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1 UvoD

NeodmysliteI'nou stéastou kazdého ¢loveka je pohyb. V dnesnej dobe prevlada ten-
dencia pasivneho travenia vol'ného Casu. Zarad’ovanie pohybovej aktivity do bezného
zivota je preto vel'mi potrebné, aby sme predchadzali civilizaénym chorobam. K pohybu
patri aj jeho hodnotenie. Pristup hodnotenia testovych batérii sa pocas poslednych rokov
meni. Snazime sa zjednodusit’ a upravit’ bezne pouzivané testy tak, aby sa dali pouzit’ na
sebahodnotenie a I'ah§ie monitorovat’ telesnti zdatnost’ (neskor TZ). Toto monitorovanie
pomaha uéitelom TV, trénerom aj samotnym cvi¢encom pri vyhodnocovani TZ. V tejto
praci sa chceme zamerat’ na sebahodnotenie telesnej zdatnosti, zdravotne orientovanej
zdatnosti (nesrér ZOZ). Motoricke testy st sucast’” prakticky pouzitelnych néstrojov
k hodnoteniu TZ. Musi predstavovat’” vedecky zdovodnené Standardizované postupy
s pomerne jednoduchu realiz&ciu a so zrozumitel'nym popisom bez velkych ¢asovych,
finan¢nych, priestorovych a materidlnych narokov. Pri ich vybere musi byt brana aj bez-
pecnost’ testované¢ho jedinca.

Zdravie. Pojem zdravia je chapany ako individualny pocit pohody (vyvazeny telesny,
dusevny, socialny a duchovny stav), optimalne vztahy v uz$ej komunite aj udrzatel'ny
stav prirody (sveta). Na kvalitu zdravia ma vplyv spravanie, spdsob Zivota a konania
kazdého z nas, ale aj zdravie komunity, v ktorej Zijeme a pracujeme, aj globalne zdravie
sveta.

Prepojenim tychto troch rovin ziskava zdravie integracny charakter, ktory prekracuje
hranice mediciny a dotyka sa okrem iného aj ekoldgie, psycholdgie, socioldgie, pedago-
giky. Umoziuje uplatnenie nové preventivne stratégie - podpory a ochrany zdravia.
Zdravie je povazovan¢ za zakladnu I'udskd hodnotu, ktora zadsadne ovplyviiuje kvalitu
zivota (plnohodnotny Zivot) od mladosti az po starobu. Zdoraznovany je "celozivotny
charakter ovplyviiovani zdravia". To znamen4, Ze kvalita zdravia je zakladana predovset-
kym v detstve a dospievani (Co je dolezité si uvedomit’ vo vztahu k zakladnému vzdela-
vaniu). V dospelosti potom ide prevazne o rozumné vyuzivanie ziskanych vedomosti, o
spOsoby spravania a konania, ktoré rozvijaju alebo udrzuji optimélne urovne fyziologic-

kych a psychickych hodndt i socidlnych vztahov po ¢o najdlhSiu dobu.



2 PREHLCAD POZNATKOU

2.1 Hodnotenie TZ

Telesna zdatnost’ je schopnost’ riesit’ dané ulohy s dostatkom energie a pohotovo,
bez zjavnej Unavy a s dostato¢nou rezervou pre prijemné stravenie vol'ného ¢asu (Kovar
2001). Hosek (1996) ju chape ako schopnost’ organizmu optimalne reagovat’ na svalovi
pracu. Sucastou obecnej zdatnosti je teda neSpecificka potencialna adaptécia na pohybo-
va zéataz, ktord nazyvame telesnd zataz. Podl'a Bunca (1995) vyjadruje stupen rozvoja
adaptac¢nych potencialov a dosledku to potom znamena optimalizaciu funkcii organizmu
pri rieSeni vonkajsich uloh spojenych s pohybovou Ulohou, zvladnutia vonkajsich pozia-
daviek na jedinca s mensimi ndrokmi na organizmus (napr. Zvladnutie urcitej distancie
na hladine nizsej urovne srdecnej frekvencie).

Za najdolezitejsi prinos telesnej vychovy je dnes povazovana optimalna zdravotna
uroven deti, mladeze aj dospelych, ktord by bola dostatocnou prevenciou civilizacnych
chordb. Z tohto dévodu telesnd zdatnost’ v dneSnom pojati nie je chapana ako kategdria
odrézajuca vykon — tvz. vykonnostne orientovanu zdatnost’ ( VOZ ), ale ako zdatnost’
ovplyvilujuca zdravotny stav a pOsobiaci preventivne na problémy spojené
s hypokinézou. Vo svetovej aj doméacej literatlre je oznacovana pojmom health-related
fitness — zdravotne orientovana zdatnost’. Takto telesna zdatnost’ vytvara neodmyslitel'né
predpoklady pre uéelné fungovanie 'udského organizmu, a teda aj predpokladom pre

dobru pracovnl vykonnost’ (Dobry, 1993, Bunc, 1998)

V roku 1990 bola v Singapure prijata definicia telesnej zdatnosti ako schopnosti
rieSit’ dané ulohy s dostatkom energie a pohotovo, bez zjavnej Gnavy a s dostato¢nou
rezervou pre prijemné stravenie vol'ného ¢asu . Jednalo sa o tzv "triadu dimenzii telesnej

zdatnosti "

1. organové (telesna stranka spojena najma s kardiorespiranym systémom);
2. motoricka (rieSenie a realizacia réznych pohybovych tloh);

3. kultirne (vztah k zivotnému Stylu, utvaranie motivov a kvalite Zivota).

Zdatnostou je nazyvana schopnost’ organizmu optimalne reagovat’ na rézne podnety z
prostredia (Choutka & Dovalil, 1991).
V telesnej vychove sa potom zdatnost’ vzt'ahuje prevazne k fyzickému stavu ¢lo-
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veka, oznacuje ako telesna zdatnost’ a definuje "ako spdsobilost’ vykonavat’ kazdodenni
ulohy energicky, bez znamok tnavy, vyuzivat’ s poteSenim vol'ny ¢as, Celit’ nepriaznivym
javom, vzdorovat’ stresu, znaSat’ ho a prezivat’ v naroénych podmienkach, ktoré by ne-

zdatny jedinec musel opustit’. "(Bunc, 1995).

2.2 Sebahodnotenie

Téma sebahodnotenie (self-assessment) sa stalo vel'mi frekventovanou témou v
psychologickej literature. Blascovich a Tomaka (1991) nasli od roku 1967 vyse 30 000
samostatnych referencii vo viac ako 1300 ¢asopisoch, dizertacii a monografiach. K¥ivoh-
lavy (2001) uvéadza rovnaky pocet clankov v anglickej literatire len za poslednych 10
rokov. Ako d’alej uvadzaju Blascovich a Tomaka (1991, in Adler a Stewart, 2004), bolo
sebahodnotenie "spojené prakticky s kazdym psychologickym konceptom ¢i doménou,
zahfiajuci osobnost’ (napr. plachost), koncepty behavioralne (napr. vykon v ulohach),
kognitivne (napr. . atribu¢né chyba) a klinické (napr. uzkost’ a depresia) ".

Zavedenie pojmu sebahodnotenie (self- assessment) do psycholdgie sa pripisuje
Williamovi Jamesovi (1892), s touto problematikou sa teda mézeme stretnut’ uz posled-
nych 119 rokov. Za ti dobu bola mnohokrat prepracovana, désledkom ¢oho si znacné
terminologické nejasnosti. Tie spocivaju v tom, Ze rézni autori pracuji so sebahodnote-
nim tak, ako ho samy vnimaji a definujt, priCom orientacia autora uréuje aj povahu defi-
nicie. Problém tak mo6Ze nastat’ pri snahe o porovnanie vysledkov §tadii, kde sa kritéria
jednotlivych autorov na to, ¢o sebahodnotenie je a aké faktory su ddlezité pri jeho for-
movani, moézu lisit’.

Tieto terminologické nepresnosti a nepreberné mnoZstvo terminov sa niektori
autori snazili zmiernit’ ich systematizécii. Aby tak vSak mohli urobit, museli opét’ vytvo-
rit’ terminy nové, ¢im sa situdcia znovu opakuje a mnoho krat este viac komplikuje (Ma-
fikova, Petrusek, & VVodakova, 1996).

Pri skimani danych faktov sme narazili na zna¢nu nejednotnost’ vymedzovani
pojmu sebahodnotenie. S kazdym novym kniznym zdrojom sa ndm definicie sebahodno-
tenie rozSirovala, autori kladli doraz na odliSné veci, definicia postupne obsiahla vSetky
aspekty emocionalneho vztahu k sebe. Ako je vystizne poznamenané vo Velkom socio-
logickom slovniku (Maftikova, Petrusek, Vodakova, 1996, 972): "V celej oblasti tychto
pribuznych pojmov dodnes panuje znacnd vyznamova neujasnenost, vyznamovo l'ubo-

vOle, zavislost’ na zameranie autora”.



Terminologicky problém navyse nastava pri preklade za do anglictiny. Napr. se-
bahodnotenie je prelozeny rozne: niekedy ako self-evaluation, alebo self-assessment,
inokedy ako self-esteem. Ked’ vezmeme do Gvahy samotny pojem self- assessment, ten je
zase spétne prekladany ako sebahodnotenie, ale aj sebatcta, sebaocenovanie. Ako mozno
teda vidiet’, terminy sa na seba vzajomne nabaluji. K problematike prekladu vyrastiem
sa Slaménikem (1997, 188) dodavaju, ze pre self- assessment nie je zavedeny ziadny iny
termin a preklady ako sebaocefiovanie ¢ hodnota seba sama sa prili§ neujali. Casto teda
zélezi na autorské definiciu, ako Siroko sebahodnotenie vymedzi, a tiez na citlivosti pre-
kladatel’a, ako s danym terminom naloZzi.

Pri ¢itani anglickych textov sme tiez vel'mi skoro nadobudli presvedcenie, ze self-
esteem je tu Casto pouzivany vo vyzname self-confidence, teda sebavedomie. Tieto dva
pojmy sa vzajomne prelinaju a spolo¢ne vytvaraju akusi jednotku, podl'a Smékal (2002)
je sebavedomie len prezivanim intenzity sebahodnotenie. Pri konfrontacii s "Tudovym,
laickym vyznamom" tohto vyrazu, ktory byva najlep$ie odrazeny v slovnikovej definicii,
sa nam nas predpoklad potvrdil. V slovniku Merriam-Webster je self-esteem definované
ako: "1) a confidence and satisfaction in oneself: self-respect 2) self-conceit".

Mozno teda zhrnat, Ze oddelovanie je teda mozné a nutné len na teoretickej
urovni, ak chceme zachytit’ terminologickd definiciu.

Z nasich autorov definuje sebatctu Smékal (2004) ako bazéalny charakteristiku
sebahodnotenia, ktora prezivame ako vécSie alebo menSie sebaddveru / sebavedomie
(self-confidence). Slaménik (1997), upozoriiuje na moznost' vnimania sebahodnotenie
ako procesu aj produktu tohto procesu. Blatny (2003) ho vnima ako predstavu seba z
hl'adiska vlastnej kompetencie (¢i uZ v oblasti socialnej, moralnej alebo vykonové). Ma-
cek self-esteem definuje ako pocit vlastnej hodnoty.

