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1 Uvod

Tématem této diplomové prace je ,,Zivotni styl ucitelii stiednich §kol . Toto téma jsem
si vybrala, protoze studuji obor ucitelstvi odbornych pfedmétt na zdravotnické skole. Soucasti
predmétu, které mohu vyucovat, je i vychova ke zdravi, ktera je dle mého nazoru bohuzel velmi
opomijena, a to nejen na zdravotnickych skolach, ale také na Skolach zakladnich. U¢itelé Casto
neberou vychovu ke zdravi jako sviij primarni predmét, ktery je stejné dilezity jako predméty
ostatni, s ¢imz muze souviset napiiklad maléd ¢asova dotace a nedostatek vyukovych materialt.
MiizZe se take stat, Ze ucitelé mnohdy sami nemaji dostatek odbornych znalosti ¢i zkuSenosti
a nedodrzuji zésady spravného chovani a zdravého zZivotniho stylu.

V dnesni dobé na populaci plisobi mnoho negativnich faktor, co se tyce jejich
zdravotniho stavu a Zivotniho stylu, a proto by mélo dojit k co nejlepsi edukaci o zdravi jiz
v raném véku, a to nejen v rodinném prostiedi, ale také ve $kolach prosttednictvim vyuky. Proto
je nutné odborné a kvalitni vzd€lavani zacinajicich ucitela. Nikoliv vSak pouze uciteld vychovy
ke zdravi a télocviku, ale 1 pedagogl vyucujicich ostatni ptedméty, které zdanlivé s zivotnim
stylem nesouvisi. Nutné je totiz, aby ucitelé ve vyuce maximalné spolupracovali a zatazovali
do svych pfedméth prifezova témata. Dobry ucitel by vSak nemél svym zaktim pouze predlozit
nejnovejsi poznatky v oblasti zdravého Zivotniho stylu, ale mél by pro né€ byt 1 dobrym vzorem,
protoze Casto pedagog svym chovanim a jednanim své zaky nevédomky ovliviiuje a muize
na né pienaset nékteré své $patné navyky. Obcas se muze zdat, ze mezi lidmi panuje vSeobecny
néazor, ze uditelé maji velké mnozstvi volného &asu a kratkou pracovni dobu. Casto také rodice
74kl nedostatecné ocenuji praci ucitelll a neuvédomuji si miru stresu, které jsou ve své praci
vystaveni. Ucitelé vSak byvaji Casto zahlceni praci, ptisobi na né piili§ mnoho stresujicich
faktori, pfenasi si své pracovni povinnosti do doméciho prostiedi, pracuji mnoho hodin ptescas
a nemaji tak pfili§ velké mnozstvi Casu na jakékoliv dalsi aktivity, jako je naptiklad sportovani
¢1jiné zajmy. Nemén¢ zdvaznym problémem muze byt rizikové chovani, jako naptiklad koufeni
¢i nadmérné a pravidelné piti alkoholu, ke kterému se cCasto lidé uchyluji v dasledku
nespravného vyrovnavani se se zatézovymi situacemi. Cilem této diplomové prace je zmapovat,
jak ucitelé stiednich $kol pfistupuji ke svému zdravi a Zivotnimu stylu, také
do jaké miry mohou pozitivnég, pfipadné negativné piisobit na své Zaky a zda je profese ucitele,
natolik Casov€ naro€nd, ze znemoziuje spravné pecovat o své zdravi a dodrzovat zasady

spravného Zivotniho stylu.



2 Cil prace
Cile kvalifika¢ni prace byly rozdéleny na 1 hlavni cil a 4 cile dil¢i.
Cil diplomové prace:
- Zjistit, jaka je uroven zivotniho stylu ucitelt stiednich kol v Prostéjove a v Olomouci.
Dil¢i cile:
- Zjistit, zda je zdravy zivotni styl ovlivnén zamétenim ucitele a zda jsou konkrétné
ucitelé télesné vychovy, ptipadné vychovy ke zdravi sprdvnym vzorem pro své zaky.
- Zjistit, zda maji ucitelé stfednich Skol pfi svém naroném zaméstnani dostatecné
mnozstvi ¢asu na pravidelnou fyzickou aktivitu a pravidelné zdravé stravovani.
- Zjistit, jestli je zivotni styl ovlivnén pohlavim respondenti a zda jsou v jejich Zivotnich

navycich néjaké vyznamné rozdily.

- Zjistit, zda je zivotni styl ucitelt stfednich $kol ovlivnén vékem jedince.



3 Prehled publikovanych poznatkd

3.1 Zivotni styl

Zivotni styl je velmi sloZité popsat, protoZe je tvofen mnoha riznymi prvky (Zvirotsky,
2014). Je to zpusob chovani, které si ¢lovék sam voli v urCitych zivotnich situacich.
Tato individualni rozhodnuti pak velmi ovliviuji celkové zdravi jedince (Celedova, Cevela,
2010). Casto byva zivotni styl oznatovan jako zptisob Zivota lidi a je ovlivitovan spoleenskymi
hodnotami, postoji a aktivitami. Zahrnuje stravovaci navyky, fyzickou aktivitu, dostatek spanku
a odpoc¢inku, uzivani navykovych latek, jako naptiklad piti alkoholu a koufeni, zptsob zvladani
stresovych situaci 1 podporu imunity (Pirzadeh et al., 2012). Také sem vSak miizeme zatadit
i zptsob bydleni, komunikace s lidmi, zabavu i praci (Zvirotsky, 2014). Zivotni styl je
ovlivitovan nékolika riznymi faktory, jako je naptiklad zdravotni stav, genetické dispozice
jedince, Zivotni prostfedi a podminky pro zivot a také zdravotnicky systém a péce (Pokorn4,
Jansa, 2010).

Zdravy zivotni styl mize byt zajistén spravnou zdravou stravou a vhodnym cvicenim.
Strava by méla byt pfimétrena, pestra a zejména vyvazend. Méla by obsahovat dostatek vitamina
a minerala a posilovat tak imunitu ¢loveéka a chranit ho pied nékterymi onemocnénimi jako je
napfiklad diabetes mellitus, kardiovaskuldrni onemocnéni, onemocnéni kosterni soustavy
nebo obezita. Stejné tak mize jako prevence téchto nemoci slouzit pravidelnd fyzicka aktivita,
jako je naptiklad chiize. Souc¢asn¢ miize pohybova aktivita slouzit jako prevence rizikového
chovani a ptredchazet uzivani alkoholu a tabakovych vyrobkii u mladistvych a déti (WHO,
2010).

Nezdravy zivotni styl, jako je napt. nedostateCné vyvazena strava a nedostatek fyzické
aktivity, mize zpisobovat zavazné zdravotni problémy. Mezi nejcastéj$i nemoci zptiisobené
Spatnym Zzivotnim stylem patii kardiovaskuldrni onemocnéni, diabetes mellitus, nadorova
onemocnéni, hypertenze a cévni mozkova piihoda (CMP) (Celedova, Cevela, 2010). Jiz v roce
2001 Americka kardiologicka asociace prezentovala Spatny zivotni styl jako pfi¢inu vzniku
70 % nejen fyzickych, ale i psychickych chorob (Pirzadeh et al., 2012). Mezi dusevni poruchy
vzniklé v disledku Spatného Zivotniho stylu patfi hlavné afektivni a neurodegenerativni
onemocnéni. Je mozné, ze az 80 % piipadi kardiovaskuldrnich nemoci, diabetu, CMP
a 40 % ptipadh rakoviny lze pfedchdzet pravé pomoci dodrZzovani zasad zdravého Zivotniho
stylu (Raboch, 2017).

Ve srovnani s béznou populaci se u ucitelll Castéji projevuji onemocnéni vznikajici

v souvislosti se stresem, syndromem vyhofeni a depresemi. Nadorova, kardiovaskularni,



duSevni onemocnéni a nemoci pohybového aparatu jsou pak velmi Casté pfiiny pracovni
neschopnosti uciteld. Paprsteinova ve své studii z roku 2011 vsak tvrdi, Ze ve srovnani s jiz
diive provedenymi studiemi doslo k ur¢itému zlepSeni zivotniho stylu ucitelt. V jeji studii
nebylo potvrzené zvySené uzivani sedativ, zvySena konzumace alkoholu ani koufeni vétSiho
poctu cigaret. 16 % ucastnikl studie dokonce tvrdilo, Ze se citi velmi dobfe i pies svij vyssi
veék. Velmi nizky byl také vyskyt psychickych onemocnéni. To vSak muze byt ovlivnéno
urcitou ostychavosti v oblasti této problematiky, 22 ucastniki dokonce odmitlo na tuto otazku,
jakkoliv odpoveédét (Paprsteinova et al., 2011a).

Bylo prokézéano, Ze urcita klicovéa chovani tykajici se zdravého zivotniho stylu, jako jsou
naptiklad cviceni, zdrava strava, dostatecné mnozstvi spanku, minimalizace konzumace
alkoholu a omezeni koufeni miize snizit riziko smrti a vzniku nemoci. Nejptiznivéjsi tcinek
na zdravi vSak mé spiSe kombinace téchto spravnych druhii chovani nez pouze jediné z nich.
Meélo by se tak dbat na podporu tohoto chovéani zejména na pracovistich. Dochazi tak ke
zlepSovani produktivity zaméstnancti a zvyseni efektivity prace, spokojenosti s praci, snizeni
absence zameéstnanci v disledku nemoci, a tim 1 ke snizeni ndkladi na zdravotni péci. Soucasné
zdravy zivotni styl zvySuje spokojenost lidi, jejich sebevédomi a fyzické 1 emocionalni zdravi.
Americka studie zroku 2015 se zabyvala pravé témito kombinacemi zdravého chovani
u 2398 zameéstnancu Skol. Lidé, kteti konzumovali alespon 5 porci zeleniny nebo ovoce denné,
vénovali se minimalné 5 dni v tydnu fyzické aktivité a dostavalo se jim alespoil 5 dni klidného
spanku béhem tydne, méli o 7 % lepsi trovenl pracovni vykonnosti, 0 26 % lépe vnimali své
zdravi, byli o 15 % vice spokojeni se svou praci a o 18 % vice spokojeni se svym zivotem.
Soucasné byli o 67 % dnli méné ovlivnéni depresemi, o 53 % dnd méné podléhali stresu

a 0 69 % dntt méné pocitovali osamélost (LeCheminant et al., 2015).
3.2 Zdravi

Zdravi je povazovano za nejdilezitéjsi lidskou hodnotu, kterou si ovsem uvédomujeme
az v pripadé uré¢itého ohroZeni nebo nemoci. Piesna definice zdravi nelze piesné urcit, protoze
zdravi je komplexni stav téla a duSe, a nejen pouhd nepfitomnost nemoci. Na zdravi ¢loveka
pusobi mnoho riznych vlivi, a to véetné jeho chovani a prozivani (Rybat, 2010). Zdravi by
meélo byt prioritou kazdého z nas, je zdkladni a dlileZitou potiebou pro vedeni kvalitniho Zivota
a je to nutny predpoklad pro spravné a vyvazené fungovani celého lidského organismu (Cevela
et al., 2009).

Dle WHO zdravi neni pouze nepfitomnost nemaoci, ale je to ,,stav uplné télesné, dusevni

a socialni pohody*. Déle zdravi mizeme chépat jako stav, kdy je ¢lov€k schopen vést aktivni
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a produktivni spolecensky zivot, nebo kdy je schopen se sdm vyrovnavat se zménami a naroky
vnitiniho i zevniho prostiedi, aniz by doslo k naruseni nékterych Zivotnich funkci. Nemoc
pak ptedstavuje presny opak zdravi, tedy stav, kdy se clovék sam nevyrovna s naroky okolniho
prostiedi bez naruSeni zivotnich funkei. Zdravi i nemoc vSak zavisi na zménach vsech vlastnosti
¢loveka 1 vyvoji prostiedi a spolecnosti. Mezi hlavni determinanty, které mtizou neptiznivé
ovlivilovat naSe zdravi patii zejména Zzivotni styl, genetické faktory, zivotni prostiedi
a v neposledni fadé i kvalita zdravotnické péce (Cevela et al., 2009). Zdravi ma nejen télesnou
a duSevni slozku, ale také mnoho dalSich dimenzi, jako je rovina vztaht, kterou predstavuje,
potieba navazovat zdravé vztahy a komunikovat s ostatnimi, a rovina duchovni neboli
spiritualni, kterou ptfedstavuje nalézani smyslu Zivota. VSechny tyto slozky spolu velmi tzce
souvisi a navzajem se ovliviiuji (Zvirotsky, 2014).

I pfesto, ze zdravi je nutnosti kazdého z nas pro uspokojovani veSkerych potieb
a pro kvalitni Zivot, ne kazdy ¢lovek chape, co to znamené byt zdravy. Do znacné miry je zdravi
zéavislé praveé na uspokojovani lidskych potieb a rizni lidé povazuji za prioritni rtizné potieby
a hodnoty. Proto ma zdravi i vedle objektivni slozky i subjektivni slozku, a kazdy jednotlivec
si pod pojmem zdravi predstavuje néco jiného. Zdravi vSak neni zZivotnim cilem, ale pravé
prostiedkem a podminkou toho, abychom svych vyty¢enych cilti dosahli. Soucasné ¢lovek diky
dosahovani zivotnich cilti své zdravi upeviiuje a posiluje a je to tak vedlejsi produkt naSich
¢innosti. Nékteti dokonce mohou své zdravi umysIné poskozovat, aby mohli nasledné Cerpat
urcité vyhody, ptipadné aby o n¢ bylo postarano (Zvirotsky, 2014).

Zdravotni stav muze byt ovliviiovan mnoha faktory. Jednim znich je starnuti
organismu, kdy je zpomalovano jeho zotavovani jak na fyzické, tak na psychické trovni.
Podpora péce o zdravi a pohoda starSich lidi v zaméstnani je dulezitd, zajistuje delsi a zdravou
kariéru a predchazi pred¢asnym odchodiim do diichodu. Vék ¢lovéka obecné snizuje pracovni
vykon a dochazi ke snizeni pracovni schopnosti (Virtanen et al., 2020).

