (PV)
aktivnéjsi oproti tydnu s distancni vyukou (DV), coz se potvrdilo.

Rozdily mezi jednotlivymi dny v tydnu chlapcti a dévcat v dob¢ distan¢niho a prezencniho
vyucovani jsou statisticky signifikantni F = 3,70; p < 0,001; #,°= 0,235 (Obrazek 5). Ve
Skolnich dnech v patek méla dévcata nejveétsi pocet krokti v patek (19 444 krokti) oproti ¢tvrtku
(8 158 krokt1) (p = 0,049) a oproti stiede (8 090 kroki) (p = 0,045).

Obrazek 5. Primérné pocty dennich krokti chlapci a dévcat v dobé distanéniho (DV) a

prezencniho vyucovani (PV)

Kroky === Chlapci-DV Chlapci-PV Dévcata-DV Dévcata-PV
25000
20603
19444
20000
16778
14911 14076 18196
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13471 12299 12901 15299 13802
10412 10532 9676 11174
11384
10000 9753 8090 & ” 8060
10012 10068 278
7
8696 8158 3
5000 6225 7183
0
Pondéli Utery Stifeda Ctvrtek Patek Sobota Ned¢le

Rozdily v primérném dennim poctu krokii chlapcii mezi distanénim a prezen¢nim
vyucovani nejsou signifikantni (p = 0,909) a podobné i u dévcat (p = 0,093). Pouze dévcata
méla vyznamné vice dennich kroki pfi prezenénim vyu€ovani oproti chlapct v distanénim

vyucovani (p = 0,03), coz je vSak vzhledem k zamieni vyzkumu nepodstatné. Také rozdily
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pouze mezi primérnym dennim poétem krokil ve $kolnich dnech (F = 6,01; p = 0,002; 7,° =
0,334) byly mezi distan¢nim a prezen¢nim vyucovani obdobné u chlapci (p = 0,885) a dévcat

(p = 0,085).

Tabulka 5. Rozdily v primérném dennim poctu krokt mezi chlapci a dév€aty v prezen¢nim a

distan¢nim vyucovani

Pohlavi/Typ Pocet dennich kroku

vyucovani n M SD F p 0y
Chlapci DV 11 9181 3533
Chlapci PV 8 10505 1993 5,99 0,002 0,333
Dévcata DV 11 11590 4315
Dévcata PV 10 16046 4734

Vysvétlivky: M — aritmeticky primér, SD — smérodatna odchylka, p — koeficient statistické
vyznamnosti, ;7p2 - koeficient ,effect size“, DV — distan¢ni vyu€ovani, PV — prezen¢ni

vyu€ovani

Rozdily v pInéni doporuceni 11 000 krokt/den mezi distanénim a prezencnim vyucovani v
tydnu (y>=10,69; p = 0,13; #° = 0,267), ve $kolnich dnech (¥’ =12,67; p = 0,05; n° = 0,312) a
vikendovych dnech (¥°=7,97; p = 0,46; n° = 0,199) byly statisticky signifikantni. Rozdily mezi
distancnim a prezencnim vyucovani vSak byly signifikantni pouze u dév¢at v tydnu (p = 0,030),

ve Skolnich dnech (p = 0,031) a vikendovych dnech (p = 0,044).
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Obrazek 6. Plnéni doporuceni 11 000 krokii/den chlapct a dévcat v dob¢ distancniho (DV) a
prezenc¢niho vyucovani (PV)
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4.3 Vysledky z dotazniku WHO-5 Index emoc¢ni pohody

Dotaznik vypliiovalo 19 respondentl, z nichz vSichni odpovédéli na vSech 5 polozek.
Tabulka 6 zobrazuje vSech 5 polozek v dotazniku a odpovédi respondentli. Pti secteni bodi
kazdého respondenta, dosédhlo 6 z nich (32 %) méné nez 13 bodi. 3 chlapci a 3 divky.
V souhrnu tedy pouze 38 % chlapcti a 27 % dévcéat vykazovalo symptomy deprese. Rozdily
mezi chlapci a dévéaty nebyly signifikantni (y°= 0,22; p = 0,636).

Tabulka 6. Odpovéedi na dotaznik

Vice nez Méné nez

Celou  VétSinu polovinu polovinu  Obcas Nikdy

dobu  doby

; , doby doby
V poslednich dvou tydnech
n n n n n n
(%0) (%0) (%) 0, (o) (7o)
. , o i1ax 2 3 9 2 3
Byli jste veseli a v dobré nalad¢ (1) (16) (47) (1) (16) 0
. o “ 2 7 3 3 4
Byli jste klidni a uvolnéni (1) (37) (16) (16) @1) 0
. . C s 2 5 7 2 3
Byli jste aktivni a plni elanu (1) (26) (37) (1) (16) 0
Probouzeli jste se osvézeni a 0 4 5 6 2 2
odpocinuti (21) (26) (32) (11) (11)
Muyj kazdodenni Zivot byl naplnén 2 4 9 1 2 1
vécmi, které mne zajimaji (11) (21) (47) (5) (11) (5)
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S DISKUZE