Hayesovej (1998) hovori o sebalcte (self-esteem) ako o hodnotiacej zlozke seba-
ponimanie zahffiajuce internalizované socidlne sudy / tsudky (social judgments) a vyme-
dzuje ju voci sebaobraz (self-image), ako prostému obrazu o sebe. V rovnakom vyzname
a protikladu k sebahodnoteniu zmienuji Reber a Reber (2001, 661) self-Appraisal ako
proces bez hodnotiace komponenty.

Tento pojem prekladame ako sebapostdenie. Nesuhlasime tak s prekladom self-

appraisal ako sebaocenovanie (Hartl, 2000).
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Podobne siroka je aj definicia Blascoviche a Tomaky (1991), ktora hovori, Ze se-
bahodnotenie sa vzt'ahuje k jedincovmu pocitu jeho hodnoty alebo ceny, alebo k miere
do akej si jedinec seba ceni, schval'uje, cti, alebo sa méa rad.

Sebahodnotenie mézeme vnimat’ aj ako proces spatnej kontroly, ktory jedinca ve-
die (Kolaf a Sikulova, 2009,151):

* k premyslaniu o minulych aktivitach a ziskanych sktisenostiach,

* k znovuvybavenia si toho, ¢o sa stalo,

* k vymenovanie toho, ¢o sa jedinec naucil, ¢o zvladol, Coho dosiahol,

* k formulacii toho, ¢o sa mu nepodarilo, ¢oho nedosiahol, ¢o mu chyba na splneni

ulohy.

Vyhody sebahodnotenia:

e pochopenie aktualneho stavu urovne vedomosti, zruénosti, vedomosti, (sebahod-
notenie sa vztahuje k spravaniu),

e hladanie pri¢in a vyvodzovanie dosledkov konania,

e vnutorna motivacia pre vlastné konanie, k vykonu,

e prijatie zodpovednosti za svoje ucenie (oblast’ kognitivne i emotivne),

e zisk spatnej vazby a analyza vlastného vykonu, navrh opatreni,

e praca s chybou, pricom sa ué¢i nepovazovat’ chybu za fatalne, odsudzujuce précu,
ale chape ju ako vyzvu, stimul k zdokonaleniu,

e poznanie osobné hodnoty, odhal'uje svoje potencidlne moZznosti, uvedomuje si
svoje silné stranky, na ktorych buduje svoju sebaddveru, ale aj svoje slabiny, na
ktorych intenzivne pracuje,

e presadenie vysledkov hodnotenia, ktoré je jednoduchsie, pretoze hodnoty pocha-

dzaju priamo od sebahodnotitel'ou, apod (Rakouskova, 2008).

Nevyhody sebahodnotenia:
e sebahodnotenie bezprostredne zat'azuje jedinca,
e kvalita vysledkov jednotlivych postupu zostava neovplyvnena,
e nemodzeme vylucit moznosti manipulécie vysledkov zo strany sebehodnotitel’a,
apod.
e dozvedeli sme sa vSeobecné zaklady o pojme sebahodnotenie. Pre¢o sa vSak se-

bahodnotenie pouziva:
11



e jedinec sa stava spoluzodpovedny za svoj rozvoj,
e zrucnost sebahodnotenia vedie k rozvoju osobnosti,
apod (Rakouskova, 2008).

2.3 Sebahodnotenie telesnej zdatnosti

Mnoho odbornikov sa viac ako Stvrt’ storocia zaobera Stadiom telesnej zdatnosti,
motorickych schopnosti a motorickych zru¢nosti s dorazom na ich diagnostiku. Zdatnost’
mozno hodnotit’ anamnesticky ¢ testovanim v laboratériu alebo teréne. Dalej rozlisujeme
hodnotenie z pohl'adu hodnotitel’a. V prvom pripade sa hodnoti samostatne osoba, ¢o
nazveme sebahodnotenim, v druhom hodnoti zdatnost’ Specializovany odbornik, a to bud’
na zéklade pozorovania a testovania zrucnosti, alebo na zéklade fyzického vykonu poda-
ného v laboratérnom alebo terénnom vykonovom teste (Kalvach, Z. et al, 2004 ).

Prostriedkom pre hodnotenie su funkéné a motorické testy. Funkény test podl'a
Demetrovice et al. (1988) testuje Groven roznych telesnych funkcii (dychacie, obehové,
pohybové a i.) pomocou pristrojov. Motorické testy, ktoré st sti¢astou prakticky pouzi-
telnych testovych batérii, musi predstavovat’ vedecky zdovodnené Standardizované po-
stupy s jednoduchou realizaciou a so zrozumiteI'nym popisom. Motoricky testom, podl'a
Demetrovice et al. (1988) zistujeme uroven jednotlivych motorickych schopnosti Stan-
dardizovanymi telesnymi cvi¢eniami.

Hodnotenie a sebahodnotenie telesnej zdatnosti je neoddelitenou sucastou a prak-
ticky sa dnes vykonava na celom svete prostrednictvom motorickych testov. Laboratérne
testy nie su pristupné celej populdcii, a preto sa viac vyuziva testov terénnych (Mékota a
Kovat, 1996). Konstrukcia testov a testovych batérii na posudenie Urovne zdravotne
orientovanej zdatnosti vychédza jednak z testov diagnostickych troven vykonovo orien-
tované zdatnosti, ¢1 zdatnosti vSeobecné. Na druhej strane v zhode s obsahom komponen-
tov zdravotne orientované zdatnosti su d’alSimi diagnostickymi nastrojmi testy so vzt'a-
hom k zdravotnému pohl'adu vykonnosti (hodnotenie Strukturalnych a somatickych cha-
rakteristik). Bunc (1995) sa vyjadruje obdobne, Ze hodnotit’ Groven zdatnosti mozné jedi-
nym moznym sposobom a to motorickymi testami. Pri zistovani tirovne telesnej zdatnos-
ti je treba brat’ ohl'ad na aktuélny stav dan¢€ho jedinca, ¢i uz zdravého, chorého, mladého
pripadne starSieho atd’.

Dalej je mozné na hodnotenie telesnej zdatnosti nazerat’ z troch hl'adisk (Vilimova,

2009):
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« Strukturdlne; hodnotenie telesnej vysky, hmotnosti a zlozenia tela,

« funk&né; hodnotenie aerdbnej zdatnosti (kardiorespiera¢ny), svalové zdatnosti,

flexibility,

* drzanie tela v zékladnych posturdlnych polohach a kvalita zakladnych pohybo-
vych stereotypov.

Testovanie ma vyznam z hl'adiska hodnotenia tirovne zloziek zdravotne orientova-
nej zdatnosti v prislusnej populacii.

Novym pristupom v oblasti telesnej zdatnosti je vyuzitie sebahodnotenia. V sucas-
nej dobe nie je u nas ani v zahranici Standardizovany systém sebahodnotenia telesnej
zdatnosti (tzv. seba-testovanie motorickymi testy) spracovany.

Od roku 2009 zacala pracovna skupina pri Centre kinantropologického vyskumu
Fakulty telesnej kultdry v Olomouci (CKV) zostavovat’ zhodnotenim testovi zostavu
telesnej zdatnosti (modul systému INDARES.com), ktora bude pristupna na internete.
Bude umozniovat’ uzivatel'ovi ohodnotit’ uroven svojej telesnej zdatnosti a ziskat’ odporu-

¢aci informacie nadvizujuce na jeho aktudlnu Groven vo vztahu k zdraviu.

Sebehodnotenie zdravotne orientovanej zdatnosti

Telesna zdatnost’

Zéakladnym pojmom predlozenej prace je telesna zdatnost’ (d’alej TZ) a vnimanie
novych pristupov pri hodnoteni TZ u deti mladSieho Skolského veku. Telesna zdatnost
bola od nepamiiti spajana so $portovymi vykonmi. V rdmci historického vyvoja boli u TZ
najprv vyzdvihované funkéné schopnosti organizmu vo vztahu k telesnému zatazeniu.
Jednalo sa iba o fyziologickl vykonnost. Telesni zdatnost’ rozumie vacSina autorov ako
vSeobecnu schopnost’ 'udského organizmu od Sirokého ponatia ako kvality zdravia po
uzsie fyziologické chapanie ako schopnost’ organizmu reagovat’ na telesna zat'az. Termi-
nologické problémy moézu posobit’ fakt, Ze do dneSnej doby nebola ndjdena jednoznac¢na
zhoda medzi ur¢enim komponentov TZ a vymedzenim jednotlivych motorickych schop-
nosti.

V Sestdesiatych rokoch dvadsiateho storocia bola zdatnost’ vymedzena ako subor
predpokladov pre optimalnu reakciu na narocnti pohybovu ¢innost’ a vplyvy vonkajsSieho
prostredia. Dalej sa dostaval do popredia vyznam zdatnosti v odolavania stresom fyzic-

kého i spolo¢enského prostredia (Sprynarova, 1984).
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Podl’a Seligera a Choutky (1982) mdézeme vyclenit’ nasledujuce komponenty TZ:

genetické predpoklady ako dany zaklad vyrazne ovplyviiuju moznosti

rozvoja zdatnosti jedinca,

fyziologicky funk¢ny stav organizmu, ktory je vysledkom prirodzeného

vyvoja a umoziuje normalnu ¢innost’ organizmu,

uroven Specialneho rozvoja organizmu dosiahnutim pdsobenia vyssich

poziadaviek pracovného a najma telovychovného procesu,

uroven motorického rozvoja (vratane osvojenych pohybovych a

intelektualnych zru¢nosti zodpovedajucich poziadavkam dnesného zivota),

uroven psychickej a socialnej odolnosti vo¢i vplyvom prostredia.

Podl'a d’alsieho autora (Celikovsky, 1985) je TZ len jednou zo zloziek vieobecne;
zdatnosti. Dal$imi zdatnosti st zdatnost’ psychicka, intelektudlna, emocna atd’.

TZ podla Kovare (1985) st pohybové prejavy ¢loveka vel'mi réznorodé, premenli-
vé a charakterizované vyraznymi individualnymi zvlastnostami. St takmer vzdy spojené
s istym stupiiom fyzickej zataze a vykonava je aktivna, vedoma ucast’ jedinca.

Podla Seliger (1990) sa telesna zdatnost’ prejavuje predovsetkym celkovou poho-
tovost'ou reagovat’ optimalne. Tym autor uvadza charakteristiku telesnej zdatnosti podl'a
svetove] zdravotnickej organizacie (WHO) ako schopnost’ optimalnej odpovede orga-
nizmu na podnety vonkajsieho prostredia.

Podl'a Celikovského (1990) sa zdatnost’ prejavuje optimalnou reakciou na akékol-
vek vonkajSie podnety (i nepohybovat’) a spravidla miernym vzostupom vykonov aj
v odl'ahlych pohybovych Cinnostiach. Zakladom telesnej zdatnosti je dobra uroven hlav-
nych funkénych systémov organizmu, predovsetkym obehového a dychacieho. K ich
rozvoju prispieva hlavne cvigenia vytrvalostné. Dalej uvadza, Ze jedinec motoricky zdat-
ny ma rozvinuté silové, rychlostné, vytrvalostné a obratné schopnosti, je vybaveny za-
kladnymi zru¢nostami (beh, skok, hod) a musi vediet’ natol'ko plavat, aby bol schopny
ubranit’ vlastné zivot pri prechode vodného prostredia.