Mezi hlavni rizikové faktory zpisobujici invaliditu, a dokonce i umrti v dusledku
pusobeni neptenosnych onemocnéni patii pfili§ vysokd hmotnost téla, Spatny nutriéni stav
a nedostatek fyzické aktivity, cozZ mize byt ovlivnéno predev§im spravnymi navyky a zdravym
zivotnim stylem. Pomoci miiZze snizeni mnozstvi soli, cukru a trans-tukd, které jsou bézné
obsazeny ve snadno dostupnych potravinach. Tato nepienosnd onemocnéni pak zahlcuji
zdravotnickou péci a mnohonasobné zvySuji ndklady na lécbu. Kazda zem¢ by tak méla
vynalozit dostatek financi na nutri¢ni poradenstvi a preventivni programy souvisejici s obezitou
a s ni spojenymi onemocnénimi, protoze se tak celkové naklady snizi. DileZzité proto je, aby

bylo vytvoteno prostfedi, které obsahuje minimalni mnozstvi zdravotnich rizik, doslo k posileni
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zdravotnich systéma v souvislosti s podporou zdravého zivotniho stylu a podpote vyzkumu.
Prevalence obezity se zvySuje u lidi s niz§im stupném vzd¢€lani, a proto je nutné, aby byl zdravy
zivotni styl podporovan zejména ve Skolnim prostiedi (Castro et al., 2021).

V prubéhu nékolika poslednich let tak zacaly vznikat projekty slouZzici k podpoie
a zlepSeni zdravi. Mezi tyto projekty patii i Evropska sit’ podporujici zdravi, v ramci které
zataly vznikat $koly podporujici zdravi. Skoly by mély vytvatet spravné prostiedi a podminky,
které by zajistovaly spravny a zdravy zivot, vyvoj i praci, a to jak pro zaky, tak pro ucitelé
a ostatni pracovniky. Dilezit¢ vSak neni jen zdravi télesné, ale zeyména 1 dusevni a mélo by
dojit k podpofe zdravi ve vsech kazdodennich &innostech. Ulelem je vytvofit prostiedi
podporujici zdravé uceni 1 praci, volit nejic¢innéj$i metody vyuky pro osobnostni rozvoj zaka
a motivaci studentd, dbat na odlisnosti jednotlivych zaka a individualizovat vyuku, vytvaret
nesoutézive prostiedi, posilovat samostatnost a sebedtivéru zakl a vytvofit oteviené partnerstvi
a demokraticky ptistup k vyuce (Rybat, 2010).

Zdravotni gramotnost

Velmi dtlezitym pojmem v oblasti zdravi je také zdravotni gramotnost. Zdravotni
gramotnost je popisovana jako schopnost ¢lovéka rozhodovat se spravné o svém zdravi
na zaklad¢ ziskavani a prijiméni novych informaci a schopnost udrzet si své zdravi. Nutna je
dostatecna informovanost zejména o determinantech zdravi, prevenci onemocnéni,
ale i o zdravotnickém systému, sluzbach a zdravotnickych zafizeni. Dals$i oblasti, ktera souvisi
se zdravotni gramotnosti je pravé zivotni styl. Nutna je tak spravna edukace a vhodny ptistup
ve vzdélavani jiz v raném véku a snaha o ndpravu nékterych negativnich navykt a zvyklosti,

které si mohou Zaci pfinaset z domova (Hfivnova, 2017).
Zdravi v Ceské republice

Zdravi ob&anti Ceské republiky se za posledni roky vyrazné zlepsilo — doglo zejména
k prodlouzeni stiedni délky Zivota, zlepeni prevence piedéasnych umrti a také patii Ceska
rizikovych faktord —jedna se pfedevsim 0 koufeni, zvySenou konzumaci alkoholickych napoj,
nespravna dietni opatfeni a nedostatek fyzické aktivity. Hlavni pfi¢inu imrti u nds ptredstavuji
kardiovaskularni  onemocnéni nasledované rakovinou, konkrétné rakovinou plic
a kolorektalnim karcinomem a ptevazuji i onemocnéni traviciho a endokrinniho systému, jez
predstavuje hlavné diabetes mellitus (DM). Prevalence téchto chronickych onemocnéni jako je

naptiklad cukrovka nebo astma se zvysuje u lidi s nizsi urovni vzdélavani. Existuje i souvislost
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mezi vysSim vyskytem rizikového chovani a niz§im socioekonomickym statusem. Ve srovnani
s ostatnimi zemémi v Evropské unii je v Ceské republice mensi pravdépodobnost, Ze jsou lidé
zdravotn¢ v poradku. Dikazy vSak naznacuji, ze bude 1 nadale dochazet ke zlepseni zdravi nasi
populace a ke snizovani imrtnosti v ptipadé rakovinnych a kardiovaskularnich onemocnéni.
Co se tyce zdravotnickych zafizeni je nutnd ur¢itd modernizace, zvySeni poctu zdravotnickych
pracovnikli a rovnomérné rozlozeni 1ékafti v zemi, zejména ve venkovskych oblastech (OECD,

2017).

3.2.1 Zdravi u uditell

Ucitelé byvaji velmi Casto vystaveni velké zatézi, a to jak v oblasti fyzického zdravi,
tak i psychického, které nasledné mize negativné ovliviiovat pravé zdravi fyzické. Co se tyce
fyzického zatizeni, mize u ucitelti dochazet ke vzniku bolesti pohybového aparatu v disledku
dlouhodobého stani, ¢i poruch hlasu, kdy vyucujici nadmérné zvysuji hlas, kviili nekézni zaka
a velkému hluku ve tfidé. Mezi faktory, které mohou byt zdrojem vysoké psychické zatéze
ucitell, mizeme zatadit naptiklad velky pocet zaki v jednotlivych tfidach, ptistup n€kterych
zakl a rodict k vyuce 1 k samotnému vyucujicimu, nedostatecné casové podminky na relaxaci,
materialni zabezpeCeni Skoly, Spatné chovani zaku, jejich nepozornost a dokonce
1 nedostatecné financ¢ni i spoleCenské ohodnoceni. Tyto a mnohé dalsi faktory vSak mohou byt
odlisné a odlisné€ ptisobit na pedagogy v zavislosti na osobnosti uéitele, riznych typech skol
i jejich stupnich. S jednotlivymi téZkostmi, se kterymi se ucitelé denné bézné setkavaji, se
mohou vyrovnavat rtiznymi zpusoby a pomoci riznych technik. K tém negativnim patii
zejména konzumace alkoholu, piipadné 1€ka, kouieni cigaret. Naopak pozitivni zpiisoby
vyrovnavani se se zatézi predstavuji volnoCasové aktivity, jako napiiklad sportovni aktivity
a jind zajmova Cinnost, pfipadné 1 odborna psychologickd pomoc (Priicha, 2002). Ucitelstvi
vSak byvd v zahrani¢i povazovdno za tzv. zdravé povolani, stejné jako v ptipadé
zdravotnickych pracovnikl. Co se tyce ucitell, jedna se o osoby, které by mély byt dostatecné
informovany o zdravém zivotnim stylu a o negativnich dopadech rizikového chovéani na zdravi
(Paprsteinova et al., 2011b).

V ptipad¢ ucitell se mliZzeme Casto setkat se zhorSenym zdravotnim stavem souvisejicim
se zvySenou zatézi v ramci tohoto povolani, a to zejména psychickou zatézi. Nespokojenost
a Spatny postoj kucitelské profesi mlze souviset s mnoha faktory, jako je napiiklad
nedostate¢né ocenéni a negativni postoj ze strany zaku i rodi¢t, Spatné finan¢ni ohodnoceni,
nedostatek ¢asu a odpocinku a Spatné chovani zakl. Ucitelim casto nezbyva nic jiného, nez si

brat ¢ast pracovnich povinnosti i do domaciho prostredi. Tyto a mnohé dalsi faktory pak mohou
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u uciteltl vyvolavat stres, coz miize mit za nasledek to, Ze se ucitelé uchyluji k nevhodnym
zpusoblim vyrovnani se se zatézovymi situacemi. Se zdravim a zivotnim stylem také souvisi
samotny postoj a vztah uclitele k tomuto povolani. V ramci objektivniho hodnoceni zivotni
spokojenosti pak pohlizime i na zdravotni stav (Lemrova et al., 2012). Dikazy naznacuji,
ze k maximalnimu zotaveni organismu, nacerpani energie a obnoveni dusevni pohody dochazi
pouze vV pripadé, pokud se ucitelé ve svém volném c¢ase jiz nadale nevénuji pracovnim
zalezitostem, dostate¢né odpocivaji a vénuji se volno¢asovym aktivitam, které jim délaji radost
(Virtanen et al., 2020).

3.3 DuSevni zdravi

Pro spravné fungovani téla je zapotiebi i duSevni zdravi. Dusevni zdravi zahrnuje
n&kolik oblasti: psychologickou, emocionélni a socialni pohodu. Clovék disponujici uplnym
duSevnim zdravim ma velmi vysokou uroven pohody, je naplnén pozitivhimi emocemi,
je schopen spravné socidln€ i1 psychologicky fungovat a muzeme jej oznalit za Cloveka
prosperujiciho v zivoté. Ucitelstvi je povazovano za stresujici povolani a miize zplisobovat
nespokojenost s praci, emoc¢ni vyCerpani i syndrom vyhoieni. Pracovni spokojenost neboli
piijemny a pozitivni emocionalni stav, ktery vyplyva z hodnoceni vlastni prace a pracovni
zkuSenosti, se pak pfenasi do celkové zivotni spokojenosti i duSevniho zdravi. Zejména
syndrom vyhoteni, zpisobeny chronickym stresem, mize vést nejen k velmi negativnimu
postoji Kk praci, kolegim i studentim, ale i k fyzickému vycerpani a unavé, coz ma vliv
na pracovni vykonnost a samotnou vyuku (Capone, Petrillo, 2018). Spatné dusevni zdravi miize
samotnymi, tak mezi vyucujicimi a zaky, u nichZ mize nasledné také dochazet ke zhorseni
dusevniho zdravi. Naopak podpirné a vhodné vztahy se zaky je mohou chranit pied vznikem
depresi a jinych psychickych poruch (Kidger et al., 2021).

Dalsim ze stavu, které velmi negativné ovliviiuji zdravi, a mize se hojné vyskytovat
1uuciteld, je deprese (Orel, Reiterova, 2012). Bylo prokazéano, Ze depresivni stavy silné koreluji
pravé se syndromem vyhoteni (Capone, Petrillo, 2018). Depresivni porucha je charakterizovana
neschopnosti proZivat radost, ztratou zajmul a energie, ovliviuje kognitivni funkce 1 té€lesné
zdravi a mlze sniZovat imunitu organismu (Orel, Reiterova, 2012). Deprese miiZze vznikat
na zaklade psychické zatéze a nespravné adaptace na pusobici stresory (Capone, Petrillo, 2018).
Pi 1écbé deprese by se mélo vedle farmakologickych piipravkd a psychoterapie vyuZivat
i rezimovych a dietnich postupil a snazit se ovlivnit celkovy Zivotni styl. Obecné by mél ¢lovek

pii 1é€bé dusevnich onemocnéni zaujimat aktivni postoj a vénovat se v maximalni mozné miie
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volno¢asovym aktivitam a co nejvice se vyhybat pasivnimu postoji a uzivani navykovych latek,
jako je napiiklad nadmérné piti alkoholickych napoji (Raboch, 2017). S mirou depresivnich
stavii pak mohou tizce souviset i uzkostné stavy (Orel, Reiterové, 2012). Uzkost je spojovana
zejména s nejistotou udrzeni zaméstnani, coz ma velmi vyrazny dopad na celkové dusevni
zdravi. Proto zlepsSeni pracovni spokojenosti ucitelll ma za nasledek lepsi vysledky studentt,
a vyznam pro jejich vyvoj jak socialni, tak emocionalni (Capone, Petrillo, 2018). Soucasné
S depresivnimi a uzkostnymi poruchami, stresem, syndromem vyhoteni a beznadéji koreluje
aspekt perfekcionismu. Clovék perfekcionista ma potiebu byt dokonalym, trpi neustalym
strachem ze selhani, Spatné sndsi kritické a negativni hodnoceni, je velmi sebekriticky, miva
pochybnosti tykajici se jeho prace a snazi se maximaln¢ piedchéazet jakymkoliv chybam.
U perfekcionisti muizeme pozorovat vyhybavé chovani, prokrastinaci a piehnanou
katastrofizaci. Takové chovani pak muize vést k velkému emocnimu vyCerpani. Nektefi lidé
vSak mohu perfekcionismus vyuzivat k lepsi motivaci a vétsi svédomitosti pii plnéni ukold
(Horan et al., 2021).