Cilem diplomové prace bylo charakterizovat zmény ve vzdélavani a v pohybové aktivité
adolescentll v kontextu s dopady pandemie. Prizkum na Skolach ukazal, ze vétSina skol se
v dob¢ distan¢niho vyucovani télesnou vychovou zabyvala okrajové a nesystémove. Zptisob
vyucovani télesné vychovy nebyl fizen centralné¢ a zpravidla byl zalozen na odpovédnosti a
moznostech uciteld télesné vychovy. Na 7 Skolach se vyuka TV viibec neprovadéla a ze
zbylych 17 skol se vyuka provadéla formou zadavani pohybovych ukoli, pInénim pohybovych
vyzev, vypracovavanim referati, TV chvilek pii vyuce jinych predmétt, online formou,
vytvéaienim prezentaci, vypliovanim kvizt, hledanim poklada podle instrukci, cvi¢enim podle
videi, teoretickou vyukou nebo psanim testli. Na nékterych Skolach se tedy vyuka provadéla
riznymi zpiisoby, 1 kdyz ji Skoly nemusely provozovat. Vyucovani TV tak zaleZelo na ochoté
a na kreativit¢ ucitell a zaci tak byli alesponn Castecné k pohybové aktivité motivovani

prostiednictvim Skol, 1 kdyz byly Skoly uzavieny.

Mnozstvi vykonavané pohybové aktivity a plnéni doporuceni pro pohybovou aktivitu
kontinualné klesa (Committee on Physical Activity and Physical Education in the School
Environment, Food and Nutrition Board, Institute of Medicine, 2013; Fromel, Groffik, Mitas,
Madarasovd Geckova, & Csanyi, 2020; Sigmund et al., 2015), a na druhou stranu stoupa
mnozstvi lidi trpicich a umirajicich na onemocnéni, jejichZ riziko pohybova aktivita pomaha
snizovat (U.S. Department of Health and Human Services, 2018; U.S. Department of Health
and Human Services, 2018a). Protiepidemické opatieni spocivajici v omezovani pohybu,
uzavirani Skol a sportovist’ sedavé chovani podporovaly. Piitom piiznivy vliv a dalezitost
pohybové aktivity s ohledem na zdravi je znam jiz po tisicileti (Lee et al., 2012) a v poslednim
stoleti to potvrzuje mnoho vyzkumi (2018 Physical Activity Guidelines Advisory Committee,
2018), a to u vSech veékovych kategorii, etnickych skupin i handicapovanych lidi (U.S.
Department of Health and Human Services, 2008).

Dokonce 1 WHO (2020) tvrdi, Ze hlavnim pfispévatelem globalni imrtnosti je nedostatek
pohybu a vydava proto doporuceni pro pohybovou aktivitu jako i mnoho dalSich instituci. Ty
ale nejsou dlouhodobé plnéna vétsinou adolescentll a vypracovavaji se strategie pro podporu
pohybové aktivity jako je naptiklad Zdravi 2020 Nérodni strategie ochrany a podpory zdravi a
prevence nemoci, které obsahuji strategické oblasti zabyvajici se podporou pohybové aktivity

ve vzdélavani, aktivni mobilitou, podporou sportu pro vSechny a aktivniho vyuzivani volného
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¢asu (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2015). Dalsi strategii je Metodicky
dokument Ceské 8kolni inspekce pro podporu pohybovych aktivit u zakd, ktery zmifiuje, Ze by
se mé&l podporovat aktivni transport do Skol, aktivni vyuzivani Casu piestdvek, zatazovani
pohybové aktivity do jinych predmétt nez télesné vychovy, a vyuka v ptirodé (Ceska skolni
inspekce, 2021a). Béhem celého pracovniho ¢i $kolniho dne tak lze podporovat navySeni
pohybové aktivity vyuzitim pftilezitosti jeho je cesta do prace a z prace nebo do skoly a ze
Skoly, pfestavky béhem prace nebo skoly, specialni pracovni nebo $kolni programy nebo
nahodnd pohybova aktivita, jsou vSe ptilezitosti pro zvySeni pohybové aktivity b&hem
pracovniho ¢i Skolniho dne, a lze tak pomoci k zisku mnoha vyhod spojenych s vyssi
pohybovou aktivitou (World Health Organization, 2018). Protiepidemicka opatieni, kterad
zahrnovala uzavieni skol a sportovist’, byla zcela v rozporu s témito strategickymi mySlenkami.
Uzavieni Skol postihlo celosvétoveé 87 % détské a adolescentni populace, coz je 1,6 miliardy
studentti (Uhlif, 2021). Ze viech zemi Evropské Unie méla béhem pandemie Ceské republika

nejdelsi uzavieni skol (Stverakova et al., 2021; Uhlit, 2021).

Mimo pohybovou aktivitu a zdravi s ni spojené piedstavuje pandemie covid-19 navic velkou
vyzvu 1 pro dusSevni zdravi z diivodu sniZzené¢ho socialniho kontaktu (Ramirez-Ortiz, Castro-
Quintero, Lerma-Coérdoba, Yela-Ceballos, & Escobar-Cordoba, 2020). Tohle nejvic zasahlo
prave adolescenty, protoze dospivani je citlivé obdobi pro socialni rozvoj se zvySenou potiebou
socialnich interakci a pandemie mtiize mit obrovsky dopad na jejich kvalitu zivota a duSevni
zdravi (Ravens-Sieberer et al., 2021). Pravidelna Skolni dochazka a organizovana pohybova
aktivita, pfispivd u déti a adolescentii ke zlepSeni socidlnich kontaktti a kvality zivota
(Stverakova et al., 2021) a socialni kontakt hraje u déti a adolescentti dileZitou roli
v normalnim psychickém vyvoji a pohod¢ (Akkaya-Kalayci et al., 2020). Obzvlasté pro
adolescenty muze byt uzavieni Skol a socialni distancovani obtizné, protoze se b&hem
dospivani osamostatiiuji a kontakt s jejich vrstevniky je pro n¢ velice diilezity (Akkaya-Kalayci
et al., 2020). Béhem pandemie covid-19 se tak zhorsilo dusevni zdravi po celém svété véetné
Ceské republiky, kde se zvysil podil populace s piiznaky minimalng sttedné t&zké deprese ¢i
uzkosti vice nez trojnasobné: z 6 % pied pandemii na 20 % (Barto§, Cahlikova, Bauer, &
Chytilova, 2020).