V roku 1990 bola v Singapure prijata definicia telesnej zdatnosti ako "Schopnosti
riesit’ dané ulohy s dostatkom energie a pohotovo, bez zjavnej Unavy a s dostato¢nou
rezervou pre prijemné stravenie vol'ného ¢asu ". Jednalo sa o tzv "triadu dimenzii telesnej
zdatnosti "

1. orgdnové (telesnd stranka spojend najmai s kardiorespiracnym systémom);

2. motorické (rieSenie a realizacia roznych pohybovych tiloh);
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3. kultirne (vzt'ah k Zivotnému $tylu, utvaranie motivov a kvalitu Zivota).
Zdatnost'ou je nazyvana schopnost’ organizmu optimalne reagovat’ na ro6zne
podnety z prostredia (Choutka & Dovalil, 1991).

V telesnej vychove sa potom zdatnost’ vzt'ahuje prevazne k fyzickému stavu ¢love-
ka, oznacuje ako telesna zdatnost’ a definuje "ako spdsobilost’ vykonavat’ kazdodenné
ulohy energicky, bez znamok tnavy, vyuzivat’ s poteSenim vol'ny ¢as, ¢elit’ nepriaznivym
javom, vzdorovat’ stresu, znaSat’ ho a prezivat’ v naroénych podmienkach, ktoré by ne-
zdatny jedinec musel opustit’. "(Bunc, 1995).

"Triada dimenzii telesnej zdatnosti" zmienuje aj manual eurdpskeho testu telesnej
zdatnosti (EUROFIT, 1993).

Svatont a Tupy (1997) definuju telesnti zdatnost” ako optimalizaciu funkcii orga-
nizmu pri rieSeni vonkajSich uloh spojenych s pohybovym vykonom a sposobilostou
odolavat’ vonkajSiemu stresu.

Zdatnost’ vSeobecne je pripravenost’ organizmu konat’ pracu, vyrovnat’ sa s vonkaj-
$imi ndrokmi, odolavat’ aktudlnym vplyvom okolia (Svatoni, Tupy, 1997).

Dobry (1998) uvadza, Ze pojem zdatnost’ je jednym z najfrekventovanejSich, ale
zaroven najmenej presne definovanych pojmov v oblasti telesnej vychovy. Definuje sa
ako "fenotypovo podmienend, v réznymi stupfiami rozvinuta celkovej dispozicie vyrov-
nat’ sa s aktudlnymi narokmi, respektive odolavat’ aktudlnym vplyvom prostredia, s vyu-
zitim homeostatickych regulaénych mechanizmov" (Dobry, 1998).

Jednu z d’alSich definicii TZ uvéadza napr. Kasa (2000), ktory hovori: "zdatnost’ je

suhrn predpokladov ¢loveka pre optimalnu reakciu na akukol'vek naro¢na ¢innost’
a vplyvmi vonkajsieho prostredia. "

Podrla autorov Corbin, Pangrazi a Frank (2000) (in Cooper Institute, 2008) je tele-
sna zdatnost’ stav pohody (well-being) vyznacujici sa malym rizikom predéasnych zdra-
votnych problémov a vitalitou umozniujicou participovat’ na ré6znorodych fyzickych akti-
vitach.

Neskor je telesna zdatnost’ povazovat’ za jednu zo zloziek celkovej zdatnosti, ktora
tiez zahfia zdatnost’ socialnu, duSevnu a emocionalnu (M¢kota, Cuberek, 2007).

Telesna zdatnost’ je do znac¢nej miery podmienena geneticky, pocas zivot ju rozvi-
jame a udrZuje prostrednictvom telesnych cviéeni, otuZovanim, primeranou zdravou vy-

zivou a zivotospravou (M¢ékota, Cuberek, 2007).
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Presny vyklad pojmu telesna zdatnost’ nam komplikuje skuto¢nost’, Ze niektori au-
tori TZ stotoznujui s aerobnou alebo kardiovaskuldrnou zdatnost'ou, a to najmé v otaz-
kach problematiky zdravia. Podl'a (Krahenbuhl a kol., 1985) je potrebné brat’ do uvahy
d’alsie komponenty TZ ako svalovu silu a vytrvalost’, flexibilitu, zloZenie tela a nezosta-
vat’ len u aerdbnej zdatnosti, ktord je Uzko spajana s prevenciou kardiovaskularnych
ochoreni. TZ dlhodobo rozvijame a udrzuje prostrednictvom telesnych cviceni, otuZzova-
nim, primerand vyzivou a zivotospravou. Je predpokladom pre kazdu naro¢nu pohybovua
¢innost’, pre prijatie v mimoriadnych podmienkach, dosiahnuti vysokého veku a aktivne-
ho starnutia. Telesna zdatnost’ je pripravenost’ organizmu ¢loveka umoziujuca vykona-
vat’ denné ¢innosti s primeranou inavou vztahujuce sa k urcitej ¢innosti a s dostato¢nou
rezervou pre prijemné stravenie vol'ného €asu. Predstavuje viacuroviiové ponatie s histo-
rickym vyvojom hladanie popisu a vyberu parametrov na zaklade aktualnych potrieb
danej doby a spolocnosti.

Na konci 70. rokov 20. storo¢ia vd’aka spolo¢enskému vyvoju a na zaklade potre-
by rozsirenie obsahu komponentov a zdoraznenie zdravotného aspektu vznikla potreba
rozdelenie telesnej zdatnosti, ktora bola v 90. rokoch 20. storo¢ia d’alej rozpracovana
mnohych autorov na zdravotne orientovanu zdatnost’ (ZOZ, HRF: health-related-fitness)
a vykonnostne orientovanti zdatnost’ (VOZ, PRF: performance-related-fitness). (Pate
1988, Bouchard a Shepard 1994, Dobry 1993, Bunc 1995, Suchomel 2003).

Medzi ZOZ a VOZ dochadza k vzajomnému ovplyviiovaniu a prelinanie. Ale na-
priklad ucitelia telesnej vychovy by mali vediet’ rozliSovat’ medzi zdravotnym a vykon-

nostnym aspektom vo vzt'ahu k motorickému hodnotenie.

2.4 Vykonnostne orientovana zdatnost’

Vykonnostne orientovana zdatnost’ je predpokladom pre podanie maximalneho vy-
konu v pracovnom, §portovom alebo inom prostredi. Prejavuje sa vo vykonovych testoch,
Sportovych sutaziach, pri pracovnych vykonoch a je len tizko spéta so zdravim ¢loveka.
Koncepcia vykonnostne orientované zdatnosti nachadza svoje uplatnenie najma pri vybe-
re Sportovo talentovanych jedincov a pri ich sledovani pocas vyvoja. U nas sa venuje
tejto problematike Bunc a kol. (2000), ktori vytvorili a overili testovl batériu pre potreby
zakladného vyberu deti do Sportovych tried. Batéria obsahuje sedem motorickych testov,

tri antropometrické merania a pohybovi anamnézu.

16



Vykonnostne orientovana zdatnost’ zahfiia viac zloziek telesnej zdatnosti (napr. ex-
plozivny silovi schopnost, koordina¢né schopnosti, rychlostné schopnosti a pod) a je
nevyhnutna pre Sportové vykony alebo ina fyzicky naro¢nu ¢innost’. (Bunc, 2002). Me-
dzi komponenty VOZ sa podl'a Mékotu a Novosada (2005) radi "menej vyznamné moto-
rické schopnosti "(vo vztahu k zdraviu), ako je explozivne sila, obratnost,, rovnovazna
schopnost’, rychlost” akéné a reakéné, obratnost. VOZ tiez zavisi na telesnych rozmeroch,
motivaciu, na osvojenych pohybovych zrucnostiach a d’alSich faktorov.

Ulohou TV na prvom stupni ZS patria predovietkym vypestovat’ u deti kladné pos-
toje k pohybovym aktivitam, vybavit' deti vedomost’ami a zru¢nost’ami, ktoré pripravi
taktiez k celozivotnym pohybovym aktivitam, nevyzadovat vykony, ktoré by viedli u
slabsich Ziakov k frustracii a negativnemu postoju k pohybovym ¢innostiam (Muzik,

Krejéi, 1997).

2.5 Zdravotne orientovana zdatnost’

V sucasnej dobe je telesna zdatnost’ prednostne chapana ako koncept ovplyviiujlice
zdravotny stav a pdsobiace preventivne na problémy spojené s nedostatkom pohybu (hy-
pokinézia). V naSej i zahrani¢nej literatare je v ramci tohto konceptu uvadzana r6znymi
autormi (Pate, 1988, Dobry, 1993, Bunc 1995, Oja a Tuxworth, 1997, a i.) pod pojmom
zdravotne orientovand zdatnost’.

Je nevyhnutnym predpokladom pre ticelné fungovanie l'udského organizmu, a teda
aj predpokladom pre dobru pracovnu, dusevnu a Sportova vykonnost’ ¢loveka. Zvysenie
telesnej zdatnosti deti a mladistvych na Groven, ktora poskytuje ochranu pred rizikami
hlavnych zdravotnych problémov v dospelosti, je povazovat’ za najdolezitejSich prinos
telesnej vychovy v dnesnej spolo¢nosti.

Bunc (1995, 7) vo svojom ¢lanku "Koncepcia telesnej zdatnosti a jej zloziek™ uva-
dza definiciu Corbina a Pangraziho (1992), ktori zdravotne orientovant zdatnost' chapu
ako: "zdatnost’ ovplyviiujuce zdravotny stav, alebo tiez vztahujuce sa k dobrému zdra-
votnému stavu a pésobiace preventivne na zdravotné problémy vzniknuté v désledku
hypokinézy, tj nedostatku pohybu. "

Viacsina autorov vychadza z koncepcie ZOZ podl'a Bouchard a Sheparda (1994),
ktori zostavili Struktaru tvorent 5 komponentmi: morfologickd, svalovd, motoricku, kar-
diorespira¢né a metabolickti. Objavuju sa ale aj kritické pripomienky, ktoré poukazuju

najmi na nevyvatenost jednotlivych komponentov, schematické a Spekulativne rozdele-
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nie. (Szop, 1999, Kovar, 2001). Problematicku skuto¢nostou k detskej populacii je fakt,
ze vSetky definicie boli najprv tvorené pre dospell populaciu a az potom odvodzuju bez
skumania v zavislosti k detskému veku.

Ciel'om presadzovanie ZOZ je pohybovo a telesne kultivovany ¢lovek, ktory chape
vhodnu a primerani pohybovu ¢innost’ podporujuca zdravie ako neoddelitel'nu sucast’
jeho zivota. Je schopny tato ¢innost’ individudlne zarad’ovat’ do svojho denného rezimu
na zaklade dostato¢nych teoretickych znalosti o pohybovom zatazovani a jeho u¢inkoch
na l'udsky organizmus.

Vicsina autorov (Dobry, 1993; Bunc, 1995; Freedson a kol. 2000; Welk a kol.
2000, a i.) sa priklana k tzv. "medicinske terminologiu" pouzivanej v USA, kde do kom-
ponentov ZOZ radi s miernymi odchylkami aerdbne (kardiorespira¢né) zdatnoti, telesné
zloZenie, svalovu silu, vytrvalost’ a flexibilitu.