Pozitivni plisobeni na duSevni zdravi a pohodu pfedstavuje urcity pocet tydni, které
Cloveék nestravi na pracovisti. V pfipad¢ ucitelt se jedna o prazdniny, kdy se mohou vyrovnat
S pracovni zatézi a zotavit se z dlouhého a naro¢ného pracovniho obdobi. Existuji ¢etné diukazy,
ze nedostatek volnych dnt béhem pracovniho Zivota souvisi, v diisledku nadmérného stresu,
S vys$im rizikem vzniku nékterych zavaznych onemocnéni, a dokonce i pfedCasného umrti.
Nedostatecné prozkoumanou otazkou vSak zustava, za jak dlouho po navratu do zaméestnani
tyto piiznivé ucinky vymizi. Pfi dlouhodobém pulsobeni pracovniho tlaku, vznikajiciho
na zaklad¢ trvalé aktivace organismu, dochézi ke vzniku Skodlivych dasledkt a tzv. opotiebeni
téla 1 mozku. Pfi nedostatecném odpocinku se Clovek postupné zotavuje ¢im dal hiife a je nutné,
mohou vznikat kardiovaskularni onemocnéni, uzkosti, deprese a syndrom vyhoteni. Z téchto
divodi je vhodné, aby Skola své zaméstnance dostatecné podporovala a pomohla jim odpoutat
se V jejich volném Ease od pracovnich povinnosti, aby tak mohli opét nacerpat energii a doplnit
zdroje dobré nalady (Horan et al., 2021). Vyucujici vy$siho ve€ku se vSak mohou Iépe
vyrovnavat s pracovnim tlakem a zotavovat se ve volném case, protoze disponuji vétSim
odstupem od prace, vétsi uvolnénosti a kontrolou nad vlastni praci. Zkusenéjsi ucitelé maji veétsi
piehled o tom, co je pro né nejlepsi pfi zmirlovani pracovni zatéze a stresu, zatimco mladsi

kolegové t€zi spiSe z relaxac¢nich technik (Virtanen et al., 2020).
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3.3.1 Stres

Stres lze definovat jako nerovnovahu ¢i nepomér mezi pozadavky, které jsou na ¢lovéka
kladeny, a jeho zdroji. Velmi dtlezité je, zda je clovek schopny se se stresem vyrovnat a jakym
zpuisobem to dela. Pokud pouzivéa adekvatni strategie zvladani stresu neboli copingové strategie
je mozné, Ze se Stres nemusi ani rozvinout. Vystaveni chronickému stresu pak zptsobuje jak
psychické, tak fyzické potize. Mezi vhodné strategie zvladani stresu patii predevsim socidlni
podpora, emo¢ni distancovani, smysl pro soudrznost, uréity zavazek a optimismus. Zdrojem
stresu je nejéastéji neukaznéné chovani zaka, jejich prilis velky pocet ve tfide, vysoka pracovni
z4atéz, Casté zmeny v oblasti vzdelavaciho systému a nedostatecna podpora kolegii a vedeni
Skoly. Soucasné vice ke stresu a s nim spojenych dusSevnich onemocnéni inklinuji Zeny
nez muzi (Zimmermann et al, 2012). Dlouhodoby pracovni stres miize vést ke snizeni pracovni
schopnosti, produktivity a ke zvySené absenci v praci. Pedagogicti pracovnici ¢asto pocituji
ptilis velky stres a vysoky pracovni tlak. Pracovni tlak neboli zatéz velmi uzce souvisi
se stresem a mtize byt definovan mnoha zplisoby. Nékteti lidé tento tlak povazuji za dobrou
motivaci pro zlepSeni pracovniho vykonu, jini vSak pocituji velkou nerovnovahu mezi
pozadavky a moznostmi ¢i schopnostmi daného ¢lovéka, coz je zdrojem zvySené¢ho stresu
I syndromu vyhoteni a mize dochazet k poSkozeni zdravi. Motiva¢ni pracovni tlak podporuje
osobni pfistup, jako naptiklad optimismus, vSimavost a odolnost a také podpora kolegt,
autonomie a kariérni prilezitosti. Stresovy pracovni tlak c¢asto souvisi s mnoZzstvim
odpracovanych ptes¢asovych hodin a pfemirou zejména administrativnich ukold, které ptimo
nesouvisi s praci ucitele, ale jsou jimi zahlceni pravé na ukor kvality vyuky. Dalsi problém
predstavuje emocni natlak spojeny se zaky se specidlnimi vzdélavacimi potifebami
a nadmérnym ocekavanim jejich rodi¢u (Hoefsmit, Cleef, 2018).

Stres mé Casto za nasledek cetné fyzické problémy a vznik nékterych onemocnéni.
Jednim z problému, které mohou vlivem pusobeni dlouhodobého stresu nastat, jsou poruchy
hlasu, jezZ jsou u pedagogt velmi Casté. Mezi tyto poruchy mizeme zatadit chraplavy, napjaty
¢i unaveny hlas, kasel, bolest v krku, lamani hlasu a potize s hlasitosti. Stres je dokonce
povaZovan za mnohem vice rizikovy faktor hlasovych problému, neZ je astma ¢i alergicka
ryma. Naopak stres mize také vznikat pti zvySeném hluku ve tfid€, coz je spojeno se Spatnym
chovanim a nekazni zaku (Vertanen-Greis et al, 2020).

Stres je velkym problémem jiz v dob€ ptipravy studentd ucitelstvi na jejich budouci
profesi. Velky psychicky natlak pro n€ predstavuje pfedevsim ptetizeni rolemi. Budouci ucitelé
behem své praxe pied zaky vystupuji jako naprosto odborni pedagogicti pracovnici, zaroven
jsou vsak neustale hodnoceni a kritizovani svymi cviénymi a plné¢ kvalifikovanymi uciteli.
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Studenti pedagogiky mohou také vykazovat vyssi stupei stresu nez jiz pracujici ucitelé, protoze
s veétsi profesni zkuSenosti roste i odolnost vuci stresorim. Na zéklad€ nékterych vyzkumi je
tedy vhodné zaradit do prib¢hu vzdélavani ucitelll trénink zaméfeny na vhodné strategie

zvladani stresu, ktery se u nich hojné vyskytuje (Zimmermann et al, 2012).

3.4 Spravné stravovani

Lidsky organismus potiebuje pro spravné fungovani dostate¢ny ptisun zivin. Mnozstvi
jednotlivych slozek potravy vSak musime v pribéhu riznych obdobi naseho Zivota meénit
a prizpusobovat jej (Tlaskal, Dostalova, 2020). Pfijimani potravy mé nejen vyznam v télesné
oblasti jako zakladni lidska potfeba, ale i v oblasti duchovni, socidlni i psychické. Clovék, ktery
je pln€ nutriéné zdravy je vice spokojeny se svymi stravovacimi navyky 1 hmotnosti téla,
je u n&j snizené riziko vzniku poruch piijmu potravy, je u néj zlepSena kvalita Zivota a ¢lovek
pak pocituje vétsi pohodu (Zvirotsky, 2014). Kazdy clovék ma rad jinou stravu a vybirad
si rizné potraviny. Na tento vybér ma vliv fada odliSnych faktorti, které si mnohdy
ani neuvédomuje. Mezi tyto vlivy patii zvyky, které si ¢loveék odnasi zrodiny, tradice
souvisejici s kulturou ¢i nabozenstvim, aktualni emoc¢ni rozpoloZeni, spole¢nost, ve které se
nachazime, média a reklamy, dostupnost jednotlivych potravin v oblasti, ve které Zijeme, cena
potravin, vek, chut’ a v neposledni fad¢ zdravotni stav a dodrzovani diety (KlimeSova, 2016).
S rostoucim zajmem o zdravy Zivotni styl také mirn¢ nartstd poptavka po zdravych, méné
kalorickych a organickych potravinach. V disledku toho také v nasi zemi roste i pocet
zemé&délcu péstujicich ekologicky nezavadné biopotraviny. Zdravé potraviny, které nejsou
chemicky oSetfovany, upravovany ¢i konzervovany jsou pro zdravi clovéka velmi prospesné.
Toto udrzitelné zeméd¢€lstvi ma pak ptiznivy vliv na hospodaisky rozvoj (Vesela et al., 2021).

WHO vyc¢lenila 12 krokl ke zdravému stravovani. Zakladem je jist pestrou stravu,
a to pfevazné rostlinného piivodu, konzumovat nékolikrat denné zejména celozrnné vyrobky,
téstoviny, brambory a ryzi. Déle je dilezité jist alespot 400 g riznych druht Cerstvého ovoce
a zeleniny, nepfijimat vice nez 30 % denni energie z tukii, nahradit masné vyrobky lu§t€ninami
a rybami, pfipadné libovym masem. Konzumovat mlécné vyrobky s nizkym obsahem soli
a tuku a potraviny i tekutiny s nizkym obsahem jednoduchych cukri.. Celkovy piijem soli
za den by nemél byt vyssi nez 5 g. Zakladem by také mélo byt maximalni omezeni konzumace
alkoholickych napoji a podpora kojeni nejméné do 6 mésici véku ditéte (WHO, 2010).
Vyzivové doporuceni se v kazdych zemich do urcité miry 1i$i, a to v zavislosti na stavu obyvatel

a incidenci civiliza¢nich chorob (Klimesova, 2016).
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V Ceské republice bylo Spoletnosti pro vyzivu vyddno vyzivové doporudeni
pro dospélé, které je tvofeno 13 zasadami spravného stravovani. Prvni zasada doporucuje
udrzovat stalou a zejména priméienou té€lesnou hmotnost. Jako vhodnym ukazatelem muze
slouzit hodnota BMI (body mass index), ktera by se mé&la pohybovat mezi 18,5 a 25,0 kg/m?,
popiipadé uréeni obvodu pasu. Clovék by mél denng jist 3-5 jidel, které se skladaji z velmi
pestré stravy slozené z ovoce a zeleniny, ofechtl, ryb a rybich vyrobkt, celozrnnych vyrobki,
lusténin a mléénych vyrobkii. Omezen by mél byt piijem cukru, potravin s vy$§im obsahem
soli, mnozstvi tuku ve skryté formé a konzumace smazenych a grilovanych pokrmu. Dalsi
zasadou je prijem alespon 1,5 1 tekutin, a to zejména vody, slabych mineralnich vod a ¢ajti
a neptekracovat doporucenou denni davku alkoholu. Velmi dalezitou zasadou také je spravné
zachazeni s potravinami a jejich skladovani a peclivé myti rukou (Dostalova, Tlaskal, 2021).

Zéasady spravného stravovani a vyzivova doporuceni mohou vSeobecné prispét
ke zlepSeni zdravotniho stavu a ovliviiovat pribéh nékterych onemocnéni jako je naptiklad
hypertenze, diabetes mellitu, a také poruchy metabolismu tukti (Adamkova, 2011). VSeobecné
napomahaji vyzivova doporuceni k prevenci civiliza¢nich chorob, jako je predevSim
aterosklerdza a s ni souvisejici infarkt myokardu nebo mozkovéa mrtvice, obezita a nckterad
nadorova onemocnéni. Velmi dilezitym poznatkem je, Ze lidé ¢asto nekonzumuji nezdravé
potraviny, ale nezdrava mnozstvi jidla (Dostalova, Tlaskal, 2021). Zpiisob, jakym se ¢lovek
stravuje miiZze mit az z 50 % vliv na to, zda onemocni ¢i nikoliv. Nemoc nasledné ovliviiuje
naroky organismu na pfijem ¢i omezeni urcitych Zivin. Vznik onemocnéni samoziejmé zavisi
na stavu imunitniho systému, jehoz dilezitou soucast tvoii pravé travici trakt a ktery je
také do velké miry ovliviiovan nasimi stravovacimi navyky (Tlaskal, Dostalova, 2020).

Z4sady racionalni vyzivy jsou dnes jiz vSeobecné znamé, ¢lovek se s nimi setkava témer
kazdy den, lidé se vSak témito doporucenimi pfili§ netidi, coz mé za nasledek vznik obezity
a nasledné dalSich zavaznych onemocnéni. V dnesni dobé¢ lidé Casto vynechavaji n€ktera denni
jidla, zejména snidani, a to zplUsobuje zmény nalad, podrédzdénost i zhorSeni vykonu
V Zaméstnani. Soucasné Clovék zapomind na Upravu jidla a zajisténi klidného prostiedi
pfi jeho konzumaci, kdy by se nemél vénovat Zadné jiné ¢innosti, pfipadné nedochazi ke zméné
nékterych stravovacich navykd, které mohou byt pfenesené jiz z détstvi, coZ mize také mit
vyznamny vliv na zdravé stravovani (Zvirotsky, 2014). Pouze zdravé stravovani
vSak nezajist'uje stoprocentni snizeni rizika vzniku né€kterych onemocnéni ¢i pozitivnich G€inka
na zdravi, ale je zapotiebi dostatek pohybové aktivity i celkovy zdravy Zivotni styl (Kudlova,

energeticky prijem (tedy mnozstvi a slozeni pfijimané potravy) S energetickym vydejem (mira
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fyzické aktivity) a nezapominat na pitny rezim (Zvirotsky, 2014). V oblasti stravovani si lidé
vytvareji navyky jiz v détstvi, proto je velmi dulezité, aby byla této problematice vénovana
urcita pozornost i ve skolach (Boddy et al., 2019).

Neni vsak dulezité pouze slozeni jednotlivych pokrmi, které¢ konzumujeme, ale také to,
lidi ¢asto Upln€ vynechava. Snidan¢ mize byt definovana jako prvni jidlo, které nam poskytuje
20-35 % celkové denni energetické potieby, které¢ je konzumovano maximalné do 2 hodin
po probuzeni. Jind definice popisuje snidani jako jidlo konzumované mezi 5 a 9 hodinou
(Kudlova, 2020). Spravné rozloZeni pokrmi béhem dne zajist'uje postupné vyuzivani piijimané
potravy a energie. Snidan¢ by méla tvofit zhruba 30 % energetického pfijmu za den. Stejné
mnoZstvi pfijaté energie by mél obsahovat 1 obéd, zatimco vecete tvoii 20 % energetického
denniho pfijmu. Mezi n€ pak fadime 2 svaciny tvoteny 10 % energetického piijmu. Kazdé denni
jidlo by také mélo byt slozeno z optimalniho mnozstvi nutrientl. Sacharidy, lipidy a proteiny
organismu poskytuji zdroj energie a stavebni materidl bun¢k. Minerdlni latky a vitaminy
Se ucastni metabolismu bun¢k a voda tvoii prostiedi pro chemické reakce. Nejveétsi mnozstvi
energie by clovék mél pfijimat ze sacharidid, a to 50-70 %. Nasleduji lipidy
s 20-30 % a bilkoviny tvoti 15-20 % energetického piijmu (KliméSova, 2016).