Monitorovani pohybové aktivity chlapcii a dév€at, zapojenych do plaveckého tréninku
potvrdil negativni dopady pandemie na tydenni pohybovou aktivitu. Potvrdilo se ocekavani, ze

i do tréninku zapojeni adolescenti jsou v tydnu s prezencni vyukou aktivnéjsi oproti tydnu

s distan¢ni vyukou. Dévcata byla aktivnéjsi v tydnu s prezenéni vyukou 6 dnti v tydnu a chlapci
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taktéz. Rozdily v primérném dennim poctu krokd chlapci mezi distancnim a prezencnim
vyucovani vSak nejsou signifikantni a podobné tomu je i u dévcat. Statisticky signifikantni
rozdily pfi plnéni doporuceni pro pohybovou aktivitu byly pouze u dévéat ve Skolnich i

vikendovych dnech.

V plnéni doporuceni 11 000 krokii se ukazaly uspesnéjsi divky oproti chlapciim, a to jak
v tydnu pfi prezencni vyuce, tak v tydnu pti distancni vyuce. Nejlépe na tom byly pravé divky
v tydnu pii prezenéni vyuce, kdy plnily doporuceni z 90 % ve Skolnich dnech a z 80 % o
vikendu. V tydnu s distancni vyukou k plnéni doporuceni u divek dochazelo o asi o polovinu
mén¢ pii Skolnich dnech i o vikendu, coz je statisticky signifikantni. U chlapct k vétSim
rozdilim v plnéni doporuceni nedochazelo. V tydnu pfi prezenéni vyuce plnili doporuceni ve
Skolnich dnech z pouhych 25 % a v tydnu pfti distanéni vyuce to bylo dokonce jesté¢ méné (18
%). O vikendu ale doporuceni plnilo procentudlné vice chlapcii v tydnu pti distancni vyuce (27
% oproti 25 %). To, ze bude dochazet Castéji k plnéni doporuceni ve Skolnich dnech v tydnu
pii1 prezencni vyuce jsem ocekéval. Spise mé piekvapilo nizké plnéni doporuceni u chlapcti,
coZ je vice nez ttikrat nizsi oproti divkdm v tydnu s prezencni vyukou a asi o polovinu nizsi

oproti divkam v tydnu s distancni vyukou.

Ukazalo se také, ze sportovni trénink do urcité miry eliminoval dopady pandemie
v mentalnim zatizeni. Pfiblizné tfetina chlapct a dévcat vykazovala symptomy deprese, coz je
vzhledem k obdobnym vyzkumiim u bézné populace adolescentli v dobé pred pandemii velmi
pozitivni. Vyzkumy pifed pandemii uvadi 25 % ceskych adolescentli se symptomy depresi
(Fromel et al., 2020). Podobné Kahn a Burton (2017), ktefi také zjistili u 25 % adolescentli
vyssi vyskyt symptomt depresi, ale ve skupiné adolescentti, ktefi vykazovali vice nez dvé

hodiny denniho €asu stravené¢ho pted obrazovkou.

Jako hlavni limit tohoto vyzkumu lze povazovat nizky pocet vyzkumného souboru, ktery
tvofili pravidelné trénujici plavci z jednoho sportovniho oddilu. Z téchto divodi nelze
vysledky pouzit k obecnéjSim zaveérim. Dalsi limitou bylo, Ze na vyzvu k vyucovani télesné
vychové v dobé distancniho vyucovani reagovalo pouze 24 §kol. Je moZné, Ze na vSech dalSich
Skolach, které se nevyjadrtily, nebylo vyu€ovani télesné vychovy v dobé distanéniho vyucovani

vubec feseno.

Za hlavni pfinos prace bych mohl povaZzovat predevS§im v osobnim uplatnénim v budouci

profesi ucitele. Prace obsahuje spoustu informaci o vyznamu pohybové aktivity pro zdravi, o
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negativnich trendech souvisejicich s pohybovou aktivitou a také o strategiich, jak docilit
zvySeni pohybové aktivity. Podobné méfeni pohybové aktivity 1ze provadét pravidelné a dala
by se takto vyhodnocovat i ¢innost prosazovani narodnich strategii pro podporu pohybové
aktivity na Skolach, kde se strategické body budou zavadét. Jako ucitel TV se zkusSenosti
vyzkumu pohybové aktivity bych se takového dlouhodobéjsiho vyzkumu mohl v budoucnu
ujmout a podporovat tak zvySovani pohybové aktivity a zlepSovani zdravi v populaci. Velky
potencial by mohla predstavovat moznost pravidelné diagnostiky pohybové aktivity u zakt v

online prostfedi Indares.
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6 ZAVERY