Me¢kota (2001) nepozil "medicinsku terminolégiu" a pod pojem ZOZ zahrnul ae-
robne vytrvalostné schopnosti, flexibilitu (pohybliva schopnost’), silov schopnost’, vytr-
valostne silovi schopnost’ a nevykonovou komponentu v podobe zloZeni tela.

Z0OZ je vymedzena ako zdatnost’ priamo (i nepriamo) ovplyviiujuca zdravotny stav
Cloveka. Posobi preventivne, najmé na zdravotné problémy spojené s hypokinézou (Mé-
kota, Cuberek, 2007).

Struktura zdravotne orientovanej zdatnosti obsahuje nasledujuce zlozky: aerobne
zdatnost, svalova zdatnost’ (svalové sila a svalova vytrvalost), rychlost a vybusnost’
kratkodobych pohybov, koordinacia pohybu, flexibilita, zlozenie tela, ktoré je uréované
pomerom mnozstvom podkozného tuku a ostatnej telesnej hmoty. Struktura predstavuje
jednotlivé ciastkové zlozky - pohybové schopnosti, ich systematickym rozvojom mozno
na zéklade fyziologické adaptacie zvySovat’ uroven zdravotne orientovanej telesnej zdat-
nosti.

Podl'a Bunca (1995) patri do zdravotne orientovanej zdatnosti tieto zlozky:

1. aerobne (kardiovaskularna) zdatnost’

2. svalovéa zdatnost’ (svalova sila a vytrvalost’)

3. flexibilita (kibovia pohyblivost)

4. zloZenie tela.

Niektori odbornici (Fox a Bidle, 1988; Bursova a Rubas, 2001; Zitko a kol., 2003;

Skopova, Zitko, 2008) zarad’'ujtt medzi hodnotené zlozky zdravotne orientované zdatnosti
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tieZ drzanie tela v zakladnych posturalnych polohach a kvalitu zakladnych pohybovych

stereotypov.

2.6 Diagnostika a testovanie komponentov zdravotne orientovanej zdatnosti

Konstrukcia testov a testovych batérii na posidenie Urovne zdravotne orientovanej
zdatnosti vychadza jednak z testov v diagnostickych uroven zdatnosti vykonovo oriento-
vané, ¢i zdatnosti vSeobecné. Na druhej strane v zhode s obsahom komponentov ZOZ st
d’alS§imi diagnostickymi nastrojmi testy sa vztahom ku zdravotnému aspektu vykonnosti
(hodnotenie Strukturdlnych somatickych charakteristik).

Pbévodny zdravotne orientovany test telesnej zdatnosti je test AAHPERD (1980).
Vyznamnym testovym systémom je Eurofit for Adults (1995), ktory vznikol na podnet
Vyboru pre rozvoj $portu pri Rade Eurépy. Ceskou verziou tohto testovacieho systému je
testové batéria Unifittest 6-60 (Kovat, Mé&kota et al., 1993). Dalsie rozsirené systémy st
Senior fitness test (Rikli & Jones 2001), ICSPFT standart fitness test (Larson et al., 1974),
Fitnessgram (Cooper Institute 2003).

2.7 Aerdbna zdatnost’

Hniezdil (2003) uvadza, Ze je povaZovanad za najdoleZitejSich zlozku zdravotne
orientované zdatnosti. Definuje ju ako schopnost’ prijimat’, transportovat’ a vyuzivat’ kys-
lik. Zakladom aerdbnej zdatnosti je rozvoj vytrvalostnych schopnosti. Aerobne zdatnost’
je kapacitou na vykonavanie vytrvalostnych vykonov, ktoré zavisia hlavne na aer6bnym
metabolizmu (Léger, 1996). Osoby s vySSou aerébnou kapacitou lepSie znéasaji vysoky
stres prichadzajlci z vonkajsieho prostredia (Bunc a kol. 2002).

Aerobnu zdatnost’ moézeme najpresnejsie hodnotit’ v laboratérnych podmienkach na
zaklade spiroergometrického vySetrenia stupiiovanym zatazovym testom do maxima na
bezeckom, bicyklovom alebo inom ergometry. Z dovodov technickej a ¢asovej naro¢nos-
ti sa pre rozsiahlejSie skupiny vyuziva terénneho testovania.

Vicsina autorov sa priklana k nazoru, Ze je problematické hodnotit’ vytrvalostné
schopnosti deti do 10 rokov.

Medzi testy vytrvalostnych schopnosti patri rovnocenné skusky beh po dobu 12
min. Chddze na vzdialenost’ 2 km. a vytrvalostné ¢lnkovy beh na 20m., ktory su sucas-

tou testovej batérie Unifittest (korelacny koeficient 0,8).
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K dispozicii mame niekol’ko d’alSich testov, spomenme napriklad test na cykloer-
gometru (sucast testovej batérie Euroifittest), alebo Conconiho test, kontroverzné test
urcujuci hodnotu anaerébneho prahu.

Ku kvalitativnemu hodnoteniu zmien v urovni aerdbnej zdatnosti mozno s Uspe-
chom pouzit' aj kinetiky srdcovej frekvencie (SF). Na principe hodnotenia dynamiky
navrate hodnét SF ku kl'udovym hodnotam po predchadzajicej zat'azi je konstruovany
Ruffierav test, Katcha-McArdle step-test a d’alSie modifikacie tzv. step-testov. Uréitu
predstavu, najmd o zmenach trovne aerdbnej zdatnosti, méze poskytnat’ longitudialni
sledovanie hodnét kI'udovej SF a SF na urovni anaerébneho prahu.

K diagnostike trovne aerdbnej vykonnosti (zdatnosti) su vyuzivané aj funkéné za-
tazové testy v laboratornych podmienkach, sa stanovenim maximaélnej spotreby kyslika.
Tieto vysetrenia st pomerne komplikovand, finan¢ne naro¢na a napr. Skolskej praxi viac
menej nevyuzitelna.

Problematickym aspektom vytrvalostnych testov, najma globalne vytrvalosti je ich
validita a reliabilita. BeZzecké vykony vel'mi silno zdvisi na motivaciu, nemame va¢§inou
istotu, ze zistujeme skuto¢ne maximalny vytrvalostny vykon. Vyvstavaji otazky ¢i sa
testovana osoba "Setri, alebo si len nevie rozvrhnut’ sily. Podmienky vykonavania tychto
testov nie su v praxi viacSinou dodrzané v sulade s poziadavkami Standardizacie, takze
byvaju zatazené zna¢nou chybou (Kohutik, 1987). Otazkou je tiez dostupnosti presnej-

Sich metod.

2.8 Svalova zdatnost’

Silové schopnosti, ktoré st podkladom svalovej zdatnosti delime na:

staticku silu, tj schopnost’ vyvinit’ maximalnu silu pri izometrickej kontrakcii sval-
stva. Z metodologického hladiska je tato schopnost’ najlahSie pristupna merania. Vy-
sledkom testu schopnosti statickej sily je kvantitativny charakteristika na ekviintervalove
stupnici (pocet newtonov). Motivacia, vol'a a pod maju v tejto oblasti pomerne malu Glo-
hu. Spol'ahlivost’ tychto testov byva dobra az vel'mi dobrd, neodporica sa ju zistovat
jednoduchou metddou test-retest. pri merani je nevyhnutné uskuto¢nit’ radSej viac poku-
sov. Priklady testov: ruéné dynamometrie, chrbtova dynamometria, vydrz vo zhyby nad-
hmatom, vydrz v zaklone v T'ahu.

Dynamicko silu; schopnost’ vyvijat silu pri prevahe izotonickej kontrakcie svalstva

pri maximalnom pocte opakovani.
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Znacny pocet testov dynamické sily nema normélne rozdelenie frekvencii. Psy-
chicke vplyvy ako je motivacia a vol'a mozu velmi vyrazne ovplyvnit’ vysledok testu.
Spolahlivost testov dynamické sily je zvy¢ajne dobra. Unava znemozituje pokusy a me-

rania opakovat’ viackrat v kratkom casovom intervale.

Priklady testov: zhyby nadhmatom, sed - 'ah opakovane, kl'u¢ky

Vybusnu (explozivnu) silu; schopnost’ vyvinit’ maximalnu silu v minimalnom ca-
sovom intervale pri prevladajlcej izotonickej kontrakcii.

Vysledky tychto testov do istej miery zavisi od koordinécie a predchadzajuce sku-
senosti testovanych osdb. Spol'ahlivost’ je zvycajne vel'mi dobra

Priklady testov: vertikalny vyskok, hod obojru¢

Pri diagnostike svalovej zdatnosti je potrebné reSpektovat’ kvalit pristrojov a mera-
cich zariadeni, dodrziavat’ predpisané polohy a prisne reSpektovat’ spésoby vykonania

pohybového Glohy (napr. uhol p6sobenie svalovych skupin).

2.9 Flexibilita

Predmetom diagnostiky v tejto oblasti je predovSetkym fyziologicky rozsah jednot-
livych kibovych spojeni a fyziologicky rozsah chrbtice. Svaly s tendenciou k oslabovaniu
a svaly s tendenciou ku skrateniu mézeme vhodnymi prostriedkami a metodami interve-
novat’ v smere dosiahnutie optimalneho fyziologického rozsahu. V praxi sa stretavame
vacSinou s hypomobilitou, ktorej korekcia spo¢iva v natiahnuti skrateného (najcastejSie
tonického) svalu a ndslednom posilnenia prislusného antagonistu (najcastejsie fazického).

Hypermobilitu v kibovych spojoch je menej ¢asta (ak odhliadneme od hypermo-

bilitu zamerne stimulovana z dévodu Sportovej vykonnosti, napriklad v modernej gym-
nastike). Moznost’ korekcie je v cielene zameranych posiliiovacich cviceniach.

Svalova nerovnovaha medzi svalmi fazickymi a tonickymi sa najvyraznejsie preja-
vuje v oblasti ramenného pletenca a v oblasti bedrovej a panvovej. Tieto oblasti, spolu s
drzanim hlavy a postavenim dolnych koncatin maji zdsadny vyznam pre hodnoteni drza-
nie tela (pozri d’alej).

Kazdy jedinec ma vlastny stereotyp drzania tela, ktoré je obrazom jeho vonkajsie-
ho a vnutorného prostredia, zodpoveda jeho telesnym a duSevnym vlastnostiam, telesnej
stavbe a stavu svalstva. Ovplyviuju ho napr. unava, dusevné stavy, pohybova aktivita,

pracovné a Sportové zameranie.
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Vysledkom pésobenia tychto komponentov je individualne optimalne (“spravne")
drzanie tela. Konkrétnu podobu "spravneho" drzania tela je mozné priblizit modelom tzv.
idealne drzaného tela. Pri tejto pozicii st nohy vol'ne pri sebe, kolena a bedra nenasilne
natiahnuté. Panva je v takom postaveni, aby hmotnost’ tropov bola vycentrovand nad
spojnicou stredov bedrovych kibov. chrbtica je plynule fyziologicky zakrivena. Ramien
sU spustena vol'ne dole, lopatky st celou plochou priloZzené k zadnej strane hrudnika a
pritiahnuté k chrbtici. Hlava je vzpriamena, brada zviera s osou tela pravy uhol (Bursova,
2001).