Existuje mnoho divoda, proc se lidé stale vice v dnesni dobé¢ stravuji nezdrave. Jednim
z nich je skute¢nost, Ze potraviny a vyrobky s pfili§ vysokym obsahem soli, cukru a nasycenych
tukd jsou cCasto velmi cenové dostupné nez zdravéjsi varianty. Tyto vyrobky pak jsou ve velké
mife propagovany mnohymi médii a jsou zaméfené zejména na déti, které jsou témito zdroji
lehce ovlivnény. Dalsim divodem je zména lidského zptlisobu stravovani a zpracovani potravin.
Clovek své jidlo konzumuje ve vétsich porcich, objednava si dovazené jidlo &i jidlo s sebou,
coz ovliviiuje i jeho pohled na dulezitost zdravého stravovani (WHO, 2014). Nutri¢ni stav
clovéka tak neni ovlivnén pouze jeho osobni volbou, ale také mnohymi zevnimi faktory (Castro
et al., 2021). Kvuli témto problémim by se mélo zakro¢it nékolika vhodnymi fesenimi. M¢lo
by dojit k prodeji cenovée dostupnych zdravych potravin, protoze nejcastéji se obezita a nadvaha
vyskytuje u znevyhodnénych lidi a u lidi s niz§imi piijmy. Dale je dileZité podporovani
zdravého stravovani zejména ve Skolach a urcité omezeni prodeje nezdravych vyrobkl détem,
zajistit snizeni obsahu cukru, tukd a soli ve vyrobcich a také dostupnost vyzivovych poradcii
a lécby obezity. Znacn€ vyznamné také je podporovat kojeni alesponi v prvnich 6 mésicich
zivota ditéte (WHO, 2014). Spatné stravovaci navyky, konzumace nezdravych a nekvalitnich
potravin zvysuje ve velké mife vydaje na zdravotni sluzby v dasledku nemoci, které s touto

problematikou souviseji (Vesela et al., 2021).
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V neposledni fad¢ predstavuje zavazny problém v oblasti stravovani také piti alkoholu.
V dnesni dobé existuje n€kolik studii, které maji protichidné vysledky, co se tyce piti alkoholu
a urovné pracovni schopnosti. Ne¢které prokazuji negativni vztah mezi témito faktory, jiné zase,
ze konzumace alkoholu na nizké az stfedni urovni je pro pracovni schopnosti, a dokonce
i na nékteré oblasti lidského zdravi prospésna. Nesmi se vSak nikdy zapominat na negativni
vlivy a disledky nadmérného piti alkoholu, zpiisobujici ¢etné zdravotni problémy (Hlado
et al., 2020).

Vyzivova pyramida

Vhodnym vyZivovym doporucenim, které¢ se osvéd¢ilo nejen u déti, ale také
u dospélych, je vyzivova pyramida, ktera byla vytvofend Statnim zdravotnim ustavem.
Tato pyramida slouZi jako jednoducha pomticka pro sestaveni zdravého a pestrého jidelni¢ku
na kazdy den. Pokud se bude Clovék fidit vSemi pravidly vyzivové pyramidy, neni mozné,
aby se u n¢j objevil nedostatek nékterych zivin. Prvni patro pyramidy tvoifi napoje,
které by méla piedstavovat pfedevSim voda, ptipadné neslazené ¢aje ¢i fedéné dzusy. Druhé
patro obsahuji obiloviny, pecivo, té€stoviny a ryze. Tyto potraviny jsou pro ¢lovéka vysokym
zdrojem sacharida a slouzi jako hlavni zdroj energie. Zamétovat by se mél ¢loveék hlavné
na celozrnné vyrobky. Tieti patro pyramidy pfedstavuje ovoce a zelenina. Kazdy den by mél
¢loveék zkonzumovat 5 porci ovoce, pfiCemz jednu porci piedstavuje mnozstvi o velikosti
vlastni pésti. Ctvrté patro tvoii maso, vejce, mlééné vyrobky, lu§téniny a ofechy. Posledni
nejmensi patro pyramidy predstavuji potraviny, které slouzi zejména k dochuceni jidel. Patii
sem sul, cukr, oleje, maslo, sadlo, smetana, med, kofeni i bylinky, diky kterym je mozné
konzumovat pokrmy, ale je nutné dodrzovat jejich maximalni mnozstvi. Zakladnim pravidlem
pro zdravé stravovani tedy je konzumovat pestrou stravu. Vyzivova pyramida dava clovéku
urcitou volnost pii sestavovani jeho jidelnicku, diky cemuz si €lovék na jidle mize 1 pochutnat.
Casto totiz lidé maji pfedstavu, Ze zdravé jidlo neni chutné a vie, co mé ¢lovék rad, je pti zdravé

stravé zakazano (Kostdlova, Muzikova, 2018).
Proteiny (bilkoviny)

Veskeré Zivé organismy jsou tvofeny bilkovinami a pro ¢lovéka jsou naprosto
nezbytnym zdrojem aminokyselin. Aminokyseliny se déli na esencialni neboli nepostradatelné,
které musime pfijimat ve strav€, a na neesencidlni — postradatelné, které si té€lo zvladne vytvofit
samo a jejich pfijem v potravé neni tak primarn¢ dulezity. Bilkoviny jsou pro organismus

dilezité zejména pro tvorbu tkéni, jejich rlst a obnovu, dale se mohou ucastnit traveni Zivin,

20



zajistuji funkci svalové a hormondlni soustavy, slouzi k udrzovani stalého vnitiniho prostredsi,
tedy homeostazy, tvori protilatky pfi imunitni reakci organismu a v krajnich ptipadech mohou
slouzit také jako zdroj energie. V urCitych obdobich zivota ¢lovéka, jako je napiiklad
téhotenstvi, kojeni, vyssi vék nebo pfi nemoci, se potieba bilkovin mize zvySovat. Vysoky
pfijem bilkovin také muze hrat velkou roli pti redukci télesné hmotnosti (Kunova, 2020).
Proteiny by mély tvofit asi 15-20 % denniho energetického piijmu. Komplexni piijem
aminokyselin zaji$t'uji zejména zivoc¢isné produkty, jako je maso, vejce a mléko, protoze
v rostlinnych produktech mohou nékteré dulezité esencialni aminokyseliny zcela chybét
(Klimesova, 2016).

Sacharidy

Sacharidy piedstavuji v racionalnim jidelni¢ku 50-70 % denniho energetického piijmu.
Jsou tvofeny atomy uhliku, vodiku a kysliku. D¢€li se na 3 druhy: monosacharidy,
oligosacharidy a polysacharidy. Monosacharidy predstavuji spoleéné s disacharidy
tzv. jednoduché cukry a polysacharidy nazyvame sacharidy komplexnimi. Soucasti sacharidd
je také, pro Cloveka velmi dilezitd, vldknina. V1dknina je nestravitelna ¢ast potravy, ktera slouzi
zejména jako prevence vzniku nékterych onemocnéni, jako je naptiklad zacpa, ¢i rakovina
tlustého stieva. Clovék by mél denné piijimat 25-30 g vlakniny, ktera je rostlinného paivodu

a je obsazena piedevsim v luSténinach, ovoci a zeleniné (KlimeSova, 2016).
Lipidy (tuky)

Nejdilezitéjsi ulohou lipida neboli tukli je zdsobovani energie, dale ochrana a opora
urc¢itych organt a také jsou nutné pro vstiebavani nékterych vitamind a tvorbu hormona. Tuky
by mély piedstavovat okolo 20-30 % pfijaté energie denné. Pfi jejich traveni dochazi
k uvolnovani glycerolu a mastnych kyselin, které se déli na nasycené a nenasycené. Nasycené
mastné kyseliny jsou zdrojem velkého mnozstvi cholesterolu, ktery mize zpusobovat
kardiovaskularni onemocnéni a vznik aterosklerdézy, a proto by je mél clovek pfijimat
vV omezeném mnozstvi. Jsou obsazeny hlavné v mase, masle a sadle. Nenasycené mastné
kyseliny jsou naopak obsaZeny v rostlinnych produktech a rybim tuku a mé¢ly by v lidské stravé
prevazovat. Clovék je schopen si nékteré mastné kyseliny vyrobit saim ze sacharidii a bilkovin

(Klimesova, 2016).
Vitaminy, mineralni latky a stopové prvky

Dalsi velmi dilezitou slozkou potravy ¢lovéka jsou vitaminy. Ty se déli na 2 skupiny

— vitaminy rozpustné ve vod¢ a vitaminy rozpustné v tucich. Vitamin A, D, E a K jsou rozpustné
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V tucich a ¢asto v téle muze vznikat jejich prebytek. Zatimco vitamin C a vitaminy B-komplexu
se v tele prili§ nehromadi a mize dochézet ke vzniku jejich nedostatku. Velkym zdrojem
vitamini jsou pfedev$im rizné druhy ovoce a zeleniny. Mezi mineralni latky patii sodik,
draslik, vapnik, fosfor, chlor a hoi¢ik a stopové prvky (jejichz denni piijem je nizsi nez 100
mg) predstavuje sira, Zelezo, jod, selen, zinek, mangan, hlinik, fluér, méd” a chrém. Slouzi
zejména pro udrzovani svalové drazdivosti, stavbu pohybové soustavy a byvaji soucasti
enzymil i hormond. Stejné jako u vitamind jsou jejich zdrojem zelenina, ovoce, ofechy a

obiloviny (Klimesova, 2016).
Kuchyniska siil

Cetné zdravotni problémy mtize ¢lovéku zpisobit i piijem piili§ velkého mnoZstvi soli
(Ruprich et al., 2020). Pro dospé€lého ¢loveka je doporucena denni davka soli 5-6 g, ta vSak
byva velmi cCasto pirekracovana (Adamkova, 2011). Az 80 % soli, kterou pfijimame,
je jiz obsazen0 ve zpracovanych potravindm, a to zejména v pe€ivu a masnych vyrobcich
(Ruprich et al., 2020). WHO zaznamenalo vyssi pfijem soli, nez je doporuc¢ena davka v kazdé

evropské zemi, kde je mozno ziskat potiebné udaje (WHO, 2014).
Vegetarianstvi

Velmi popularnim stravovanim se v poslednich letech stalo vegetaridnstvi neboli
konzumovéani potravin prevazné rostlinného ptvodu. Cim dal vice lidi se snaZi
ze své kazdodenni stravy alespoii ¢aste¢né vyloucit maso. Existuje nékolik typtli vegetarianstvi:
pescetarianstvi, kdy ¢loveék konzumuje ryby, lakto-ovo-vegetarianstvi, kdy clovék konzumuje
vejce 1 mlécné vyrobky, lakto-vegetarani konzumuji mimo rostlinné produkty i mléko a mlécné
vyrobky, veganstvi nedovoluje konzumaci jakychkoliv produktl zivocisného plvodu,
frutariani konzumuji ovoce, zeleninu a semena a vitariani jsou lidé, zivici se potravinami,
které nejsou tepelné zpracovany — mozné je zpracovani pouze do teploty 45°C. Flexibilni
vegetarianstvi neboli flexitarianstvi, Castéji zndmé jako semi-vegetarianstvi, je globalné
povazovano za dietu, ktera je v souladu s udrzitelnym rozvojem nasi planety, a to diky omezené
spotiebé Zivocisnych produktd. V rdmci tohoto narlstajiciho trendu bylo provedeno cetné
zkoumani vlivu vegetarianstvi na zdravi ¢lovéka. U vegetariantl, a zejména u vegani, miiZeme
pozorovat niz8i hodnotu BMI, celkového cholesterolu a glykemického indexu, a tudiZ 1 niZsi
vyskyt obezity a nadvahy, ale sou€asné i nizsi ptijem energie. Nékteré studie poukazuji na nizsi
vyskyt kardiovaskularnich a nddorovych onemocnéni. Veganska strava nezajistuje dostateny

pfisun nckterych vitamind, jako vitamin D, B12, B2 a B3 a také Zeleza, coZ je nutné
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kompenzovat dopliiky stravy. V disledku omezeni konzumace nékterych potravin pak muze
dojit k omezeni funkce imunitniho systému a k ¢astéjsimu vzniku zlomenin, zejména zlomenin
kycle (Kudlova, 2021).

Stravovani ve stari

V dasledku velkého zlepseni zdravotnické péce a uspésné 1é¢by mnoha diive zavaznych
a zivot ohrozujicich nemoci dochézi ke zvySovani véku vSech obyvatel ve vyspélych zemich.
Ve stafi se hodné méni celkovy zdravotni stav, zZivotni styl, moznosti a zplsob traveni
a zpracovavani potravy a zivin. O stafi se zacina hovotit vétSinou kolem 65. roku Zivota a ¢lovek
pak byva oznaCovan jako senior. V tomto obdobi obvykle, téméf fyziologicky, dochazi
ke snizovani fyzické aktivity obyvatel, coz zplsobuje snizovani denzity kosti, ubytku svalové
hmoty a zvySovani mnozstvi télesného tuku. Mnoho téchto zmén vznikéd v disledku zmén
v endokrinni soustavé, predevs§im kviili nizsi produkci pohlavnich hormonti. Témto zdravotnim
problémim se vSak dd4 pomérné snadno predchazet pomoci fyzické aktivity, pfijimani
spravného mnozstvi kvalitnich, pestrych a nutricné hodnotnych potravin a aktivniho starnuti.
Hlavni problémy objevujici se v travicim traktu jsou snizeni chuti k jidlu, vstfebavani nékterych
latek a peristaltiky, ale také zhorSeni chrupu, kdy ¢lovék jiz neni schopen pfijimat nckteré
potraviny, na které byl diive zvykly. Obvykle dochazi ke nedostate¢nému piijmu vapniku,
zeleza, vitaminti B12, C a D a bilkovin. Nékteré tyto potize mohou souviset s mnoha dal$imi
onemocnénimi €i stavy, které se bézné¢ ve vyssim veéku vyskytuji. Patii mezi né napiiklad
chronicka onemocnéni, poruchy smyslovych organi, jako je Cich, chut’, ale i1 zrak, nemoci
nervové soustavy a psychickd onemocnéni. Nesmi se také zapominat na negativni vliv
nekterych, u seniort béznych, 1€kt na travici systém. Velmi dilezité, a to nejen ve vyssim veéku,
je tak rovnovaha mezi energetickym piijmem a vydejem, ktery je nutno kontrolovat, piti
dostate¢ného mnozstvi vody a optimalni pfijem jednotlivych Zivin, nutnych pro spravné

fungovani organismu (Fiala, 2017).