Pohybova aktivita pomaha snizovat riziko mnohych chronickych onemocnéni. Nékteré z
téchto onemocnéni se v soucasnosti fadi mezi jedny z nejCastéjSich divodt umrti. Tato
chronickd onemocnéni mohou dokonce zpusobit hor$i priibéh onemocnéni covid-19.
Nedostatek pohybové aktivity je povazovan za globalni pandemii a jako ¢tvrty hlavni faktor
pro globalni iimrtnost. Pohybova aktivita mize pusobit pozitivné i na psychické zdravi a
snizovat riziko naptiklad depresi ¢i1 uzkosti. Uzavieni Skol a sportoviSt’ navic zpisobilo u
mnoha zakd zhorSeni psychického zdravi z diivodu socialni izolace a nedostatku socidlniho
kontaktu s jejich vrstevniky. Z teoretické Casti prace tedy vyplyva, Ze je pohybova aktivita 1

Skolni dochazka pro zdravi velice dilleZita.

Na dotaz ohledné¢ vyuky TV v dobé pandemie odpovédélo 24 Skol, ze kterych se na 7
Skolach vyuka TV viibec neprovadéla. Ze zbylych 17 skol, kde vyuka TV probihala, se
vyu€ovani TV provadélo pomoci pohybovych ukoli (10 skol), plnéni pohybovych vyzev (8
Skol), vypracovavani referata (4 skoly), online vyuky (4 skoly), vyplhovani kviza (3 skoly),
TV chvilek v jinych pfedmétech (2 Skoly), uceni se teorie (2 skoly), sledovani sportovnich akci
(1 skola), vytvareni prezentaci (1 Skola), psanim testt (1 Skola, nebo také hledanim pokladu

podle instrukci s mapou (1 skola).

Z dotazniku WHO-5 Index emocni pohody, ktery vyplnilo 19 respondentti, vyplyva, ze 32

% z nich vykazovalo v dob& pandemie covid-19 depresivni pfiznaky.

Z vyzkumu pohybové aktivity u adolescentii béhem tydne distancni vyukou a tydne s
prezencni vyukou vyplyva, Ze rozdily mezi jednotlivymi dny v tydnu chlapct a dévcéat v dobé
distanéniho a prezenéniho vyudovani jsou statisticky signifikantni (F = 3,70; p < 0,001; 7,° =
0,235). Ve skolnich dnech v patek méla dévc€ata nejvétsi pocet krokil v patek (19 444 krokt)
oproti ¢tvrtku (8 158 kroki) (p = 0,049) a oproti stiedé (8 090 kroki) (p = 0,045). Nicméng,
rozdily v primérném dennim poctu krokli chlapci mezi distan¢nim a prezenénim vyucovani
nejsou signifikantni (p = 0,909) a podobné i u deévcat (p = 0,093). Pouze dévcata méla
vyznamné vice dennich krokd pii prezencnim vyucovani oproti chlapcii v distanénim
vyucovani (p = 0,03), cozZ je vSak vzhledem k zamieni vyzkumu nepodstatné. Také rozdily
pouze mezi primérnym dennim poétem kroki ve $kolnich dnech (F = 6,01; p = 0,002; 7,° =
0,334) byly mezi distan¢nim a prezen¢nim vyucovani obdobné u chlapcii (p = 0,885) a dévcat

(p = 0,085).
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Z porovnani pohybové aktivity s plnénim doporuceni 11 000 krok/den byly mezi
distanénim a prezen¢nim vyudovani v tydnu ()’ =10,69; p = 0,13; #° = 0,267), ve $kolnich
dnech (¥’ =12,67; p = 0,05; #° = 0,312) a vikendovych dnech (y*=7,97; p = 0,46; ° = 0,199)
statisticky signifikantni. Rozdily mezi distanénim a prezenénim vyucovani vSak byly
signifikantni pouze u dévéat v tydnu (p = 0,030), ve skolnich dnech (p = 0,031) a vikendovych
dnech (p = 0,044).
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7 SOUHRN

Diplomova prace se zabyva tim, jak pandemie covid-19 a protiepidemickd opatieni
ovlivnily pohybovou aktivitu a dusevni zdravi adolescentti. Hlavnim cilem prace bylo
charakterizovat zmény ve vzdélavani a v pohybové aktivité adolescentti v kontextu s dopady
pandemie a ovétit tyto dopady ve specifickych podminkach plaveckého tréninku. Dil¢imi cili
bylo analyzovat diference ve vzdélavani a ve skolni télesné vychové v dob¢ pied a v prubéhu
pandemie, zjistit dopady pandemie na well-being chlapcii a dévcat zapojenych do plaveckého
tréninku, a zjistit zpsoby realizace vyucovani télesné vychovy v dobé distancniho vyucovani

na zakladnich a stfednich Skolach.