Celkové drzanie tela kineziologia chdpe ako momentalny vyslednicu vzajomného
usporiadania jednotlivych cCasti telesnej schémy. Akakol'vek zmena v jednom pohybo-
vom segmente zakonite determinuje cely retazec d’alSich zmien. Spravne drZanie je preto
definované skor ekonomicky nez normou ¢i estetikou. Vektorovo optimalne centrova-
nym postavenim v kiboch a minimalnymi narokmi na svalovi aktivitu pre zaujatie a ko-
rekcie danej posture. Z tohto aspektu drzania, ktoré si vyzaduje zvySené naroky, je vzdy
nedokonalé. Staticky chybné drzanie je do urcitej miery kompenzované dynamickymi
schopnost'ami jedinca. K hodnotenie drzania tela mozno pouzit’ rozne diagnostické me-
tody. V telovychovnej praxi vychadzame zo subjektivneho hodnotenia jednotlivych pa-

rametrov drzanie tela za pouzitia metodiky podla Jarosa a Lomicka (1957).

2.10 ZloZenie tela

ZloZenie tela zarad'ujeme medzi komponenty ZOZ. Nadmerné mnozstvo telesného
tuku ma samo negativny vzt'ah k ostatnym zlozkdm TZ, najmi na zdatnosti aerdbne.
Udrziavanie primeraného telesného zloZenia je Zivotne dolezité z hl'adiska prevencie
vzrastajdceho vyskytu obezity. V praxi sa pouzivaji rozne alternativne postupy na ziste-
nie telesného zloZenia (meranie koznych rias, index telesnej hmotnosti, bioelekrticka
impedancia apod. )

Zakladné somatické znaky najl'ahSie pristupné diagnostike su telesna vyska, ktoru
meriame najlepSie pomocou nastenné stupnice a pravouhlého trojuholnika s presnost'ou
0,1 cm a telesnd hmotnost’, ktorti meriame na osobnej pakovej vahe v minimalnom oble-
¢eni s presnostou 0,1 kg. Meranie podkozného tuku vykonavame pomocou kaliperov,
meriame hribku dvojitej vrstvy koZnej riasy a zodpovedajuce podkozny tuk. Normy pre

populaciu uvadza Mékota a Kovar (1995) v manudli k testovej batérii Unifittest 6-60.
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3 Ciele

Hlavny ciel préace

Ciel'om prace je zostavit’ prehlad testov vhodnych pre sebehodnotenie zdravotne orien-
tovanej zdatnosti

Ulohy préce

1. Zostavit’ prehl'ad motorickych testov ZOZ
2. Vykonat vyber testov vhodnych pre sebehodnotenie ZOZ
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4 METODIKA

4.1 Metody zberu dat

Pri vyhl'adavani testov ZOZ budu pouzité tieto informacné zdroje :
e Informac¢na databaza (EBSCO, PROQUEST, MEDLINE)
e Kniznica Univerzity Palackého (v katalogu dokumentov UP zadanim kI'iCovych
slov)
e Internet
Vyhladavacie kritéria: (kI'aiCové slova: fitness, test, assessment) datum, publikované:

1930- 2011, typ, zdroje, periodikum

4.2 Kritéria testov pre sebahodnotenie telesnej zdatnosti

Zamerali sme sa na sebahodnotenie ZOZ. Upravili sme a modifikovali jednotlivé
testy telesnej zdatnosti. Bolo potrebné urcit’ kritéria podl'a ktorych budeme postupovat.
Rozdelili sme ich do piatich kritérii. Kazda kategoria je Specificka a potrebna pre seba-
hodnotenie ZOZ. Jednotlivé modifikacie a Upravy dopomohli k vyslednej podobe testov.
Boli stanovené tieto kritéria. Pomocou tychto sme upravili testy hodnotiace telesnu zdat-
nost’, aby sa s nich stali testy na sebahodnotenie.

1, Jednoduchost’

Prvym zakladnym parametrom je jednoduchost’. ZloZili sme subor testov do ¢o
najjednoduchsieho ponatia, aby ho mohla pouZit’ ¢o najvicsia skupina l'udi. Ked'Ze testy
st zamerane pre beznu populaciu, ktord mnoho krat nema skusenosti s podobnymi testa-
mi. Primarnou snahou bolo docielit’, aby osoby nemali problém s jednotlivymi testami.

2, Finan¢na dostupnost’

Vsetky testy by mali byt’ finan¢ne dostupné. Tie, ktoré sa bez pristrojoch alebo
nékladnych pomdcok nedaju realizovat’ sme do sebahodnotenia nezaradzovali. Tyka sa to
bezeckych pasov, analizatory, ergometre, rotopedy, merace tepovej frekvencie a d’alSich
veci, ktorymi nie kazdy disponuje. Za potrebné a l'ahko dostupné povazujem stopky
(napr. na mobile) pAsmo na meranie. Kazdy ma iné finan¢né dispozicie a moze si dovolit’
nakladnejSie pristroje a pomdcky. My sme ale vytvorili kritérium, ktoré je schopné vset-

kym poskytnut’ rovnaki moznost'.
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3, Priestorova dostupnost’

Na realizaciu sebahodnotenia by sme nemali potrebovat’ nakladne alebo vzdiale-
né priestory. Tym mame na mysli Sportové haly, telocvicne, Sportové centra atd’. K reali-
zacii nam postaci domace prostredie maximalne vSetkym dostupny bezecky oval 400m

4, Materialova dostupnost’

Mnohé testy sa nemozu zaobist’ bez urcitych pomdcok a naradia. Ale snaha bola
eliminovat’ ¢o najviac ich potrebu a naro¢nost’. Vytvorili sme r6zne pomécky a nahrady
namiesto povodnych zlozitejSich.

5, ZrozumitePnost’

Ked’Zze sa jedna a sebahodnotenie, predpokladame, Ze Cast’ I'udi ktora bude vyu-
Zivat’ tieto testy, eSte neprisla s nie¢im podobnym do styku. Zrozumitel'nost’ testu je teda
vel'mi potrebna pre d’alSie pokracovanie. Pre l'udi, ktory chct zacat’ trénovat, chudnat
atd’. mozu testy dopomoct’ k I'ah§im zaciatkom a vy$Siemu progresu pri telesnej zat'azi.
Pri Uprave testov na sebahodnotenie ZOZ sme brali ohl'ad na tieto aspekty. Vyplynulo s
toho, e nie vietky motorické testy sa hodia do sebahodnotenia. Upravy na niektorych
testov nebolo mozné urobit’. Nespliiovali urcité kritéria, alebo niektoré jednoducho bez

potrebnych naradi, nastrojov atd’. nesli uskutoc¢nit’.
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5 VYSLEDKY A DISKUSIE

Po analyze vsetkych dostupnych testov na ZOZ sme dospeli k zaveru, ze len malé
mnozstvo sa hodi na sebahodnotenie. Jednotlivé testy nespliiovali kritéria ani po ich
Uprave. Tie testy, ktoré Kkritéria spliiovali alebo sa dali upravit’ sme zaradili do nasej prace.
Nachadzaju sa tu aj testy, ktoré nebolo treba upravovat’. Ostatné su upravené a doplnené
0 navrhy na sebahodnotenie. Pri zbierani poznatkov sme narazili najviac na testy aerob-
nej zdatnosti. Na aerobnu zdatnost’ sa nam podarilo najst’ 35 testov. Z tohto usudzujeme,
7e najviac testovana byva prave tato zdatnost’. Kritéria vSak spliiovalo len 8 testov. Na-
sledujuce testy sa zameriavajii na svalova zdatnost', flexibilitu a zlozenie tela. U svalovej
zdatnosti sme ako najéastejSi problém mali finanénti a materialova dostupnost.
Z celkového poctu 31 testov sme vyhodnotili 5 testov vhodnych pre sebahodnotenie sva-
lovej zdatnosti. Vo vysledkoch st zahrnuté testy na hornt, strednt aj dolnu Cast’ tela.
U flexibility sme nasli najmensi pocet testov. Po celkovej analyze sme vyhodnotili 3 vy-
hovujuce testy z celkovo 19 najdenych. Mnoho testov sa zameriavalo na ZOV. Pri badani
sme zistili, Ze okolo 60% sa $pecializuje prave na zdatnost’ vykonnostnii. A nakoniec sme
skumali testy zlozenia tela. Tychto testov sme celkovo preskimali 26 ale iba jeden test
sme zaradili do préace s dovodu finan¢ne, materialne a priestorovo nevyhovujicich. Na
meranie zloZzenia tela st potrebné drahé a Specifické pristroje (pocitatové spektrofoto-

metre, bioelektrické analyzatory, TOBEC zariadenie, tfne na meranie koznych rias apod. )

5.1 Testy aerdbnej zdatnosti
Cooprov test 12min.

Tento test je Casto pouzivany pre svoju jednoduchost a vysoku spolahlivost.
Nemuseli sme nijako zasahovat do povodného znenia testu. Je dostupny kazdému
zZ financného aj materidlneho hl'adiska. Z priestorového nie je vacsi problém néjst’ atle-
ticky §tadion, ktory vyuZijeme na 12 minatovy beh. Spiiia vietky stanovené kritéria ako

aj jednoduchost’ a zrozumitelnost’.

Platnost’: Cooper (1968) oznamil korelaciu 0,90 medzi VO2max a prejdenej vzdialenos-

ti na 12 minat chddze / beh. Platnost’ Cooper testu je (r =. 90)
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Potrebneé vybavenie: bezeckt drahu, predmety na znaCenie (kuzele, ré6zne predmety)

stopky. Bezecku drahu mozeme nahradit’ aj inou plochou. Musime si ju v§ak oznacit’.

Postup: Jedinec bezi (kraca) po vyznacenej trase 12 minut. Po uplynuti doby zastavi
a oznaci si miesto na ktorom skoncil. Odmeria prejdent vzdialenost’ a zaznamena si

ju.

Hodnotenie: Existuje niekol’ko rovnic, ktoré moézu byt pouzité pre odhad
VO 2max (MI/kg/min) VO max = (22,351 x km) - 11,288

Spol’ahlivost’: spol'ahlivost’ tohto testu bude zavisiet' na praxi, tempe stratégii a

arovni motivécie.
Vyhody: je vel'mi lacny a jednoduchy na vykonanie.

Nevyhody: prax, tempo a motivacia.