3.5 Pravidelna fyzicka aktivita

Pravidelnd fyzicka aktivita predstavuje jednu ze zdékladnich potieb cloveka
organt (Janoskova et al., 2018). Pravidelny pohyb je dileZity ve vSech obdobich Zivota,
jak v détstvi pro spravny vyvoj ditéte, tak ve stafi, pro udrzeni nejlepsiho zdravi co nejdelsi
dobu a pro zdravé aktivni starnuti (WHO, 2018). Clovék se v Gtlém détstvi vénuje pohybové
aktivité¢ ve velké mife, postupem casu vSak dochazi k ubytku fyzické aktivity a prevladani

sedavého chovani. Tento nedostatek pak muize zpiisobovat ¢etné fyzické problémy, zejména
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v oblasti spravného drZzeni téla. Ve stafi je pohybova aktivita velmi ovlivnéna zménami
organismu a onemocnénimi, které se u lidi vyssiho véku bézné objevuji. Dochazi ke snizeni
pohyblivosti kloubli, vzniku osteopordzy, zhorSeni koordinace a ubytku svalové hmoty.
Nékterym témto problémtim lze vSak predchazet praveé zarazenim vhodné a priméiené fyzické
aktivity do kazdodenniho Zivota seniorii. Diky tomu pak dochazi i ke zlepSeni dusevniho zdravi,
vztahl s ostatnimi lidmi i zvySeni sobéstacnosti (Janoskova et al., 2018). Pomoci pohybu
Clovek také urcitym zpltisobem komunikuje s okolnim svétem a do jisté miry jim ovliviiuje
ostatni jedince (Pokorna, Jansa, 2010). Dostate¢né a pravidelna fyzicka aktivita miize napomoci
predchdzet vzniku nékterych, dnes velmi Castych a zavaznych, nepfenosnych onemocnéni,
jako jsou kardiovaskularni onemocnéni, diabetes mellitus, mozkova mrtvice nebo rakovina
tlustého stieva. U lidi vénujicich se aktivnimu pohybu také mizeme pozorovat lepsi duSevni
zdravi a celkovou kvalitu zivota (WHO, 2018). Mezi dalsi piiznivé ucinky fyzické aktivity
na lidsky organismus patii zdravy rist a vyvoj, snizeni depresivnich a uzkostnych poruch
i zlepSeni spanku, pohody, uceni a mysleni (WHO, 2021). Pravidelné cvi¢eni odpoutava
pozornost lidi od negativnich mySlenek a navozuje pocity fyzické pohody. Pozitivné ptlisobi
na centralni nervovou soustavu, endokrinni soustavu a snizuje oxidativni stres | zanétlivé
procesy (Raboch, 2017). Aby vSak doslo k pfiznivému ovlivnéni zdravi jedince, je nutné,
aby se vénoval fyzické aktivité, nejlépe aerobnimu cviceni, alesponl 2-3 hodiny tydné (Pokorna,
Jansa, 2010).

Za fyzickou aktivitu se povazuje jakykoliv télesny pohyb vyzadujici vydej energie
a muzeme do ni zahrnout chiizi, jizdu na kole, sporty a aktivni formy rekreace, coz je napiiklad
joga nebo tanec. V dnesni dobé mnoho lidi nesplituje obecnd doporuceni pro pohybovou
aktivitu, ktera byla stanovena Svétovou zdravotnickou organizaci. V dusledku globalniho
ekonomického i technologického rozvoje se velmi zvySuje mira necinnosti, coZ ma za nasledek
zhorSeni mentalniho zdravi, Castéj$i vyskyt nemoci pohybového systému a také zvySeni
naklad v oblasti zdravotni péce (WHO, 2018). Dle Svétové zdravotnické organizace
1 ze 4 dospélych nedosahuje doporucené trovné pohybové aktivity a u nich pak hrozi
az 0 30 % vyssi riziko umrti spojenych s nedostatkem pohybu (WHO, 2021). S nedostatkem
aktivniho pohybu dochézi také ke sniZzeni trovné zdatnosti obyvatel a snizuje se tak i jejich
pracovni vykonnost (Pokorna, Jansa, 2010).

Nedostatek pohybové aktivity mize mit za nasledek vznik mnoha zdravotnich
problémd, jako je naptiklad atrofie svali a s ni souvisejici poSkozeni funkci nékterych organt,
bolest a omezend pohyblivost. Pravidelnd fyzicka aktivita pfispiva ke zlepSeni imunitniho

systému, nalady a paméti i lepSi odolnosti viici stresu. Dochdzi ke zvySeni srdecni vykonnosti,
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prokrveni svald, snizuje se krevni tlak, tepova frekvence i hladiny LDL (low density lipoprotein
— lipoprotein s nizkou hustotou) cholesterolu a zvétSuje se prusvit tepen, ¢imz se snizuje riziko
vzniku infarktu a aterosklerozy (Zvirotsky, 2014). Pravidelna fyzicka aktivita také muze
snizovat priznaky deprese a zlepSovat kvalitu zivota. Pohyb dnes tedy ptedstavuje alternativni
1é¢bu depresivnich poruch a pomaha predevsim proti relapsim onemocnéni (Raboch, 2017).
Kazdy ¢loveék by mél pfi vybéru pohybové aktivity dbat na svlij souCasny zdravotni stav
a také by mél myslet na fakt, Zze kazdé cviceni nebo sport nemusi byt pro télo ptili§ zdravé,
ale naopak rizikové a je velmi nutné vzdy ovladat spravnou techniku cvi¢eni, piipadné pouzivat
vhodné pomicky (Zvirotsky, 2014). Nékteré kontaktni sporty jako naptiklad ledni hokej
nebo ragby mohou byt spojeny s vysokym rizikem vzniku trazi a poranéni (WHO, 2018).
Diilezité je cviCit ve Vhodném prostiedi s Cerstvym vzduchem, ve spravném oble€eni a kvalitni
obuvi, mezi jednotlivé intervaly cvieni zafazovat prestavky a nepfepinat se. Nejpiirozengjsi
fyzickou aktivitou pro ¢lovéka je chlize a plavani, které mize vykondvat témét kazdy. Vybrana
pohybova aktivita vSak musi byt pro ¢loveka zdbavou, protoZze v opacném piipadé se nemusi
dostavit ocekavané vysledky. Pro vybér vhodné sportovni aktivity je mozné provést mnoha
vySetfeni, mezi néz patii zatézové vySetfeni, spirometrie a antropometrické vySetieni
(Zvirotsky, 2014).

Velmi rizikové je Casté sedavé chovani, se kterym se mizeme setkat zejména u sedavych
zaméstnani. Pti takovém chovani ¢loveék vydava velmi malé mnozstvi energie, coz zplisobuje
abnormni metabolismus glukozy, a to je spojovano s celkovou mortalitou i morbiditou
(WHO, 2018). V dusledku vysoké miry sedavého chovani dochazi ke zvySeni hmotnosti téla,
zhorseni kondice i spanku (WHO, 2021). Sedavy zpuisob Zivota a snizena fyzicka aktivita je
spojovana s vyssim vyskytem depresivnich stavii (Raboch, 2017).

Vsichni lidé vSak nemaji stejny a snadny pfistup k vykondvani veskerych sportovnich
aktivit. Nekteré skupiny, jako napiiklad starsi lidé, lidé s chronickymi nemocemi a té€lesnym
postizenim, socialné a ekonomicky znevyhodnéné skupiny, piipadné divky, nemohou
vykonavat nékteré aktivity at’ uz z divodu nedostatku bezpecnosti, Spatného piistupu
k vhodnym prostorim nebo nedostatku financi (WHO, 2018). Necinnost se zvySuje u lidi
V zemich s vy$§imi piijmy a od roku 2001 nedoSlo k Zddnému zvySeni miry fyzické aktivity.
Snizeny pohyb lidi pak nemé jen zdravotni dusledky, ale také jsou ovliviiovany zdravotni
systémy v jednotlivych zemich, kvalita zivota lidi, Zivotni prostfedi i ekonomicky rozvoj
(WHO, 2021).

Télesna vychova by méla vést zaky jiz v utlém veéku ke zvysené pohybové aktivité

a prispivat tak k vefejnému zdravi. Dilezité tedy je, aby ve Skoladch vyucovali kvalifikovani
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ucitelé, ktefi jsou schopni oslovit své zaky a vést je k aktivnimu a zdravému zivotu. Bylo vsak
zjisténo, ze 1 kdyz je télesnd vychova predmét vedouci zaky k pravidelnému pohybu, uroven
jejich aktivity je ve skuteCnosti velmi nizkd. Jednim z pfi¢in mize byt naptiklad testovani
télesné zdatnosti, které je hojné uciteli vyuzivano, ale zaci s nim maji ¢asto Spatné zkusenosti.
Je tedy velmi dulezité zménit mysleni uciteld v oblasti vychovy ke zdravi. Mélo by dochazet
k pozitivnimu ovliviiovani zakt, aby méli dobry vztah ke zdravi a pohybu a v budoucnu
tak dodrzovali zasady zdravého zivotniho stylu (Harris et al, 2020).

Z davodu zvySujiciho se poctu neaktivnich lidi vytvofila Svétova zdravotnicka
organizace globalni akéni plan, ktery by pfispival nejen ke zlepSeni vefejného zdravi,
ale také by podporoval udrzitelny a spravedlivy zptisob zivota. Jednim z cild tohoto planu je
zajistit co nejvice rovny a spravedlivy pfistup ke zdravi a péc¢i o néj, protoze zdravi je zakladnim
lidskym pravem. Dale by mélo dojit k feSeni rozdilti mezi riznymi skupinami lidi, aby doslo
k zohlednéni jejich potieb na zakladé veku, pohlavi, zdravotniho stavu a postiZzeni
1 socioekonomického stavu. M¢lo by se zvysit povédomi o vefejném zdravi prostfednictvim
celostatnich a komunitnich akci a kampani a posilit predSkolni 1 Skolni vzdélavani. VSechny
tyto dil¢i cile jsou soucasti Ctyft strategickych cilti: vytvofit aktivni spolecnost, aktivni prostiedi,
aktivni lidi a aktivni systémy. VSechny aktivity obsazené v akénim planu slouzi ke zlepSeni
povédomi Siroké vetejnosti o zdravi a zdravém zivotnim stylu a snazi se o celkové zlepSeni

kvality zivota lidi i udrzitelnosti prostiedi (WHO, 2018).

3.6 Vliv ucitell a jejich zivotniho stylu na Zaky

Kazdy ucitel, a ptredevsim ucitel vychovy ke zdravi, musi byt piipraven na svoji roli,
kdy podporuje zdravi a pohodu svych zaka, k ¢emuz potiebuji dobrou a dostate¢nou praxi.
Kazdy pedagog by m¢l u svych studentli rozvijet dostatek védomosti, spravné dovednosti
1 postoje, které zaujimaji. Podpora zdravi zahrnuje mnoho témat jako je naptiklad vychova
k reprodukénimu zdravi, vyuka zdravé vyzivy, zavislostniho chovani, emociondlniho zdravi
1 finan¢ni a kariérni vzdélavani. Spravna vedeni v téchto oblastech pak mohou vést ke zlepSeni
vefejného zdravi (Pickett et al., 2017). Ulohou uditele je poskytnout zakam pravdivé a odborné
informace, vést je a motivovat ke zdravému Zivotnimu stylu, a to nejen ve vychové ke zdravi,
ale i ve viech ostatnich predmétech (Rehulka, 2011). Vyucujici by také nemél zapominat
na prolinani jednotlivych prifezovych témat, které jsou obsaZeny v kurikularnich dokumentech
a na dostate¢nou spolupraci s dal§imi pedagogickymi pracovniky a se svymi kolegy (Pokorna,
Jansa, 2010). Dulezité vsak je, aby byl pedagog sam zdravy a predstavoval tak pro zaky urcity

vzor zdravého a spravného chovani a zplsobu zivota. Tuto svou roli musi ucitelé vzdy brat
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V potaz, protoze ¢asto mohou zaky ovliviiovat vlastnimi osobnimi ndzory, které nemusi byt
v souladu se zdravym Zivotnim stylem (Rehulka, 2011). Mladi lidé jsou velmi dobie schopni
registrovat veskeré nesrovnalosti mezi tim, co jim jejich vyucujici tikd a vstépuje
a tim, co ve skutecnosti d¢la a jak se sam chova v ramci zivotniho stylu ¢i rizikového chovani.
Ucitel totiz nejen vzdelava mladé studenty, ale také je do urcité miry, spolu s jejich rodici,
vychovava a pomaha tvofit jejich hodnotové Zzebiicky (Pokorna, Jansa, 2010). Postoj,
ktery pedagogové zaujimaji ve vyuce vychovy ke zdravi, souvisi zejména s jejich primarnim
zaméefenim, coz muze byt naptiklad biologie a télesna vychova, na kterou kladou mnohem vétsi
diiraz, a také s tim, jaky maji k vychové ke zdravi vztah. Zaci ke svym ucitelim &asto vzhlizeji
jako k davéryhodné osobé a predpokladaji, ze jsou jejich sdéleni vzdy spravna a pravdiva
(Nygard et al., 2020). Vztah ucditelt ke zdravému stravovani souvisi s jejich zkuSenostmi
i vzdélanim. Rada ugiteld si v8ak informace o spravné vyzivé vyhledava na internetu,
kde se Casto vyskytuji nepravdivé a mylné informace, které pak mohou vyucujici Sitit dal
a nasledn¢ tak negativné, 1 kdyz nevédomé, ovliviiovat své zaky. Z tohoto divodu by se mélo
vice dbat na vzdélanost ucitell v oblasti vychovy ke zdravi, pfipadné by jim mélo byt umoznéno
ucastnit se kurzl, vénujicich se této problematice, a tyto informace by mély byt nasledné
piredavany studentiim. Primarnim problémem vSak mize byt jiz vedeni Skoly, které zdravému
stravovani nechce vénovat pfiliSnou pozornost napi. z finan¢nich nebo ¢asovych davodi,
coz mize mit za nasledek, ze si studenti prenaseji nespravné navyky z détstvi do dospélosti
(Boddtuy et al., 2019). Ucitelé by také méli byt schopni své zaky naucit a vést je k tomu,
jak vyhledavat pravdivé poznatky tykajici se zdravi, kriticky je vyhodnocovat a spravné je
vyuzivat. V dnesni dobé mé kazdy clovék diky internetu velmi jednoduchy piistup
k obrovskému mnozstvi informaci. Stejné jako samotni ucitelé, tak i studenti museji byt schopni
zhodnotit, které jsou dostateéné divéryhodné a dulezité. Proto by se Zaci méli ucit pracovat
samostatn¢ s kvalitnimi informa¢nimi zdroji, klast otdzky a ucit se kritickému mysleni. Diky
tomu se mohou pozd¢ji sprdvné a rozumné rozhodovat o svém zdravi a zivotnim stylu,
a proto by na né mél jejich vyucujici v této oblasti dostate¢né zapusobit a motivovat je.
To, jak si sami ucitelé vyhledavaji informace mize mit vliv na zpisob jejich vyuky i na to,
jak vedou své studenty (Nygard et al., 2020).