Teoretickou ¢ast diplomové prace proto tvofii tii kapitoly: Pohybova aktivita, Pandemie
covid-19 a Vzdélavani v Ceské republice. Zde jsou shrnuty poznatky z kvantifikace pohybové
aktivity, méteni pohybové aktivity, monitoringu pohybové aktivity, vlivu pohybové aktivity na
zdravi, doporuceni pro pohybovou aktivitu, trendy pohybové aktivity u adolescentti a strategie
pro podporu pohybové aktivity. Dale je popsano onemocnéni covid-19, priabéh pandemie a vliv
pandemie na dusSevni zdravi a pohybovou aktivitu. Z této Casti jednoznacné vyplyva, Ze
protiepidemicka opatieni jednoznacné Skodila lidskému zdravi z divodu zptsobeni snizeni
miry pohybové aktivity a zhorSeni duSevniho zdravi. Mladi 1idé jsou nejméné ohrozenou
skupinou, co se tyCe zdravotnich rizik pii onemocnéni covid-19. S ohledem na jejich dusevni
zdravi, ale byly negativni dopady této pandemie praveé pro mladé lidi nejhorsi. Dale je v praci
popsano vzdélavani v Ceské republice, pohybova aktivita ve se vzdélavani a vzdélavani bhem

pandemie covid-19.

Prakticka ¢ast obsahuje cile prace a metodiku pro dosazeni cilii. Hlavnim cilem bylo
charakterizovat zmény ve vzdélavani a v pohybové aktivité¢ adolescentli v kontextu s dopady
pandemie. Dal$imi cili bylo analyzovat diference ve vzdélavani a ve Skolni télesné vychoveé v
dobé pied a v pribéhu pandemie, zjistit zpisoby realizace vyucovani télesné vychovy v dobé
distan¢niho vyucovani na zékladnich a stfednich Skolach, a zjistit dopady pandemie na well-

being chlapcii a déveat zapojenych do plaveckého tréninku.

Vyzkum pro méfeni pohybové aktivity pomoci krokomérti byl vykondn se zavodnimi plavci
z klubu Laguna Novy Ji¢in. Méteni pii distancni vyuce probéhlo od 29. dubna do 5. kvétna
2021, tedy v dob¢, kdyz byly zékladni i stiedni Skoly v Moravskoslezském kraji uzavieny.
Monitoringu pohybové aktivity se ztcastnilo 11 chlapci a 11 divek od 11 do 20 let. Druhé
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méfeni pii prezencni vyuce probéhlo od 10. kvétna do 16. kvétna a od 17. kvétna do 23. kvétna

2021, kdy byla prezen¢ni vyuka v Moravskoslezském kraji obnovena rota¢ni formou.

Z vysledki monitorovani pohybové aktivity v tydnu pii distancni vyuce a v tydnu pii
prezenni vyuce vyplyva, ze rozdily mezi jednotlivymi dny v tydnu chlapct a dévcat v dobé
distan¢niho a prezen¢niho vyucovani jsou statisticky signifikantni (F = 3,70; p < 0,001; 7,° =
0,235). Ve skolnich dnech v patek méla dévcéata nejveétsi pocet krokii v patek (19 444 krokt)
oproti ¢tvrtku (8 158 kroki) (p = 0,049) a oproti stiedé (8 090 kroki) (p = 0,045). Nicméng,
rozdily v primérném dennim poctu kroki chlapcti mezi distan¢nim a prezen¢nim vyucovani
nejsou signifikantni (p = 0,909) a podobné i u dévcat (p = 0,093). Také rozdily pouze mezi
primérnym dennim podétem krokd ve $kolnich dnech (F = 6,01; p = 0,002; 7,° = 0,334) byly
mezi distancnim a prezencnim vyucovani obdobné u chlapcti (p = 0,885) a dévcat (p = 0,085).
Rozdily v plnéni doporuceni 11 000 krokd/den byly mezi distanénim a prezen¢nim vyucovani
v tydnu (¥’ =10,69; p = 0,13; = 0,267), ve $kolnich dnech (°=12,67; p = 0,05; n° = 0,312) a
vikendovych dnech (y> =7,97; p = 0,46; #° = 0,199) statisticky signifikantni. Rozdily mezi
distancnim a prezencnim vyucovani vSak byl signifikantni pouze u dévcat v tydnu (p = 0,030),

ve Skolnich dnech (p = 0,031) a vikendovych dnech (p = 0,044).

Ke zkoumani psychického stavu adolescentti pti pandemii covid-19, bylo vyuzito dotazniku
WHO-5 Index emocni pohody. Tento dotaznik vyplnilo 11 divek a 8 chlapcii. Vypliva z néj,
ze 6 z 19 respondentt (3 divky a 3 chlapci) vykazuje depresivni ptiznaky, coz je ptiblizné jedna

tfetina respondenti.

Pro zjisténi, jak se vyucovala télesnd vychova béhem distancni vyuky byl zaslan dotaz na
emaily pracovnikii z riznych kol po celé Ceské republice. Na dotaz odpovédélo celkem 24
Skol. Na 7 z nich se vyuka télesné vychovy viibec nekonala. Na zbylych 17 skolach spocivaly
zpusoby vyuky zaddvani pohybovych ukoli, plnéni pohybovych vyzev, vypracovavanim
referatli, vyukou online, vypliilovanim kvizl, studovanim teorie, sledovanim sportovnich akci,
vytvarenim prezentaci, psanim testdl, hledinim pokladu podle instrukci, a zatazovanim TV

chvilek v ramci jinych predmétu.

Nedostatky vyzkumu spocivaji v tom, Ze zkoumany soubor se tvotil maly pocet t€astnik,
a ze se vyzkumu zucastnili pouze zavodni sportovci, takze z vysledk nelze vyvozovat
obecnéjsi zavéry. Hlavni pfinos prace spoc¢iva v mém osobnim rozvoji pro budouci profesi

ucitele.