Tabulka 1. Normy pre Cooperov beh - muzi

Vek Vel'mi dobré | Dobré Priemer ZIé Velmi zIé
13-14 | 2700 aviac | 2400-2700 | 2200-2400 | 2100-2200 | pod 2100
15-16 | 2800 aviac | 2500-2800 | 2300-2500 | 2200-2300 | pod 2200
17-20 | 3000 a viac | 2700-3000 | 2500-2700 | 2300-2500 | pod 2300
20-29 | 2800 aviac | 2400-2800 | 2200-2400 | 1600-2200 | pod 1600
30-39 | 2700 aviac | 2300-2700 | 1900-2300 | 1500-1900 | pod 1500
40-49 | 2500 aviac | 2100-2500 | 1700-2100 | 1400-1700 | pod 1400
nad 50 | 2400 a viac | 2000-2400 | 1600-2000 | 1300-1600 | pod 1300
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Tabul’ka 2 . Normy pro Cooperov beh - zeny

Vek Vel'mi dobré | Dobré Priemer ZIé Vel'mi zIé
13-14 | 2000 a viac | 1900-2000 | 1600-1900 | 1500-1600 | pod 1500
15-16 | 2100 aviac | 2000-2100 | 1700-2000 | 1600-1700 | pod 1600
17-20 | 2300 aviac | 2100-2300 | 1800-2100 | 1700-1800 | pod 1700
20-29 | 2700 aviac | 2200-2700 | 1800-2200 | 1500-1800 | pod 1500
30-39 | 2500 aviac | 2000-2500 | 1700-2000 | 1400-1700 | pod 1400
40-49 | 2300 aviac | 1900-2300 | 1500-1900 | 1200-1500 | pod 1200
nad 50 | 2200 a viac | 1700-2200 | 1400-1700 | 1100-1400 | pod 1100

Vysvetlivky: uvedené hodnoty st v metroch

Balke 15 minatovy beh

Test sa nemusel modifikovat’. Spiia vetkych 5 kritérii a preto je vhodny na se-

bahodnotenie ZOZ. Test sa pouziva na hodnotenie aerobnej zdatnosti.

Platnost’: Balke (1963)

Potrebné vybavenie: bezecku drahu, predmety na znacenie (kuzele, rozne predmety)

stopky. Bezeckt drahu mézeme nahradit’ aj inou plochou. Musime si ju vSak oznacit'.

Postup: Testovany po dobu 15 minut bezi (je dovolena aj chodza). Po uplynuti ¢asu za-

stavi a oznaci miesto. Prejdent vzdialenost’ odmeria a zaznaci.

Hodnotenie: Originalny vzorec Balke: VO, = 6,5 + 12,5 x km.

Dalsie rovnice (Horwill, 1994): VO, = 0,172 x (m / 15 - 133) + 33,3
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Spol’ahlivost’: Spol'ahlivost’ tohto testu bude zavisiet’ na praxi tempe a motivacii ucast-

nika.
Vyhody: Velké skupiny mdézu byt testované stucasne, je lacny a jednoduchy.

Nevyhody: prax a tempo, je nutné, a vykon v tomto teste moze byt podstatne lisi podla

motivéacie.

6 minutovy chodecky test

Je uréeny najmaé pre starSie osoby alebo osoby menej zdatné. Test je vhodny na se-
bahodnotenie. Spiia vietky kritéria. Jedind uprava oproti originalnej skuske bola, Ze sa
osoba hodnoti sama a nepouziva druhti osobu na zapisovanie a meranie vysledkov. Na

vykonanie testu odporac¢ame atleticky oval kvoli jednoduch§iemu meraniu.

Potrebné vybavenie: bezecka drahu, predmety na znacenie (kuzele, rozne predmety)

stopky. Bezeckt drahu mézeme nahradit’ aj inou plochou. Musime si ju vSak oznacit'.

Postup: Osoba kra¢a po dobu 6minut. Po uplynuti ¢asu zastavi a oznaci si miesto kde

skoncila. Prejdenu vzdialenost’ odmeria a zapiSe.
Vysledky: Ziadna norma nie je k dispozicii pre tento test.
Platnost’: Platnost’ 6-minatového testu je r =. 85 (Bolonchuk, 1989)

Vyhody: Je lacny a jednoduchy. Test trva menej ¢asu ako 12 minutovy Cooperov test.

Beh nalkm

Tento test hodnoti aerébnu zdatnost. Vyhovuje stanovenymi kritériami vo vset-

kych bodoch. Je vhodny pre I'udi s nizkou fyzickou zdatnost’ou.

Potrebné vybavenie: Stopky, bezecku drahu. Bezecku drahu mézeme nahradit’ aj inou

plochou. Musime si ju v§ak oznacit’.
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Postup: Vzdialenost’ ubehnat’ v ¢o najkratSsom ¢ase. Chddza je povolena, ale neodpori-

Came.

Hodnotenie: Celkovy ¢as potrebny na dokonc¢enie vzdialenosti zaznamenavame v minU-

tach a sekundach.

SpoPahlivost’: spol'ahlivost’ tohto testu bude zavisiet’ na praxi a rovni motivacie.

Vytrvalostny ¢Inkovy beh

Test hodnotiaci aerobnu zdatnost’. Bolo potrebné tento test upravit’, lebo nespiiial po-
zadované kritérium na materialov dostupnost. Nahradili sme nahravku so zvukovym

zaznamom. Problém je objasneny v postupe.

Potrebné vybavenie: rovina, nekizavy povrch, akékolvek znacky na oznadenie vzdiale-
nosti, meter. Ked’ze k tomuto testu potrebujem nahravku so zvukovym zdznamom, vy-
mysleli sme nasledovnu modifikaciu. Ked’ze pociato¢na rychlost’ je 8 km a dréha je 20m
potom si vieme vypocitat’ pomocou vzorca (t=s/v), aky by mal byt cas potrebny na
ubehnutie danej drahy. Druha varianta je zvukovy zadznam stiahnut’ s internetu. Pripadne
je dostupny na FTK Palackého a FTVS UK.

Postup: Testovany beha na trati 20 metrov od jednej Ciary k druhej, tej sa dotkne jednou
nohou a bezi spit. Rychlost’ behu je kontrolovana zvukovymi signalmi vysielanymi v
pravidelnych intervaloch. Znamena to, Ze na kazdy Casovy alebo zvukovy signal musi
bezec dosiahnut’ na jednu z koncovych ¢iar. Cviciaci reguluje rychlost’ svojho behu vzdy
po skonceni kazdého useku (tolerancie st 1-2 metre). Rychlost’ behu je spociatku pomala
( 8 km / hod.), Ale narastda kazdid minatu (v 20. mintite sa behd rychlostou
18km/hod.). Prvy 20 metrovy usek sa bezi za 9 sekund, desiaty usek uz za 5,5 sekun-
dy. Po kazdej mintte zvysime rychlost’ o 0,5 km. Ciel'om testovaného je udrzat’ na drahe
20 metrov postupne sa zvysujlice rychlost’ behu po dobu ¢o najdlhsiu, pricom na kazdy
zvukovy signal je nutné dosiahnut’ ¢iaru v danom ¢asovom limite. Povoleny je maximal-
ny rozdiel dvoch krokov. Plati posledné ¢islo, ktoré bolo oznamené zo zvukového za-

znamu v intervale, ked’ bola este dodrzana pozadovana rychlost’ behu. DiZka testu teda
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zavisi od zdatnosti kazdého jednotlivca. Cim je jedinec zdatnej$i, tym dlhsie test trva,

malokto vydrzi do konca 20-minatovy nahravky.

Hodnotenie:

Tabulka 3 . Normy pre Vytrvalostny ¢Inkovy beh

Hodnotenie

Muzi Zeny
vynikajlca > 13 > 12
vel'mi dobry 11az13 10az 12
dobry 9-11 8-10
priemer 7az9 6az8
zly 5-7 4az6
velmi zla <5 <4

Zdroj: http://www.topendsports.com/testing/tests/20mshuttle.htm

Platnost’: vzt'ah ku skutocnym VO omax Skore je vysoké, (Tomkinson, Léger, & Cazorla,
2003).

SpoPahlivest’: Spol'ahlivost’ testu zavisi na tom, ako prisne testovana osoba bued na seba
prisna. Existuju aj iné faktory, ktoré mézu mat’ vplyv na vykon. A to su: prevadzkovd
efektivitu a technika otacania, anaerdbna kapacita, motivacia, motorické zru¢nosti a kog-

nitivne schopnosti (najma u deti).

3. minutovy step test

Test je jednoduchy a meria kardiovaskularnu vytrvalost. Tento test ako prvy popisal
Kasch (1961). Korelacia s VOymax bola zaznamenana medzi 0,6 az 0,8 v mnohych §t0-
diach. V teste bol potrebny mera¢ srdcovej frekvencie. Ten sme nahradili poctom tepov
za 15 sekund krat 4.
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Potrebné vybavenie: stopky, zapisovaci blok, stupienok vo vyske priblizne 30cm ( mo-

zeme pouzit’ schod, vyvyseninu)

Postup: Jedinec vystupuje opakovane pravou nohou hore, 'ava hore, prava dole a 'ava

dole. 24 opakovani za minatu po dobu 3 minut.

Hodnotenie: Po cviceni sa posadime na 1 minttu . Nasledne si 15 sekiind meriame pulz
a nameran® hodnotu vynasobime $tyrmi. Uroveii telesnej zdatnosti je teda uréena z hod-

not srdcovej frekvencie za minitu merané po namahe.

Tabul’ka 4 . Normy pre Muzov- tepova frekvencia

Vek 18-25 26-35 36-45 46-55 56-65 65 +
Vynikajuci <79 <81 <83 <87 <86 <88
Dobry 79-89 81- 89 83-96 87-97 86-97 88-96
Nadpriemerny | 90-99 90-99 97-103 98-105 98-103 97-103
Priemer 100-105 100-107 | 104-112 | 106-116 |104-112 | 104-113
Pod priemerny | 106-116 108-117 | 113-119 |117-122 | 113-120 | 114-120
Zly 117-128 118-128 | 120-130 | 123-132 | 121-129 | 121-130
Velmi zly > 128 > 128 > 130 > 132 > 129 > 130
Tabulka 5 . Normy pre Zeny- tepova frekvencia

Vek 18-25 26-35 36-45 46-55 56-65 65 +
Vynikajuca <85 <88 <90 <94 <95 <90
Dobry 85-98 88-99 90-102 94-104 95-104 90-102
Nadpriemerny | 99-108 100-111 | 103-110 |105-115 |105-112 | 103-115
Priemer 109-117 | 112-119 |111-118 |116-120 | 113-118 | 116-122
Pod priemerom | 118-126 | 120-126 |119-128 | 121-129 |119-128 | 123-128
Zly 127-140 | 127-138 | 129-140 | 130-135 |129-139 | 129-134
Velmi chudob- | > 140 > 138 > 140 > 135 > 139 >134
na

32




5.2 Svalova zdatnost’
90° Kliky (Push up)

Test je pomerne jednoduchy ale k jeho realizacii je potrebna audio paska alebo
CD ktora nam udava tempo. Upravili sme test tak, aby nebol potrebny metroném udava-
juci tempo. Takto bude spiiiat’ vietky stanovené Kritéria. Testovana osoba bude vykona-
vat’ kliky do vyCerpania, pri zachovani spravnej techniky. Je finan¢ne nenaro¢ny a vel'mi
jednoduchy. V teste je mozno urobit’ d’alSie upravy na hodnotenie. Nebudeme hodnotit’

maximalny pocet, ale vykonané kliky za ur¢ity ¢as (30 sek., 1 minuta, 2 minuty, atd.).
Tymto testom skimame silu a vytrvalost’ svalov hornej ¢asti trupu.
Potrebné vybavenie: stopky, zapisovaci blok

Postup: Kluk za¢ina na rukach a nohach, telo a nohy s rovno, nohy mierne od seba,
ruky na $irku ramien a kolmo k telu. Udrziavame rovny chrbat a kolena, ktoré osoba zni-
zuje do vopred ur¢ené miesto, kym dosiahne 90-stupniov v lakt'och, potom sa vrati spit

do vychodiskovej polohy

Hodnotenie:

Tabul’ka 6 . Normy pre muzov 90° Kliky

Muzi Vek: 20-29 | Vek: 30-39 | Vek: 40-49 | Vek: 50-59 | Vk: 60 +
Vynikajuci | 54 alebo viac | 44 alebo viac | 39 alebo viac | 34 alebo | 29 alebo
viac viac

Dobry 45-54 35-44 30-39 25-34 20-29

Priemer 35-44 24-34 20-29 15-24 10-19

Zly 20-34 15-24 12-19 8-14 5-9

Velmi zly | 20 alebo | 15 alebo | 12 alebo | 8 alebo me- | 5 alebo me-
menej menej menej nej nej
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Tabul'ka 7 . Normy pre zeny 90° Kliky

Zeny Vek: 20-29 | Vek: 30-39 | Vek: 40-49 | Vek:50-59 | Vek: 60 +

Vynikajuci | 48 alebo | 39 alebo | 34 alebo | 29 alebo | 19 alebo
viac viac viac viac viac

Dobry 34-48 25-39 20-34 15-29 5-19

Priemer 17-33 12-24 8-19 6-14 3-4

Zly 6-16 4-11 3-7 2-5 1-2

Velmizly | 6 alebo me- | 4 alebo me- | 3 alebo me- | 2 alebo me- | 1 alebo me-
nej nej nej nej nej

Zdroj: http://www.weight-training-guide.net/training/calculator/pushup/

Jackson, Frome, Plitt & Mercer (1994) skiimali spol'ahlivost’ a platnost’ 90° push-up vy-
sledky testov pre 40 muZzov a 23 Zien. Objektivita a spol'ahlivost’ bola vel'mi vysoka,

0,96-0,99. Platnost’ koeficientov boli vSak nizke, 0,23-0,41

Lah-sed (60s) Sit Up test

Hodnoti svalovll zdatnost’ brusnych svalov. Test spliiuje kritéria ktoré sme stano-
vili pre sebahodnotenie ZOZ. Je jednoduchy a lacny. Priestorovo a zrozumitel'ny nena-

rocny.
Potrebné vybavenie: stopky, zapisovaci blok, médkka podlozka (karimatka)

Potup: testovand osoba si 'ahne na podlozku (poloha znak) s pokréenymi kolenami v
uhle 45° Ruky su za hlavou. Chodidla stale na zemi. Vydychujeme pri pohybe nahor.
Oblast” bedrovej chrbtice mame po celt dobu cviku pritlacenou k zemi. Pocas jednej mi-
nuty sa snazime vykonat’ ¢o najviac I'ah- sedov. Hodnotia sa iba spravne vykonané I'ahy-
sedy. Boli zistené malé rozdiely medzi hodnotami muzov a zien. Korelacia tohto testu
dosahuje 0,92 — 0,95. Vyznacuje sa vysokou spolahlivostou( Augustsson et al., 2009,
64).
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Hodnotenie:

Tabul’ka 8 . Normy pre muzov Lah-sed (60s) Sit Up test

Vek 18-25 26-35 36-45 46-55 | 56-65 65 +

Vynikajuca > 49 > 45 > 41 > 35 >31 > 28

Dobry 44-49 40-45 35az41 | 29-35 |25 az|22az28
31

Nadpriemerné 39-43 35-39 30-34 25-28 |21 az | 19-21
24

Priemer 3538 | 31az34 | 27-29 |22 az|17-20 | 15-18
24

Pod priemerom 31 az | 29-30 23-26 18-21 13-16 11-14

34
Zly 25-30 22 az28 | 17-22 13-17 9-12 7-10
Vel'mi zla <25 <22 <17 <13 <9 <7

Tabul’ka 9 . Normy pre Zeny Lah-sed (60s) Sit Up test

Vek 18-25 26-35 36-45 | 46-55 56-65 65 +
Vynikajlca > 43 > 39 >33 > 27 >24 > 23
Dobry 37-43 33-39 27-33 | 22az27 | 18-24 17-23

Nadpriemerné 33-36 29a732 | 23-26 | 18-21 13-17 14-16

Priemer 29 az | 25-28 19-22 14-17 10-12 11-13
32

Pod priemerom | 25-28 21az24 | 15-18 | 10-13 7-9 5-10

Zly 18-24 13-20 7-14 5-9 3-6 2-4

Vel'mi zla <18 <13 <7 <5 <3 <2

Zdroj: http://www.topendsports.com/testing/tests/home-situp.htm
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Hrudné predklony v Pahu pokrémo
V tomto teste meriame silu a vytrvalost’ brusnych svalov.

V originalnom teste je potrebné aj vodiace CD ktoré nam udava tempo. Ked’ze sme chce-
li, aby test spifial nase kritéria, snaZili sme sa zaobist’ bez tejto pomocky. Tito tlohu sme
vyrie$ili nasledovne: Vodiace CD ma interval 1 tkon za 3 sekundy. Takze za minttu to

vychadza 20 tkonov. Podl’a tohto intervalu sa riadime a snazime sa ho dodrziavat’.
Potrebné vybavenie: stopky, makka podlozka (karimatka), zapisovaci blok.

Postup: Lah na chrbte pokrémo, uhol v kolenach je priblizne 140 °. Nohy nie su zapre-
té, kolena a nohy st u seba. PaZe st natiahnuté pozdiz tela, dlane sa dotykaji zeme. Po
prvom vykonanom cviku uz osoba nepoklada hlavu na podlozku. Testovana osoba vyko-

néva predklon tak, aby sa ruky posunuli len v rozsahu prislusného rozmeru (11,5cm).

Hodnotenie: Po upraveni testu, ked’ze nepouzivame CD na frekvenciu, vysledok moze-
me hodnotit’ dvoma sposobmi. Maximalny pocet cvikov ktorych pocet mozeme vykonat
je 75. To je jeden spdsob a druhy, Ze budeme cviky prevadzat do vycerpania. Ale pri

zachovani spravnej techniky a dodrziavania frekvencie pohybu.

Z:aklon v Pahu na brucho (Trunk lift test)
Meria odolnost’, pevnost’ a pruznost’ trupu.

Test vyhovuje vSetkym stanovenym kritéridm. Neodporacame test vykonavat’ osobam
trpiacich bolestou chrbta. Bolo testovanych 88 chlapcov a dievcat. Spolahlivost’ dosa-
hovala vysokych hodndt vrozmedzi R = 0,93 az 0,98 (Patterson, Rethwisch,
& Wiksten, 1997)

vybavenie potrebné: podlozka, meraci pristroj (napr. pravitko, zvinovaci meter), znacku

(mincu, predmet na oznacenie)

Postup: Ciel'om skusky je zodvihnt’ hornt ¢ast’ tela od podlahy pomocou svalov chrbta
a drzat’ poziciu. Testovana osoba leZi na podlozke v polohe tvarou dole, s ruky ma pozdiz

tela. Znacku umiestnime na podlahe v poziciu o¢i (pomoéze udrzat’ hlavu v jednej osi). Az
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bude pripravena, testovand osoba zdvihne hornu cast’ tela z podlahy, velmi pomaly a
kontrolovanym sposobom. Maximélna vyska je 12 cm. Hlava by mala byt’ udrziavana v
priamej rovine s chrbticou. Meriame vzdialenost’ od podlahy k brade testovanej osoby.

Dve merania su povolené a najlepSiu zaznamendme.
Hodnotenie: za maximum povazuje 12cm. Vsetko ¢o je nad 12cm zapisujeme ako 12cm.
Skok z miesta do dial’ky

Meria vybusnt silu dolnych koncatin. Vysledky buda zavisiet’ na technike, poku-
soch arozcviéeni testovanej osoby. Po podrobeni testu nasimi kritériami vysiel ako vy-

hovujuci, aj bez Uprav.
Potrebné vybavenie: zvinovaci meter (meradlo, pAsmo), krieda, dlhy rovny povrch.

Postup: Testovana osoba stoji na vyznacenej Ciare s nohami mierne od seba. Testovany
sa pokusa sko¢it’ ¢o mozno najviac. Miesto dopadu si ozna¢ime a zmeriame. Pristatie ma

byt’ na obe nohy bez padu dozadu. Tri pokusy su povolené.

Hodnotenie: Meriame od Startovacej ¢iary po paty.

Tabul’ka 10 . Normy pre Skok z miesta do dial’ky

hodnotenie Muzi Zeny
Vynikajuci > 250 > 200
Vel'mi dobry 241-250 191-200
Nad priemerom | 231-240 181-190
Priemer 221-230 171-180
Pod priemerom | 211-220 161-170
Zly 191-210 141-160
Velmi zla <191 <141

Zdroj http://www.topendsports.com/testing/tests/longjump.htm
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Vertikélny skok (Vertical jump)

Po Uprave testu, kedy sme namiesto VERTECU ( pristroj na zaznamenavanie vyskoku)
sme zaradili vertikdlny skok do zoznamu naSich testov. Vertec sme nahradili vysokou
stenou a kriedou, ktord nam poslizi na zaznadenie nasho vysledku. Dalsie kritéria tento

test spiia a je vhodny pre vietkych testujucich.

Vertikalny skok je niekedy znamy ako aj Sargent skok po jeho objavitelovi Dudleym
Sargentom, ktory bol jednym z priekopnikov v americkej telesnej vychovy Dudley Sar-
gent (1921).

Bolo testovanych 39 $tudentov s toho 14 muzov a 15 zien. Vysledky ukazali vysoké sko-
re spolahlivosti ( Leard et al., 2007).

Potrebné vybavenie: meter, krieda, stena (napr. stena budovy, aby sme mali priestor do

vysky)

Postup: Zac¢nete tym, Ze sa postavime ¢o najblizsie k stene a ruku dame ¢o najvyssie, ale
nezdvihame sa na Spicky. Poznamename si, ako vysoko sa moZzete dostat’. Potom sa
postavime trochu d’alej od steny a skd€eme do vySky. MoZeme pouZivat’ obe ruky pri
skakani. Pokusime sa dotknut’ steny v najvy$Som bode skoku. Poznamename si, kriedou

najvyssi bod kde sme vyskocili. Odmeriame rozdiel dvoch bodov, a to je vas vysledok.
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Hodnotenie:

Tabul’ka 11 . Normy pre Vertikalny skok

hodnotenie muzi zeny
(cm) (cm)
Vynikajlca >70 > 60
Vel'mi dobry 61-70 51-60
Nad priemerom | 51-60 41-50
Priemer 41-50 31-40
Pod priemerom | 31-40 21-30
Zly <30 <20

Zdroj: http://www.topendsports.com/testing/tests/vertjump.htm

5.3 Flexibilita
Dotyk prstov za chrbtom

Tento test monitoruje rozsah pohybu ramien. Je vel'mi jednoduchy a rychlo realizovatel’-
ny. Vhodne spiiia nase kritéria. Jedinou nevyhodou tohto testu spo¢iva v roznej dizke ritk

testovanych os6b. Validita a reliabilita tohto testu nebola preukazana.
Potrebné vybavenie: pravitko, $ntira alebo Spagat

Postup: Tento test sa vykonava v stoji. Polozime jednu ruku za hlavu cez rameno, a do-
stat’ ju pokial’ mozno na polovicu chrbta, dlan sa dotyka tela a prsty smeruju dole. Druha
ruka smeruje zdola za chrbat, dlan smerom von a prsty hor: Snazime sa dotknut’ alebo
skrizit’ prsty oboch rik. Sniiru mame medzi rukami a vyuZijeme ju na odmeranie. Spagé-
tom alebo $nurou by sme si nemali pomahat’ pritiahnut’ si ruky. Ak sa prsty dotknu, po-

tom vysledok je nulovy. Ak sa ruky nedotykaju, zmeriame vzdialenost’ medzi konéekmi
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prstov (negativne skore), ak sa prekryvaju, zmeriame presah (kladné hodnotenie). Dva

pokusy su skigobne. Dalgie pokusy uz zapisujeme.