V Anglii, za tcelem poskytnuti cviénym ucitelim dostateénych znalosti i dovednosti,
existuje vycvikovy program vychovy ke zdravi, aby byli schopni vyucovat o zdravi
a zdravotnich problémech. Program zahrnuje ptednasky odbornikii a workshopy a je zaméten
na praktické strategie, jak dosahnout vytyCenych cili podporovat obecné zdravi, pohodu

ve Skole a aktivni péci o vlastni zdravi. U€astnici tohoto programu pfiznali, Ze ziskali hodnotné
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informace o skute¢nych problémech, se kterymi se mohou v praxi setkat a také ziskali velmi
uzitetné zdroje informaci a kontakty, které jim mohou v budoucnu pomoci. Uditelé
po absolvovani tohoto vycvikového programu zacali vice premyslet o vlastni zodpovédnosti
vici zdravi svych zékid, zménili neékteré své ndzory a byli inspirovani pro uzivani jinych
vyukovych metod. Celkové tak byl timto programem ovlivnén piistup ucitel k vyuce. Vétsina
ucitelt byva ve vyuce do znaéné miry ovlivnéna vlastnimi Zzivotnimi zkuSenostmi,
ale ty nemuseji byt vzdy pfinosné, a proto je vhodné, aby meéli moznost pohovofit si
S odborniky, ktefi maji hluboké znalosti v oblasti této problematiky. To se v n¢kterych zemich
uskuteciiuje v ramci celodennich programii a byva to velice ptinosné (Pickett et al., 2017).

Nemén¢ dulezitym piredmétem, ktery vede zaky jiz v détstvi ke zdravému zivotnimu
stylu, je télesna vychova. Skola by méla ve svych Zacich péstovat pozitivni vztah k aktivnimu
zivotu a dostateCnému pohybu. Pokud jiz v raném véku zaujmou Zaci ke sportovani a aktivnimu
pohybu spravny postoj a spravny pfistup, je velmi pravdépodobné, ze si ho pienesou
i do dospélosti. Pedagogové musi v dnesni dobé své zaky piedev§sim zaujmout, a k tomu je
dualezita dobra a propracovana piiprava na vyuku, kde by méli maximalné vyuzivat své kreativni
1 kritické mysleni, pfi rozhodovani o metodach, forméch a organizaci vyuky a snazit se zaktim
co nejvice priblizit, a to i pomoci sebe jako dobrého a vhodného ptikladu (Pokorna, Jansa,
2010).

Velmi negativni dopad na studenty a jejich zdravi ma také vlastni duSevni zdravi
pedagoga — nasledn¢ tak muize byt ovlivnéna i kvalita vztahi mezi nimi. Zdravi a dusevni
pohoda uciteld je pfimo spojovana s pohodou a zdravim studenti a mohou byt zlepSeny i jejich

Skolni vysledky (Kidger et al., 2021).
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4 Prakticka ¢ast

V praktické casti diplomové prace je charakterizovdna a shrnuta problematika

vyzkumného Setfeni a navazuje na teoretické poznatky v piechozi ¢asti prace (viz kapitola 2).

4.1 Metodika prace

Hlavnim cilem této diplomové prace je zjistit uroven zivotniho stylu u ucitelt stfednich
Skol. Dil¢imi cili je zjistit, zda je zivotni styl ucitelt stfednich skol ovlivnén jejich zaméfenim,
zda jsou ucitel€ télesné vychovy spravnym vzorem pro své zaky. Druhym dil¢im cilem je zjistit,
jestli maji ucitelé stiednich Skol pfi svém zaméstnani dostatek asu na vykonavani pravidelné
fyzické aktivity a pravidelné zdravé stravovani. Poslednim dil¢im cilem je zjistit, zda je zivotni
styl u€itelt ovlivnén pohlavim respondentd a zda jsou v Zivotnich navycich muzi a Zen néjaké

vyznamné rozdily.
4.2 Pouzita metoda

Pro praktickou cast diplomové prace byla jako nejvhodné€jsi metoda kvantitativniho
vyzkumu pouzita metoda dotazovani. Ke sbéru dat od jednotlivych participanti byl pouzit
nestandardizovany dotaznik.

Dotaznik je v ramci pedagogického vyzkumu hojné uzivanou metodou sbéru dat.
Jedna se o soustavu otazek, které jsou jasn€, srozumitelné¢ a jednoznacné formulovany,
a které by se mély ptat pouze na nezbytné a dilezité udaje, které se ptimo tykaji zkoumaného
jevu a souboru respondenti. Otazky obsazené v dotazniku mohou byt oteviené, kdy ma
respondent moznost odpoveédét zeela volné, a otazky uzaviené, kdy dotazovanym predkladame
mozné hotové odpovédi. Pro zhodnoceni kvality dotazniku slouzi urceni jeho validity
a reliability. Validni dotaznik je takovy, ktery skute¢né zjistuje to, co vyzkumnik zjiStovat
chce. Reliabilita znamena, ze dotaznik zaznamenava jednotlivé zkoumané jevy spolehliveé
a presn¢ (Chraska, 2016).

4.3 Organizace vyzkumu

Sbér dat byl uskute¢nén u ucitelti sttednich skol, a to jak ctyfletych, tak viceletych
gymnazii, stfednich odbornych $kol i stfednich odbornych ucilist, ve méstech Prostéjov
a Olomouc, prostfednictvim webovych stranek survio.cz, na kterych byl vytvotfen dotaznik
a emailovych adres pedagogt, které jsou dostupné na jednotlivych internetovych strankach
Skol. Nejdiive byl dotaznik zaslan zastupctiim jednotlivych Skol s Zadosti o jejich rozeslani vSem
vyucujicim na Skole a nasledné, z dlivodu nedostatecného mnozstvi odpovédi, byl zaslan

samotnym ucitelim, ale pouze v ptipadech, kdy byly jejich emailové adresy dostupné
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na webovych strankach jejich Skoly. Dotazniky byly zasilany pouze elektronickou formou,
rychlej§i a pfistupnéjSi a zpracovani ziskanych dat je nasledné jednodussi a kvalitnéjsi.
Dotaznik tvorilo 25 otazek, které byly vétSinou uzaviené, a byl rozdélen na 4 ¢asti. V prvni
casti byly obsazeny obecné otazky, tykajici se pohlavi, véku a vyucujicich predméti. Druha
cast byla tvofena otazkami zabyvajicimi se fyzickou aktivitou, tieti ¢ast dotazniku zjistovala
informace o stravovani uditelti stfednich Skol. A posledni ¢tvrty tisek obsahoval otazky,
které se tykaly celkového zivotniho stylu, spokojenosti s Zivotnim Stylem a zdravotnim stavem
respondentil. Tento dotaznik vyplnilo celkem 197 uditeld a sbér dat probihal v obdobi
od 7. dubna do 2. kvétna 2022. U jednotlivych otazek byl nasledné vypocitan test dobré shody

chi-kvadrat pro zjisténi statistické vyznamnosti (na hladin€ vyznamnosti 0,05).
4.4 Vyzkumné otdzky

Na zakladé¢ vytyCenych cilii prace bylo stanoveno nékolik vyzkumnych otéazek,

slouzicich ke zkoumani zivotniho stylu ucitelt stiednich Skol:

Vyzkumna otazka ¢. 1:

Ovliviiuje zaméteni ucitela stfednich skol jejich zivotni styl?

Vyzkumna otazka ¢. 2:

Maji ucitel¢ stfednich Skol dostatek casu na vykondvani pravidelné fyzické aktivity
a na pravidelné zdravé stravovani?

Vyzkumna otazka ¢. 3:

Ma pohlavi vliv na zivotni styl ucitela stfednich skol?

Vyzkumna otazka ¢. 4:

Ovliviiyje vek ucitelt sttednich skol jejich Zivotni styl?

4.5 Vysledky
Otazka ¢€. 1. Jaké je VaSe pohlavi?

Tato otazka zjistovala pohlavi uciteld. Dle ocekavani se vyzkumu ucastnilo vétsi
procento zen nez muzd, a to zdidvodu vétstho zastoupeni Zen vtomto povolani.
68 %, tedy 134 respondentt tvofily zeny, 31,5 %, tj. 62 respondentl tvofili muzi a 1 respondent
(0,5 %) oznacil své pohlavi jako jiné (viz graf €. 1). V prib&hu vyzkumu jsou porovnavany
rozdily mezi pohlavim, a to pouze mezi pohlavim Zenskym a muzskym a 0,5 % ucastniki,

které oznacilo moznost jiné, nebylo nadéle brano v potaz.
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Jaké je Vase pohlavi?
0,5%

mmuZ ®Zzena = jiné

Graf €. 1. Jaké je VaSe pohlavi? (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka ¢. 2. Kolik je Vam let?

Tato otazka byla zaméfena na vek ucastniki studie. Otazka slouzila ke zjisténi,
zda na stfednich skolach vyucuje dostatek mladsich, pfipadné starsich ucitelt a zda je vékem
ovlivnéna pohybova aktivita a stravovaci rezim. Nejvice respondentt (31,5 %) se vyskytovalo
ve skupiné 41-50 let. Nasledovala skupina 51-60 let, kterych bylo 27,4 %, poté 31-40 let,
jichz bylo 19,3 %. Uciteld ve veéku 61 let a vice vyplnilo dotaznik 14,7 % a nejmensi podil
respondentli se nachéazel ve skupiné ve véku do 30 let (7,1 %). Diky grafu miiZzeme vidét,
7e se na zkoumanych sttednich Skolach vyskytuje vétsi mnozstvi starSich a zkusené;jSich uciteld,
a to ve véku 41 let a vice a zacinajicich pedagogu je na stfednich skolach minimum (viz graf

g 2).
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Kolik je Vam let?
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14,7% /1%

19,3%
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mdo30let =31-40 let 41-50let m51-60let m61letavice

Graf ¢. 2. Kolik je Vam let? (zdroj: vlastni vyzkum).

Vék respondent(l v zavislosti na jejich pohlavi

100,0%
80,0%
60,0%
40,0% 35,1%
22.6% 24,2% 27,6%27,4%
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20,0% 11,3% 17, QA 14,2% 14,5%
e |
0,0%
do 30 let 31-40 let 41-50 let 51-60 let 61 let a vice

B zeny M muzi

Graf ¢. 3. Kolik je Vam let? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 3. Jaké predméty vyucujete?

Otazka zjistovala zamé&feni ucitele, konkrétné piredméty, které vyucuji. Vyucované
pfedméty byly pro ucely tohoto vyzkumu déale rozd€leny do 4 skupin: odborné piedméty,
pfirodovédné predméty, humanitni pfedméty a posledni samostatnou skupinu tvofili ucitelé
télocviku. Nejpocetn€jsi skupinu (70 uditelti, coz je 35,5 %) tvofili ucitelé humanitnich
pfedmétli, kam byly zatazeny jazyky, d&epis, zaklady spolecenskych véd a obCanskéd nauka.
Nasledovali uéitelé odbornych predmétt, jichz bylo 54, tedy 27,4 %, a vyucovali zejména
ekonomické predméty, pravo, stavebni a vytvarné predméty a také oSetfovatelstvi. Dalsimi byli
ucitelé ptirodovédnych predmétd, jako biologie, chemie, fyzika a matematika, spolu
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s informacnimi a vypocetnimi technologiemi, jejichz pocet byl 50, coz je 25,4 %, a nejmensi
skupinu dle ocekavani tvorili ucitelé se zaméfenim na télesnou vychovu, kterych vyplnilo
dotaznik 23, to je 11,7 % (viz graf &. 4). Zenské pohlavi pievazovalo predev§im ve skupiné
pedagogli zaméfenych na humanitni pfedméty, zatimco télesnou vychovu vyucuji spise muzi
(viz graf ¢. 5). Rozdéleni do téchto 4 skupin je pouze orientacni, protoze néktefi respondenti
vyucovali vice predmétl, které vSak nepattily do stejné skupiny, télesnd vychova vsak byla

pro tento vyzkum primarni.

Jaké predméty vyucujete?

11,7%
35,5%

27,4%

25,4%

= humanitni = pfirodovédné odborné = télesnd vychova

Graf €. 4. Jaké predméty vyucujete? (zdroj: vlastni vyzkum).

Vyucované predméty v zavislosti na pohlavi

100,0%
80,0%
60,0%
46,3%
40,0% 33,9% 56.1030/6%
21,6% ,L70 24,2%

20,0% 11,3% I 6 0%

) (o]

00 ] =

humanitni pfirodovédné odborné télesna vychova

WZeny M muizi

Graf ¢. 5. Jaké pfedméty vyucujete? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).
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Otazka ¢. 4. Vénujete se aktivnimu pohybu (rychla chiize, béh, tymové sporty atd.)?

Otazka byla zaméfena na to, jestli se ucitelé stfednich $kol vénuji aktivnimu pohybu a kolik
hodin v pribéhu tydné (viz graf ¢. 6). Primérné se ucitelé strednich skol vénuji fyzické aktivité
4,22 hodin tydné, pficemz nejCastéji a nejvice sportuji ulitelé jejichz alespon jednim
Z vyucujicich predméti byla télesna vychova. Dle pohlavi se o néco vice vénuji fyzické aktivité
muzi (viz graf €. 7). Chi-kvadrat v zavislosti na zaméteni ucitele se rovnal 1,719, v zavislosti

na pohlavi se rovnal 1,293 a v zavislosti na véku se rovnal 2,086.

Vénujete se aktivnimu pohybu (rychla chlize, béh,
tymové sporty atd.)?