98



8§ SUMMARY

The diploma thesis deals with how the covid-19 pandemic and anti-epidemic measures
affected the physical activity and mental health of adolescents. The main goal of the work was
to characterize the changes in education and physical activity of adolescents in the context of
the effects of the pandemic and to verify these effects in the specific conditions of swimming
training. The partial goals were to analyse the differences in education and school physical
education before and during the pandemic, to find out the effects of the pandemic on the well-
being of boys and girls involved in swimming training, and to find out ways of teaching

physical education during distance education.

The theoretical part of the diploma thesis therefore consists of three chapters: Physical
activity, Covid-19 pandemic, and Education in the Czech Republic. There are summarized
findings about physical activity, monitoring of physical activity, impact of physical activity on
health, recommendations for physical activity, trends in physical activity in adolescents, and
strategies to support physical activity. Then there are also described covid-19 disease, timeline
of the pandemic and anti-epidemic measures, and the impact of the pandemic on mental health
and physical activity. It is clear from this section that anti-epidemic measures were harming
human health by causing a reduction in physical activity and a deterioration in mental health.
Young people are the least vulnerable group in terms of health risks from getting covid-19.
However, given their mental health, the negative effects of the anti-epidemic measures were
the worst for young people. Furthermore, the work describes education in the Czech Republic,

physical activity in education and sport training during the covid-19 pandemic.

The practical part contains the goals of the work and the methodology for achieving them.
The main goal was to characterize the changes in education and physical activity of adolescents
in the context of the effects of the pandemic. Other goals were to analyse differences in
education and school physical education before and during the pandemic, to find out the ways
of teaching physical education during distance education in secondary schools, and to find out

the effects of the pandemic on the well-being of boys and girls involved in swimming training.

The research of monitoring physical activity with pedometers was carried out with the
swimmers of the club Laguna Novy Ji¢in. The monitoring of physical activity during distance
education took place from April 29 to May 5 2021, which was a time when secondary and

primary schools in the Moravian-Silesian Region were closed. This monitoring was conducted
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with 11 boys and 11 girls from 11 to 20 years of age. The second measurement during habitual
education took place from May 10 to May 16, and from May 17 to May 23 2021 when habitual

education in the Moravian-Silesian Region was resumed on a rotating basis.

The results of the comparison of physical activity during the week in distance education
with the week in habitual education show that the differences between the individual days of
the week for boys and girls during distance and habitual education are statistically significant
(F = 3.70; p <0.001; 5,° = 0.235). On school days on Friday, the girls had the largest number
of steps on Friday (19,444 steps) compared to Thursday (8,158 steps) (p = 0.049) and compared
to Wednesday (8,090 steps) (p = 0.045). However, the differences in the average daily number
of steps of boys between distance and habitual education are not significant (p = 0.909) and
similarly for girls (p = 0.093). Also, the differences only between the average daily number of
steps on school days (F = 6.01; p = 0.002; 5, = 0.334) were similar between distance and
habitual education for boys (p = 0.885) and girls (p = 0.085). The differences in meeting the
recommendations of 11,000 steps / day were between distance and full-time teaching per week
(7 =10.69; p = 0.013; #° = 0.267), on school days (¥’ = 12.67; p = 0.005; #° = 0.312) and
weekend days (y° = 7.97; p = 0.046; yn = 0.199) statistically significant. However, the
differences between distance and habitual education were significant only for girls during the

week (p = 0.030), school days (p = 0.031) and weekends (p = 0.044).

To determine the mental state of adolescents in the covid-19 pandemic was used WHO-5
Well-Being Index questionnaire, which was filled by 11 girls and 8 boys. The results of this
research show that 6 out of 19 respondents (3 girls and 3 boys) show depressive symptoms,

which is approximately one third of the respondents.

To find out how physical education was taught during distance learning, an inquiry was sent
to emails of staff from various schools throughout the Czech Republic. A total of 24 schools
answered the question. In 7 of them, physical education was not taught at all. The remaining
17 schools included teaching methods like assigning movement tasks, fulfilling movement
challenges, preparing papers, teaching online, completing quizzes, studying theory, watching
sports events, creating presentations, writing tests, searching for treasure according to

instructions, and incorporating PE moments within other subjects.

The shortcomings of the research are that the sample consisted of a small number of

participants and that only competitive athletes took part in the research, so no more general
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conclusions can be done from the results. The main benefit of the work lies in my personal

development for the future profession of a teacher.
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tfida Miru 117, 771 11 Olomouc |T: 585 636 117 | E: frantisek.chmelik@upol.cz