Hodnotenie: ako dobré hodnotime ak sa prsty dotykaji. Priemer hodnotime ked’ sa prsty
nedotykaju, ale nie su od seba viac ako 5cm. A ako zle hodnotime ked’ st prsty viac ako

5cm od seba.

Predklon s dosiahnutim v sede

Wells & Dillon, (1952) prvy krat popisali tito skasku. Jedna sa o0 ¢asto pouzivany
test flexibility. \V teste sme urobili zmenu a namiesto pristroja na meranie dizky predklo-

nu sme pouzili pravitko a predmet na zaznacenie predklonu.

Chillon et al. (2009) skamali 138 adolescentov ( 57 Zien a 81 muzov) vo veku 14 az 16
rokov. Zeny dosahovali lepsich vysledkov ako muzi. Vyznamnu ulohu zohréval aj fakt,
7e nie vietci maji rovnaké telesné propozicie. Dizka ruk, tela a ndh preto rozhoduje

v tomto teste.
Okrem materialnej dostupnosti (ktora sme vyriesili) test vyhovuje nasim poziadavkam.

Potrebné vybavenie: pravitko, predmet na odmeranie (napr. zapalkova Skatul’ka) schod (

Budeme ju potrebovat’ na meranie. Mézeme ju nahradit’ krabicou)

Postup: Testovana osoba sedi na podlahe s nohami rovno vpred. Nohy su napnuté, mier-
ne od seba na $irku ramien. Chodidla st proti schodu. Ruky nad seba, dlane smeruju do-
le. Postupne sa ruky nat’ahuju smerom dopredu. Po troch pokusoch, je Stvrty merany.
Snazime sa vydrzat’ v tejto polohe aspon dve sekundy. Na odmeranie vzdialenosti pozi-
jeme predmet, ktory posuvame po pravitku. Pohyb by nemal byt trhany ale postupne
s l'ahkost’ou prevedeny. Kolena by sa pocas testovania nemali ohybat. Odporti¢ame sa

pred testovanim rozcvicit'.

Hodnotenie: nulova hodnota je Grovni noh. Pravitko nadstavime tak, aby bolo minus

20cm pred nohami a 30cm za nohami.

40



Tabul’ka 12 . Normy pre Predklon s dosiahnutim v sede

Muzi Zeny
Hodnotenie cm cm
Super > 27 > 30
Vynikajuca 17 az 27 21 az30
Dobra 6az 16 11 az20
Priemerna 0 az5 1 az10
Podpriemerna | 8 azl 7 az 0
Zla 20 az9 15 az8
Vel'mi zla <20 <15

Zdroj: http://www.topendsports.com/testing/tests/sit-and-reach.htm

platnost’: Toto vySetrenie meria iba flexibilitu v dolnej Casti chrbta a zadnej strany

stehien.

spol’ahlivost’: Spolahlivost’ bude zévisiet’ od zahriatia, a ¢i sa dodrziavaju zakazdym

rovnaké postupy.

Flexibilita ramenného kibu

Jedna sa o jednoduchy test ktory skuma flexibilitu ramenného kibu. Po vietkych
strankach vyhovuje nasim kritéridm je vhodny aj pre VOZ (plavanie, hadzand, tenis

apod.)
Validita a reliabilita nebola u tohto testu preukéazana.
Potrebneé vybavenie: ty¢, alebo uterak, pravitko alebo zvinovaci meter .

Postup: Za¢iname tym, ze drzime ty¢ alebo uterak v prednej Casti tela s oboma rukami
d’aleko od seba, dlane smeruju dole. Pomaly zdvyhame ruky smerom nad hlavu pricom
ich mame stéle vystreté. Zdvihneme ty¢ nad hlavu, za chrbat. Ruky sa snazime davat’ ¢o

najviac k sebe pri pohybe ty¢e dozadu.

hodnotenie: meriame minimalnu vzdialenost’ medzi rukami.
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5.4 Zlozenie tela

BMI index

BMI je skratka pre Body Mass Index. Jedna sa o meranie zloZenia tela. Cim vysSie je
¢islo vécsie nadvahou ste, ale nie je presny ukazovatel’ nasho telesného. Neplati u star-

sich 0sob, tehotnych Zien a svalnatych osdb. BMI vietky kritéria napiia.

Potrebné vybavenie: vaha, meter, kalkulacka, zapisovaci blok

Postup: BMI sa vypocita z telesnej hmotnosti (m) a vysku (v). BMI =m / (v x v), kde
m = telesna hmotnost’ v kilogramoch a v = vyska v metroch. Cim vyssie je skore zvy-
Cajne naznacuje vysSiu uroven telesného tuku. Ak vyska je 1,82 m, delitel’ vypoctu

(1,82 * 1,82) = 3,3124. Hmotnost je 70,5 kg, potom sa BMI je 21,3 (70,5/ 3,3124)

hodnotenie:

Tabulka 13 . Normy pre BMI

Hodnotenie Muzi Zeny
podvaha <20 <19
zdravé rozsahu 20-25 19-24
nadvaha 26-30 25-30
obézny > 30 > 30

Zdroj: http://www.topendsports.com/testing/tests/BMI.htm

Cielova skupina: BMI je Casto pouzivany na urcenie Urovne zdravotné rizika

spojene s obezitou.

Vyhody: jednoduchy vypocet zo Standardnych merani

42


http://www.topendsports.com/resources/stores.htm?node=20&cat=Weight%20Scales
http://www.topendsports.com/testing/tests/mass.htm
http://www.topendsports.com/testing/tests/height.htm
http://www.topendsports.com/testing/tests/BMI.htm

6 ZAVER

V predkladanej praci sa nam podarilo splnit’ hlavny ciel. Zaoberali sme sa seba-
hodnotenim ZOZ. Postdenim vhodnosti pouzitia beZznych testov telesnej zdatnosti. Na
zaklade ziskanych poznatkov sme vytvorit’ zoznam testov na sebahodnotenie. Vytvorili
sme 5 kritérii, ktorymi sme posudzovali dostupné testy. Testy ktoré vyhovovali, alebo sa
dali upravit' podl'a kritérii, boli zaradené do vysledkov nasej prace. Z dostupnych
a znamych testov sme vybrali tie, ktoré sme ustdili, Ze by mohli byt vhodné pre nasu
pracu. Vo vysledkoch sa nachédza 16 testov a z toho polovica bola upravena. Najcastej-
Sie testy nevyhovovali po stranke finanénej a materidlovej. Bolo naro¢né stanovit’ hranice
jednotlivych Kritérii, ale uspesne sa nam to podarilo. Za dostupné sme povazovali napr.:
stopky (na mobile) zapisovaci blok, meter, pravitko atd’. veci bezne dostupné. Atleticka
draha je taktiez l'ahko dostupna aj pre verejnost. Mnoho testov nevyhovovalo alebo sa
nedalo prispdsobit. Dalsie testy ktoré sme nezaradzovali v nasej praci boli testy pre vy-
konnostne orientovanu zdatnost'.

Tato praca pomdze osobadm ktoré chcl otestovat’ svoju zdatnost’ a nemaju vel'a
skisenosti v oblasti testovania. Ak sa snazime zacat’ trénovat’, schudnut’, dostat’ sa do
kondicie, odporu¢ame testovat’ svoje zdatnosti na zaciatku aj pribezne. Neskdr nam bude
slazit’ ako dobry ukazovatel’ vysledkov naSej ¢innosti . Dospeli sme k zaveru, Ze aj za
vel'mi jednoduchych podmienok sa d4 dobre otestovat’ seba samého. Vyuziji to najmé
osoby, ktoré maju problém s testovanim sa pred inymi 'ud’'mi, pretoZe v testoch nedosa-
huja dobrych vysledkov.

Dufame ze poznatky, ziskane pri pisani tejto prace pomoze vel'a 'ud’om a bude

inspirujuca pre d’alSich.
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7 SUHRN

Hlavnym cielom nasej prace bolo vyhotovenie testov na sebahodnotenie pre ZOZ,
¢o sa nam aj podarilo. Zaoberame sa sebahodnotenim, zdravotne orientovanou zdatnos-
tou atelesnymi zdatnostami. Rozdelili sme zdatnost’ na aerébnu, svalovu, flexibilitu
a zlozenie tela. Vytvorili sme 5 kritérii ktoré kazdy z testov musel spiiat’. Po preskiimani
vSetkych dostupnych testov sme vybrali tie najznamejsie a tie sme upravovali do podoby,
ktorti sme predlozili vo vysledkoch a diskusiach. V tejto préaci sa vyskytlo celkovo 16
testov, z toho 8 testov sme upravili pomocou zhotovenych kritérii aby splnili pozadované
vysledky. Najviac testov sa objavilo na zdatnost’ aecrobnu a svalovi. Naopak najmenej sa
objavilo v zlozeni tela (somatické faktory). Pri zlozeni tela st potrebné drahé pristroje
a pomocky na meranie. Tie nesli nijako nahradit’ a z toho vyplyva aj pocet testov.

Pri spracovani a analyze prace sme vychadzali naj¢astejSie zo zahrani¢nych zdro-
jov. Zber informacii pochadza tlatenych publikacii, tak z elektronickych zdrojov. Z we-
bovych zdrojov sme ¢erpali najmé z vedeckych databdz Univerzity Palackého napr.: EB-
SCO, Medline, ProQuest, ktoré cituji odborné tlacené pramene, a nakoniec aj z fundova-
nych komercénych ¢lankov. Myslime si, Ze nasa praca obsahuje pomerne vel'ké mnoZzstvo

informacii, ktorymi sme spinili hlavny a ¢iastkové ciele.
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8 SUMMARY

The main aim of our study was to test the version self-assessment for health-
oriented fitness (ZOZ), whitch we succeeded. We are engaged in self-assessment, ZOZ
and physical fitness. We have divided the aerobic fitness, muscle, flexibility and body
composition. We created five criteria that each of the test had to meet. After reviewing
all the available tests, we selected the most popular ones and weedited into a from that
we submitted the results and discssion. In this work, there were a total of 16 tests, 8 of
the tests we made using criteria adjusted to meet desired results. Most of the tests appea-
red to aerobic fitness and muscle. Conversely, there have been at least in body composi-
tion (physical factors). When body composition are required expensive equipment and

tools for measurement. They do not go no substitute and it results a number of tests.

When processing and analysis work, we drew mostly from foreign sources. Col-
lection of information comes printed publication and from electronic sources. From web
sources, We drew mainly from the pages of institutions, from the Palacky University
scientific databases - e.g. EBSCO, Medline and ProQuest which cite professional printed
sources, and also from the commercial well-researched articles. We thinkour work has

a relatively large amount of informationthat we meet the main objective and targets.
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