24,9%

75,1%

® Ano = Ne

Graf ¢. 6. Vénujete se aktivnimu pohybu (rychla chiize, béh, tymové sporty atd.)? (zdroj: vlastni

vyzkum).
Aktivni pohyb v zavislosti na pohlavi
100,0%
80,6%
80,0% 73,1%

26,9%
19,4%

60,0%

40,0%

20,0%

0,0%
Ano

Graf ¢. 7. Vénujete se aktivnimu pohybu (rychlé chiize, béh, tymové sporty atd.)? — v zavislosti

Ne

W Zeny W muizi

na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).
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Otazka ¢. 5. Chtéli byste se vice vénovat aktivnimu pohybu?

Diky této otazce bylo zjisténo, ze 145 respondentt (tj. 73,6 %) by se chtélo vénovat vice
fyzické aktivité, ale nemiize naptiklad kvili dlouhodobym fyzickym obtizim nebo nedostatku
volného Casu (viz graf €. 8). Ve skupin¢ zenského pohlavi se chce vice pohybovat 73,1 % Zen
a ve skupiné muzi je to 75,8 %, a to i pfes to, Ze se muzi obecné vénuji fyzické aktivité ve veétsi
mife a Castéji (viz graf ¢. 9). Pokud jde o celkovou aktivitu, 61,2 % respondentd, ktefi

z n¢jakého diivodu nevykonavaji zadnou fyzickou aktivitu, by se ji chtéla vénovat.

Chtéli byste se vice vénovat aktivnimu pohybu?

® Ano = Ne

Graf ¢. 8. Chtéli byste se vice vénovat aktivnimu pohybu? (zdroj: vlastni vyzkum).

Vénovani se aktivnimu pohybu - v zavislosti na
pohlavi
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Graf €. 9. Chcete se vice v€novat aktivnimu pohybu? - v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni

vyzkum).
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Otazka ¢. 6. Kterému aktivnimu pohybu se vénujete?

Tato otdzka zjistuje, kterému aktivnimu pohybu se ucitelé stiednich Skol vénuji.
Za nejcastéjsi pohybovou aktivitu oznacili respondenti chiizi. Poté nasledovala joga a fitness
cviceni, které se vénovalo 28,4 % ucitelt a béh, ktery vykonavalo 21,3 % ucitelti. Dalsi ¢astou
aktivitou byla jizda na kole, kterou oznacilo 19,8 % ucastnikd vyzkumu. Mezi dalsi fyzické
aktivity patfilo plavani, tenis a badminton, fotbal, florbal nebo hokej, inline brusleni, volejbal,

lyzovani, pilates, basketbal, tanec, posilovani, a dokonce i horolezectvi (viz graf ¢. 10).

Kterému aktivnimu pohybu se vénujete?

10,7%
36,5%
67,5%
14,2%
28,4% 21,3%

6,6%5,6%

= chlze = béh
fotbal, florbal, hokej m tenis, badminton

m jOga, fitness = plavani
= jiné = aktivnimu pohybu se nevénuje

Graf ¢. 10. Kterému aktivnimu pohybu se vénujete? (zdroj: vlastni vyzkum).
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Druh pohybu v zavislosti na pohlavi

100,0%

80,0% - 72,4%

60,0% >8,1% 51,6%
40,0% 32,3% 31,3% 29,99
22,6% 17,7%
16,49 17,7% °
20,0% 9.7% 12, 7% 9, 7% 11 3%
ol
0,0%

chize fotbal, tenis, jéga, fitness  plavani jiny aktivnimu
florbal, hokej badminton pohybu se
nevenuji

Hzeny Hmuzi

Graf ¢. 11. Kterému aktivnimu pohybu se vénujete? — Vv zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni

vyzkum).

Otazka ¢. 7. Mate na aktivni pohyb dostatek ¢asu pri vaSem zaméstnani?

Pomoci této otdzky bylo zjiSténo, Ze 44,7 % respondentli, coZz je 88 ucitelll, nema
dostatecné mnozstvi ¢asu na pohybovou aktivitu, a to zejména z divodu velkého pracovniho
zatizeni (viz graf €. 12). Nedostatecné mnozstvi volného ¢asu na pohybové aktivity pocituje
témet polovina Zen (49,3 %). Ve skupiné muZzského pohlavi to bylo 33,9 % (viz graf ¢. 13).
Co se tyCe zaméfeni ucitell stiednich skol, nejvice jsou zaneprazdnéni v disledku pracovnich
povinnosti vyucujici humanitnich pfedmétt, jichz bylo 74,3 %, coz mize souviset predevsim
S tim, Ze se témto pfedmétim na Skolach vénuje nejvice hodin. Chi-kvadrat v zavislosti na
zaméieni uCitele se rovnal 2,251, v zavislosti na pohlavi se rovnal 4,063 a v zavislosti na véku

se rovnal 3,8145.
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Mate na aktivni pohyb dostatek ¢asu pri Vasem
zameéstnani?

44,7%

55,3%

= Ano = Ne
Graf ¢. 12. Mate na aktivni pohyb dostatek casu pii Vasem zaméstnani? (zdroj: vlastni vyzkum).

Cas na pohyb v zavislosti na pohlavi

100,0%

80,0%
66,1%

60,0% 50,7%
40,0%
20,0%
0,0%
Ano

B zeny M muzi

49,3%
I .
Ne

Graf ¢. 13. Mate na aktivni pohyb dostatek ¢asu pii VaSem zaméstnani? — v zavislosti na pohlavi

(zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka ¢. 8. Mate pii pohybu potiZe s dechem?

Otazka ¢. 8 zkouma, zda maji ucitelé sttednich Skol pti pohybu problémy s dychanim.
Odpoveéd ano oznacilo 28 z nich, coz 14,2 % vsech tcastniku vyzkumu (viz graf ¢. 14). Ze
vSech 28 ucitelt s potizemi s dechem, 4 uvedli, Ze koufi, 1 ma astma a 1 respondent koufi
a zaroven trpi astmatem. Dalsi respondentka uvedla, Ze 1 ptes to, Ze béZné pii pohybu problémy

s dychdnim nema, na jate ji alergie na pyl znemoziuje urcity aktivni pohyb.
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Mate pfi pohybu potize s dechem?

14,2%

85,8%

= Ano = Ne

Graf ¢. 14. Mate pii pohybu potize s dechem? (zdroj: vlastni vyzkum).

Potize s dechem v zavislosti na pohlavi

100,0%

85,8% 85,5%

80,0%
60,0%
40,0%

20,0% 14,2% 14,5%

Ano Ne

B zeny M muzi

Graf ¢. 15. Mate pfi pohybu potize s dechem? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 9. Kourite? A otazka ¢. 10. Mate astma?

Tyto otazky zjistovaly, Kolik z uciteltt koufi nebo ma astma a souviseli s ptedchozi
otazkou. Otazky zkoumaji, zda jsou dychaci potize pii pohybové aktivité zplsobeny prave
v disledku koufeni nebo piitomnosti astma. 18 respondentl ptfiznalo, Ze koufi a 13 uciteldt
trpélo astmatem (viz graf ¢. 16 a ¢. 18). Pouze v 6 pfipadech existovala souvislost s potizemi
s dechem. 1 respondent trpici astmatem zaroven koufil, ale potizemi s dechem pii pohybu
netrpél. Koufeni bylo o néco vice zaznamenano u Zen nezZ u muzi. Ve skuping€ Zen ptiznalo

kouteni cigaret 10,5 % z nich a ve skupiné muzi koufilo 6,5 % dotazanych (viz graf ¢. 17).
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Chi-kvadrat u kouteni v zavislosti na pohlavi se rovnal 0,812, v zavislosti na zaméfeni ucitele

se rovnal 4,932 a v zavislosti na véku se rovnal 2,135.

Koufrite?

9,1%

90,9%

= Ano = Ne
Graf ¢. 16. Koutite? (zdroj: vlastni vyzkum).

Koureni v zavislosti na pohlavi

100,0% 89,6% 93,5%
80,0%
60,0%
40,0%

20,0% 9
10,4% 6,5%

0.0% B s

Ano Ne

W Zeny M muii

Graf €. 17. Koufite? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).
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Mate astma?

6,6%

93,4%

= Ano = Ne
Graf ¢. 18. Mate astma? (zdroj: vlastni vyzkum).

Astma v zavislosti na pohlavi

100,0% 94,0% 91,9%
80,0%
60,0%
40,0%

20,0%
6,0% 8,1%

0,0% e T

Ano Ne

B zeny M muzi

Graf €. 19. Mate astma? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 11. Znemoziiuji Vam néjaké zdravotni potiZe vénovat se aktivnimu pohybu?
Na tuto otazku 19,8 % uciteli, tedy 39 respondentli, odpovédélo, ze skutecné existuji
néjaké zdravotni potize, které jim znemoziuji délat urcité sportovni aktivity (viz graf €. 20).
K nejcastéjsim problémim, které ucitelé stiednich $kol uvadéli pattili bolesti zad, kolene
a kloubd, artr6za kolene ¢i ky¢li, stav po operaci nejcastéji kolene, postcovidovy stav ¢i alergie,
anemie, uraz, ale také vyssi vék. 9 z nich uvadélo, Ze se nevénuji zadnému aktivnimu pohybu,
v disledku téchto potizi. Ostatnich 30 respondentli se pravidelné veénuje, alespoit jedné

pohybové aktivite, zejména chizi, joze nebo fitness a plavani, tedy aktivitam, které jsou vhodné

41



pravé na nékteré problémy pohybového aparatu. Chi-kvadrat v zavislosti na zaméteni ucitele

se rovnal 3,797, v zavislosti na pohlavi se rovnal 0,065 a v zavislosti na véku se rovnal 10,970.

Znemoznuji Vam néjaké zdravotni potize vénovat
se aktivnimu pohybu?

19,8%

80,2%

= Ano = Ne

Graf ¢. 20. Znemoziuji Vam né&jaké zdravotni potize vénovat se aktivnimu pohybu?

(zdroj: vlastni vyzkum).

Zdravotni potize v zavislosti na pohlavi

100,0%

80,6% 79,0%

80,0%
60,0%

40,0%
19,4% 21,0%

- - -
0,0%
Ano

WZeny W muzi

Ne

Graf ¢. 21. Znemoziuji Vam né&jaké zdravotni potize vénovat se aktivnimu pohybu?

— v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 12. DodrZujete néjakou dietu?
Tato otazka byla zamétfend na to, zda ucitelé stfednich Skol dodrzuji néjakou dietu
(viz graf ¢. 22). Nejcasteji volend odpovéd’ byla dieta bezlaktdozova, bezlepkova, diabeticka

a vegetarianska, piipadné, ze se snazi vyhybat cukru a cervenému masu. Urcitou dietu
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dodrzovalo 7,6 % dotazanych, tedy 15 ucastniku, z nichz 10 tvotily zeny a 5 z nich byli muzi
(viz graf €. 23).

Dodrzujete néjakou dietu?

7,6%

92,3%

= Ano = Ne
Graf ¢. 22. Dodrzujete n&jakou dietu? (zdroj: vlastni vyzkum).

Dodrzovani diety v zavislosti na pohlavi

100,0% 92,5% 91,9%
80,0%
60,0%
40,0%

20,0%
7,5% 8,1%

0,0% I N

Ano Ne

W Zeny M muii

Graf €. 23. Dodrzujte n&jakou dietu? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 13: Hlidate si v jidle pocet kalorii, mnoZstvi cukru, soli, tuku atd.?

Pomoci této otazky bylo zjiSténo, Ze 26,4 % respondentil si v jidle hlidd pocet
jednotlivych slozek, jako jsou soli, cukry a tuky, pfipadné pocet kalorii (viz graf ¢. 24).
Tudiz l1ze predpokléadat, Ze se snazi dodrZzovat spravné mnozstvi pfijimanych slozek obsazenych
V potravinach a vyrovnany energeticky piijem a vydej. Tato snaha je vice pozorovana u zen nez

u muzu (31,3 % a 16,1 %), viz graf ¢. 25.
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Hlidate si v jidle pocet kalorii, mnozstvi cukru,
soli, tukd atd.?

= Ano = Ne

Graf ¢. 24. Hlidate si v jidle pocet kalorii, mnozstvi cukru, soli, tuku atd.? (zdroj: vlastni

vyzkum).
Hlidani slozek v jidle v zavislosti na
pohlavi
100,0% 33.9%
80,0% 68,7%
60,0%
40,0% 31,3% I
20,0% . 16,1%
Ano Ne

WZeny MW muizi

Graf ¢. 25. Hlidate si v jidle pocet kalorii, mnozstvi cukru, soli, tuku atd.? - v zavislosti

na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 14. Vyhovuje Vam strava ve §kolni jidelné?

Otazka se zabyvala problematikou stravy ve Skolnich jidelnach a zda pedagogim
vyhovuje ¢i nikoliv. Ucitelé volili z odpovédi: ano vyhovuje, ne nevyhovuje a nestravuji
se ve skolni jidelné. V grafu mizeme vidét, Ze 41,1 % ucitelt strava ve skolni jidelné vyhovuje,
22,3 % nevyhovuje a 36,5 % z nich se ve $kolni jidelné viibec nestravuje (viz graf &. 26). Skolni
jidelny by mély dodrzovat urcité zasady a ptipravovat zdravé pokrmy jak pro studenty,
tak pro vyucujici, ne vSem vSak miiZe pfipadat takova strava pfili§ chutna.
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Vyhovuje Vam strava ve skolni jidelné?

36,5%
41,1%

22,3%

® Ano = Ne Nestravuji se ve skolni jidelné

Graf €. 26. Vyhovuje Vam strava ve $kolni jidelné? (zdroj: vlastni vyzkum).

Strava ve skolni jidelné v zavislosti na pohlavi

100,0%
80,0%
0,
60,0% 48,4%
40,0% 38.1% 381% 32,3%
,J70 ;270
0,
0,0%
Ano Ne Nestravuji se ve skolni
jidelné

B zeny M muzi

Graf ¢. 27. Vyhovuje Vam strava ve skolni jideln€? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni

vyzkum).