INFORMOVANY SOUHLAS

Vaienirodice,

dovolujeme si Véas poZidat o souhlas s ucasti Vaseho ditéte na vyzkumném 3etieni Fakulty télesné kultury
Univerzity Palackého v Olomouci, které je soucasti feseni schvalenych projektd pracovisté. V ramci vyzkumného
Setfeni budou mit Zaci moZnost monitorovat svou pohybovou aktivitu s vyuZitim ndramkd Garmin, které spliuji
véechna zdravotni, socidlni a eticka kritéria. Naramky budou Z3ci nosit po dobu sedmi za sebou jdoucich dni na
zapésti nedominantni paZe. Soucasti vyzkumu bude také vyplnéni Ceskych verzi svétové vyuiivanych dotaznika
k pohybové aktivité ve webové aplikaci Indares (http://indares.com/). Z méFeni nevyplyvaji pro Zaky #adna
nebezpedi, naopak ziskaji velmi zajimavé informace o objemu pohybové aktivity v rdmci $kolnich a vikendovych
dnd, plnéni doporuceni k pohybové aktivité a dal3i informace souvisejici se zdravym Zivotnim stylem. V soucasné
dobé realizujeme obdobnd méfeni na dalsich ikoldch v Ceské republice a v zahrani¢i. Hlavnim smyslem
vyzkumného Setfeni je ovéfeni novych moinosti zlepseni zdravotni prevence a zlepSeni podminek pro aktivni
Zivotni styl déti a mladeze. Uvédomujeme si, Ze v soucasné dobé jsou jakékoliv Gkoly pro Zaky zatéZujici, ale je
zcela ziejmé, Ze zdravi déti a mladezZe je v dobé omezovani pohybové aktivity ohroZeno a vraceni se ke zdravému
Fivotnimu stylu bude moiné jen spoleénym usilim rodicd, Skoly a volno¢asowych a sportovnich instituci.

Vaichni zacastnéni Zaci budou informovani o svych individualnich vysledcich a vedeni 3koly o souhrnnych
vysledcich vyzkumu.

Dé&kujeme Vam za pochopeni vyznamu vyzkumné Eetfenf a za souhlas!

cacp areai
Mgr. Frantisek Chmelik Ph.D. prof. PhDr. Karel Fromel, DrSc.
vedouci Institutu aktivniho Zivotniho stylu odpovédny fesitel
prodékan pro védu a vyzkum

Datum narozeni U€astnika:

*Iméno zakonnéhao zastupce:

1. *Ja, niZe podepsany(d) souhlasim s mou Uasti ve studii. Je mi vice neZ 18 let./*Ja niZe podepsany(d)
souhlasim s Gcasti *mé dcery/* mého syna ve studii a zaroveri s U€asti souhlasl *moje dcera/*milj syn.

2. Byl(a) jsem podrobné informovan(a) o cili studie, o jejich postupech, a o tom, co se od tfastnika ofekava.
Beru na védomi, Ze provadéna studie je vyzkumnou €innosti.

3. Porozumél(a) jsem tomu, e Géastnik iéast ve studii mize kdykoliv pFerusit ¢i odstoupit. Uast ve studii je
dobrovolna.

4. Porozumél(a) jsem tomu, e v pFipadé ztraty nebo poskozeni monitorovaciho pfistroje nebude od U€astnika
ani jeho zakonného zastupce pozadovana finanéni nadhrada za vzniklou skodu.

5. Pfi zafazeni do studie budou osobni data Ucastnika uchovana s plnou ochranou divérnosti dle platnych
zakonh CR. Je zaruéena ochrana diivérnosti osobnich dat astnika. PFi vlastnim provadéni studie mohou
byt osobni Udaje poskytnuty jinym neZ vySe uvedenym subjektim pouze bez identifikagnich Gdaji, tzn.
anonymni data pod E&iselnym kédem. RovnéZ pro vyzkumné a védecké Gcely mohou byt osobni Gdaje
ucastnika poskytnuty pouze bez identifikacnich udaj (anonymni data) nebo s mym vyslovnym souhlasem.

6. Porozumél(a) jsem tomu, Ze jméno Gcastnika se nebude nikdy wyskytovat v referdtech o této studii. Ja

naopak nebudu proti pouziti vysledk( z této studie.
(67} ]y ;SO

Podpis *Uéastnika/*zékonného zastupce:

* Nehodici se $krinéte.
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Ptiloha 2. Informace k vypliiovani dotaznikli v systému Indares

Zakladni informace a tkoly k vypliiovani dotaznikii k pohybové aktivité ve
webové aplikaci Indares

Ve svEte i u nés je stile vétdim problémem klesajici pohybova aktivita populace,
rostouci sedavé chovani a celkové prosazovani zdravého Zivotniho stylu. Piedpokladame, Zze
nejveétsi ance na pozitivni zmény jsou u déti a mladeze v ramci 8kolniho vzdélavani. Vyznam
zdravého Zivotniho stylu, dostateéna pohybova aktivita a omezeni sedavého chovani
vystupuje do popfedi obzvlast v sou¢asné pro vas velmi narotné dobé distanéniho vzdélavani
a omezovani pohybovych aktivit.

Vime, ze se chcete srovnavat napiiklad s vrstevniky ze severskych evropskych stati, kde se
nejvice projevuji pozitivni zmény, smérem k zdravému a ckologicky Setrnému Zivotnimu
stylu.

Proto si vas dovolujeme, se souhlasem vedeni 8koly pozadat o vyplnéni dotazniku k
pohybové aktivité ve webové aplikaci Indares (www.indares.com). Vypliiovéani dotaznikt v
systému Indares realizujeme na $kolach jiz od roku 2000. Kazdoro¢né se do vyzkumi
zapojuji tisice student ze zahraniéi, nejvice v Polsku, ale i na Slovensku, Francii, USA,
Mexiku a dalsich zemi. Cilem je vest u¢astniky vyzkumu k uvédomovani si svého Zivotniho
stylu, k zamysleni se nad vlastni pohybovou aktivitou i nad svym fyzickym i mentalnim
zdravim, Vést také k zamysleni jak vyuzit nejnovéjsi informaéni a mobilni technologie ke
zvySeni pohybov¢ aktivity a k navyku na pohybové aktivni a zdravy zivotni styl.

Ziskané vysledky umoziiuji analyzovat stav a trendy v pohybove aktivité a podavat
navrhy na zlepeni podminek a k G¢inngjimu respektovani aktualnich zajmi a pfani mladé
generace. Souhrnné podklady analyz budou dany k dispozici k vyuziti vedenim skol a
ucitelim. Vase osobni udaje i viechna vyjadieni jsou po exportu dat anonymni.

Vyuziti webové aplikace Indares je obzvldSt aktudlni v soucasné dobé pandemie, ndristu
distanéniho vzdélavani, naristu sedavéheo chovani i omezovini obvykiého pohybového
chovdni.

si. INDARES.COM

International Database for Ressarch and Educational Support

www.indares.com

Ukol: PFihlaeni Registrace nového uzivatele
- E-mail Osobni udaje
— _
1) Zalogovat Gl systemu Indares Da nite uvedenjch politek wpiSte poZadované Informace. Na spravnos
dle obrazku: Heslo vika) bude 2aviset piesnost stanoveni deporudeni kaloricks spotieby

Hiaditio Dal3. Hvézditkou (*) oznadené polotky jsou povinné.

prihlasovaci kod ke spravnému

Zapomnéi ste hesio? Vyberte Vasi zemi. Ceskd republics >
zalogovdni je uveden v cerveném Py o s
. o Vi Regatrace nové shupny “Pfijmeni
ramecku nize esiiracooed Sk
Pohlayi: Mui -
Odkﬂ" *Datum narozeni:
* Colelndares *Hmotnost g -
+ Proé pousival Indares - = -
+ Jakzadh
» Jakse pfinldsim Pauivim krokomér: =]
» Registrované gkupiny *E-mail

1LESZ “Heslo:
*Heslo znovu:
Plihladovad kéd

Dialsi o |
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2) Vyplnit dotaznik:

najdete je po prihiaseni do systému v levém menu ,, Dotazniky

¢. 4 — WHO-5 Index Emo¢ni pohody

Dékujeme za vyplnéni dotazniku

Dotazniky

1. Dotaznik sportovnich
preferenci

Dotaznik vypiné:

Vyplnit dotaznik

znik IPAQ

znik jste doposud

nevypinil/a!

Vyplnit dotaznik

3. Dotaznik Motivace k
pohybové aktivité

(MPAM-R)

Tento dotaznik jste doposud
nevyplinil/a!

Vyplnit dotaznik

4 WHO-5 Index emoénf
pohody

Tento dotaznik jste doposud
nevyplnil/a!

Vyplnit dotaznik

5 Dotaznlk IPEN

Tento dotaznik jste doposud
nevyplnil/al

Miij aktudini dotaznik:
Dotaznik nenf dokonéen!

Zacatek dotazniku: 13. 2. 2014

Dokonéit

Vyplnit dotaznik

7. Behavioralni regulace
pfi cviceni

Tento dotaznik jste doposud
nevyplnil/a!

Vyplnit dotaznik

Dokon¢it

Vyplnit dotaznik

11. Youth Activity Profile

Dotaznik vyplnén: 24, 2. 2019

Vyplnit dotaznik

9 Dotaznlk k hodnoceni
hodiny télesné vychovy

Tento dotaznik jste doposud
nevyplnil/al

Vyplnit dotaznik




Ptiloha 3. Zaznamovy arch

Fakulta

Institut aktivniho Zivotniho stylu @ télesné kultury
Fakulta telesné kultury Univeraia Palackého
Zaznam tydenni pohybové aktivity
(ndramky, mobily)
Jméno: Pfijmeni:
Datum zahijeni méfeni: Hmotnost [kg]: Vyska [cm]: Dat. nar.:

Typ a adresa §koly:

Jak zapisovat vidaje?

Do prislusnych kolonek tabulky zapisujte v pribéhu jednotlivych sledovanych dni Casy a potty krokil
z naramku/mobilu.

NoSeni pFistroje: Niramek noste cely tyden bez sunddvini na zapésti nedominantni ruky (nesundaviéte naramek
ani na spanek, sprchovani ¢i plavini).

Den v tydnu
Den méfeni 1 2 3 4 5 6 7
Ridno - Gas
- pii vstdvani - kroky
Ranni pohybovi - Cas
aktivita-zadtek - kroky
Rann{ pohybovi - Cas
aktivita-konec - kroky
s .. - Cas
,§ gl zatatek " Troky
o< =
25 -~ s
a - konec e
Odpoledni - das
pohybovi - kroky
aktivita-zacatek
Odpoledni - Cas
pohybovd - kioky
aktivita-konec
Sitek - gas
=T - kroky
4
0 ~
=] K - Cas
onec D ks
Odpoledne/veger | - Cas
- pfichod domti - kroky
Vecder - pri - Gas
uléhén{ ke spanku | -  kroky
Motivoval t& ndramek/mobil k vy8§i pohybové aktivité? ano - ne
Znas doporuceni k pohybové aktivité a motivuji t€ ke zvyseni pohybové aktivity? ano - ne
Mobil je pro jednoduché informace lepsi nez naramek? ano - ne
Misto pro Vage poznamky tykajici se noSeni naramku/mobilu a dopadu pandemie na pohybovou aktivitu:
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