Otazka ¢. 15. Snidate (prvni jidlo dne do 1 hodiny po probuzeni)? Pokud ne,

Z jakého ditvodu?

Tato otazka se ptala na to, zda ucitelé stiednich $kol snidaji. Snidan¢ byla definovana

jako prvni jidlo dne konzumované do 1 hodiny po probuzeni. 66,5 % uciteli uvedlo, Ze snida

pravidelné¢ kazdy den, 17,8 % oznacilo odpovéd vétSinou ano, ale ne pravidelné

a 15,7 % nesnida viibec (viz graf ¢. 28). Jako nejcast&jsi ditvod, pro¢ nesnidaji, uvadeéli, ze brzy

po ranu nemaji hlad nebo chut’, ptipadné jim brzké jidlo nedéla ptilis dobte, dalsim diivodem

byl nedostatek Casu na pfipravu ¢i konzumaci snidané, a to predevSim kvili dojizdéni
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do zaméstnani nebo vypravovani déti do Skoly. Chi-kvadrat v zavislosti na pohlavi se rovnal

1,395 a v zavislosti na véku se rovnal 1,031.

Snidate (prvni jidlo dne do 1 hodiny po
probuzeni)?

15,7%

17,8%

66,5%

= Ano pravidelné = Vétsinou ano Ne

Graf ¢. 28. Snidate (prvni jidlo dne do 1 hodiny po probuzeni)? (zdroj: vlastni vyzkum).

Snidané v zavislosti na pohlavi

100,0%
80,0% 72,6%
63,4%
60,0%
40,0%
18,7% 17,9%
20,0% . 16,1% : 11,3%
H Hm
Ano pravidelné Vétsinou ano Ne

W Zeny M muii

Graf ¢. 29. Snidate? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 16. Svacite? Pokud ne z jakého diivodu?
69,0 % uciteli odpovéedélo, Ze pravidelne svaci a 31,0 % ne (viz graf €. 30). Nejcastéjsi
pticinou, pro¢ respondenti nesvaci, bylo, Zze nepocituji potiebu nebo hlad mezi snidani

a obédem konzumovat dalsi jidlo, a Ze jim staci pouze 3 jidla denn€. Druhym nejhojnéj$im

divodem byl opét nedostatek casu at uz na pfipravu nebo na konzumaci svaciny.
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3 z respondentt si dokonce stéZovali, Ze o prestdvkach stale néco vytizuji, napiiklad se svymi

studenty, a ze n€kdy nemaji ani dostatek ¢asu dojit si na toaletu.

Svacite?

= Ano = Ne
Graf ¢. 30. Svacite? (zdroj: vlastni vyzkum).

Svaciny v zavislosti na pohlavi

100,0%

80,0% 73,9%

60,0% >8,1%
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W Zeny M muii

Graf ¢. 31. Svacite? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 17. Mate dostatek ¢asu na konzumaci obédu?

Otazka zkoumala, zda maji ucitelé stfednich Skol dostatecné mnozZstvi casu
na konzumaci obédu. Dostatek casu na obéd mélo 144 respondentl, coz je
73,1 % a 26,9 %, tedy 53 ucastnikii by potiebovalo vice ¢asu na jeho konzumaci (viz graf
¢. 32). Nedostatecnou dobu na obéd pocituji spiSe Zeny nez muzi, chi-kvadrat v zavislosti

na pohlavi se rovnal 5,034 (viz graf ¢. 33).
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Mate dostatek ¢asu na konzumaci obédu?

= Ano = Ne

Graf ¢. 32. Mate dostatek ¢asu na konzumaci obédu? (zdroj: vlastni vyzkum).

Cas na konzumaci obéda v zavislosti na pohlavi

100,0%

83,9%

0,
80,0% 68,7%

60,0%

40,0%

20,0%

0,0%
Ano

Graf ¢. 33. Mate dostatek ¢asu na konzumaci ob&du? — Vv zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni

31,3%

16,1%

Ne

B zeny M muzi

vyzkum).

Otazka €. 18. Jak ¢asto konzumujete maso?

Zjistovala, jak casto ucastnici vyzkumu konzumuji maso. Ucitelé mohli volit
Z odpovédi: 3x tydné nebo méné, 4x — 5x tydné a vice nez 5x tydné. Nejvice volenou odpoveédi
bylo 4x — 5x tydné (viz graf ¢. 34). Co se ty¢e vyuCovanych predmétd, je nejvetsi mnozstvi
konzument masa mezi t€locvikafi, poté uciteli ptirodovédnych predmétii a nejméné konzumuji
maso ucitelé humanitnich pfedméti. Dle pohlavi vice konzumuji maso muzi, konkrétné
87,1 % z nich si doptavaji maso alespont 4x tydné nebo vic. Nicméné vétSina zen (70,9 %)
rovnéz konzumuje masné vyrobky alespon 4x tydné (viz graf ¢. 35). Chi-kvadrat v zavislosti

48



na pohlavi se rovnal 17,72, v zavislosti na zaméteni ucitele vysel 5,335 a v zavislosti na véku

vygel 0,345.

Jak ¢asto konzumujete maso?

18,8%

23,9%

57,4%

= 3x tydné nebo méné = 4x - 5x tydné vice nez 5x tydné

Graf ¢. 34. Jak casto konzumujete maso? (zdroj: vlastni vyzkum).

Konzumace masa v zavislosti na pohlavi
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3x tydné a méné 4x - 5x tydné vice nez 5x tydné

W Zeny M muii

Graf ¢. 35. Jak ¢asto konzumujete maso? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 19. Jak ¢asto konzumujete zeleninu?

U této otazky byli opét 3 moznosti odpovédi: 3x tydné a méné, 4x — 5x tydné, nebo vice
nez 5x tydné. NejCastéjsi odpoveédi uciteld byla posledni mozZnost: 5x tydné a vice,
kterou oznacilo 45,2 % z nich. 39,6 % volilo odpoveéd” 4x — 5x tydné a 15,2 % konzumuje

zeleninu 3x tydné€ a méné (viz graf €. 36). Z hlediska pohlavi jsou vét§imi konzumenty zeleniny
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zeny, Z nichz 88,1 % ji zeleninu alespon 4x tydné nebo vice. Kazdopadné ve skupiné muza

je to 77,4 % (viz graf &. 37).

Jak ¢asto konzumujete zeleninu?

15,2%

45,2%

39,6%

m 3x tydné améné = 4x - 5x tydné vice nez 5x tydné

Graf ¢. 36. Jak casto konzumujete zeleninu? (zdroj: vlastni vyzkum).

Konzumace zeleniny v zavislosti na pohlavi
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Graf ¢. 37. Jak ¢asto konzumujete zeleninu? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 20. Jak ¢asto konzumujete ovoce?

Diky této otdzce bylo zjisténo, Zze 37,6 % respondenti konzumuje ovoce pouze
4X — 5x tydné, 34,0 % vice neZ 5x tydné a 28,4 % pouze 3x tydné nebo dokonce méné (viz graf
¢. 38). Vice konzumenti ovoce je opét ve skupiné¢ zenského pohlavi, znichz
77,6 % oznacilo odpovéd alespon 4x tydné. Co se ty¢e muzl, pouze 58,1 % z nich ji ovoce

4x tydné nebo Castéji (viz graf €. 39).
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Jak ¢asto konzumujete ovoce?

34,0%

37,6%

m 3xtydné améné  m 4x-5xtydné vice nez 5x tydné

Graf ¢. 38. Jak casto konzumujete ovoce? (zdroj: vlastni vyzkum).

Konzumace ovoce v zavislosti na pohlavi
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Graf ¢. 39. Jak ¢asto konzumujete ovoce? — V zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 21. Co nejcastéji pijete?

Otazka se tykala toho, které tekutiny ucitelé stfednich Skol piji nej¢astéji. Na vybér bylo
5 odpovédi: voda a neslazené napoje, mineralni napoje, sladké napoje (kola aj.), ¢aj anebo kava.
VeétSina ucastnikl (64,5 %), ktefi dotaznik vyplnili, pila vodu ¢i neslazené napoje. Druhou
nejvice volenou odpovédi byl ¢aj, kterou zvolilo 16,2 % pedagogi a tieti odpovédi byla kava,
kterou nejéastéji pije 9,6 % z nich. Nejmensi pocet ucastnikl, konkrétné pouze 2 z nich, zvolilo

odpovéd’ sladké népoje (viz graf €. 40).
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Co nejCastéji pijete?

9,6%

16,2%

1,0%

0,
8,6% 64,5%

= vodu, neslazené ndpoje = mineralni napoje = sladké napoje (kola aj.) m ¢aj = kavu

Graf €. 40. Co nejcastéji pijete? (zdroj: vlastni vyzkum).

Konzumace ndpoju v zavislosti na pohlavi
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Graf €. 41. Co nejcastéji pijete? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka €. 22: DodrZujete pitny reZzim? (alesporn 2 1 tekutin denné)

Pitny rezim byl definovan jako piti alespoit 2 litrd tekutin denné¢ a dodrZuje
ho 68,5 % tucastnikli tohoto vyzkumu (viz graf ¢. 42). Nejvice ucitell, kteti nepiji alespont
2 1 tekutin denné€, nejcastéji piji vodu ¢i neslazené napoje, nasleduji ucitelé pijici nejvice kévu,
poté caj a Vposledni fadé minerdlni ndpoje. Neexistuje vSak zaddnd souvislost mezi
nedodrZzovanim pitného reZimu a typem népoje, ktery ucastnici vyzkumu nejcastéji piji.

Dle pohlavi dodrzuji pitny reZim vice muzi nez zeny (viz graf ¢. 43).
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Dodrzujete pitny rezim? (alespon 2 | tekutin
denné)

= Ano = Ne

Graf €. 42. Dodrzujete pitny rezim? (alespon 2 1 tekutin denn¢) (zdroj: vlastni vyzkum).

Pitny rezim v zavislosti na pohlavi

100,0%

79,0%

80,0%
64,2%
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20,0%

0,0%
Ano

Graf ¢. 43. DodrZujete pitny rezim? (alespoii 2 1 tekutin denn€) — v zavislosti na pohlavi (zdroj:

35,8%

21,0%

Ne

B zeny M muzi

vlastni vyzkum).

Otazka ¢. 23. Pijete alkohol? Pokud ano, jak ¢asto?

Tato otazka se zabyva problematikou alkoholismu a jak ¢asto ho piji. Pedagogové mohli
volit z odpovédi: nepiji alkohol, pfilezitostné, 2x — 4x tydné nebo 5x tydné a Casteji. Nejvetsi
pocet odpovédi (64,0 %) zaznamenala dle o¢ekavani moznost prilezitostné. 13,2 % ucitelt
ucastnicich se vyzkumu nepije alkohol viibec. Celkem 14 Gcastnikil, coZ je 7,1 % pije alkohol
5x tydné nebo i Castéji a 15,7 % si ho doprava 2x — 4x tydné (viz graf ¢. 44). Dle oc¢ekavani
tthnou k alkoholu ve vétsi mife muzi. Odpoveéd’ 5x tydné nebo castéji volilo 12,9 % muza
a odpovéd 2x — 4x tydné 22,6 % muzi. Zadny alkohol nepije 8,06 % z nich. Naopak u Zen
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konzumuje alkoholické napoje 5x tydné nebo i ¢astéji pouhych 3,7 % z nich, 2x — 4x tydné pije
12,7 % zen a uplné alkohol odmita 15,7 % respondentek (viz graf ¢. 45).

Pijete alkohol? Pokud ano, jak ¢asto?

7,1% 13,2%

64,0%

= nepiju alkohol = prileZitostné 2x - 4Axtydné  m 5x tydné a Castéji

Graf ¢. 44. Pijete alkohol? Pokud ano, jak ¢asto? (zdroj: vlastni vyzkum).

Konzumace alkoholu v zavislosti na pohlavi

100,0%
80,0%
67,9%
60.0% 56,5%
40,0%
22,6%
20,0% 15,7% 12,7% 12,9%
8,1%
] w
0,0% - ||
nepiju alkohol prilezitostné 2x - 4x tydné 5x tydné a Castéji

W Zeny M muii

Graf €. 45. Pijete alkohol? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni vyzkum).

Otazka ¢. 24. Jak se celkové citite po zdravotni strance?

U této otazky bylo mozno oznacit jednu ze 4 odpovédi: velmi dobfte, spiSe dobie, spise
$patné nebo necitim se zdraveé. VéEtsina respondentil, konkrétné 60,9 %, se po zdravotni strance
citi spiSe dobie a 32,5 % se citi velmi dobfe. Pouhych 6,1 % oznacilo odpovéd’ spiSe Spatné
a 1 jediny respondent se neciti zdravé (viz graf ¢. 46). Pokud jde o pohlavi nebyla nalezena

7adna statistickd vyznamnost u subjektivniho vnimani zdravi (viz graf ¢. 47). Nejlepsi
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subjektivni zdravotni stav maji ucitelé télocviku. Sviij zdravotni stav hodnotili spise Spatné
ucitelé zejména humanitnich predmétt, jichz bylo 12,86 %. Ve skupiné ptirodovédnych
predmétu tuto odpoveéd’ volilo 6 % ucitelt. Pedagog, ktery zvolil moznost necitim se zdravé byl
ucitel odbornych predmétii. Co se tyce veku, nejvice respondentil, ktefi se necitili ptili§ dobte
byli ve véku 51 let a vice. Nebyla vSak nalezena jakakoliv statisticka vyznamnost mezi vékem
a subjektivnim vnimanim zdravotniho stavu. Chi-kvadrat v zavislosti na zaméfeni ucitele se

rovnal 0,537, v zavislosti na pohlavi se rovnal 0,005 a v zavislosti na véku se rovnal 2,086.

Jak se celkové citite po zdravotni strance?

6,1% 0,5%
\

= velmi dobfe = spiSe dobfe spiSe Spatné  m necitim se zdravé

Graf ¢. 46. Jak se celkové citite po zdravotni strance? (zdroj: vlastni vyzkum).

Zdravotni stav v zavislosti na pohlavi

100,0%
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59,7%
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40,0% °29,0%
20,0%
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° 4.8% 0,0% 1,6%
0,0% I - —
velmi dobfe spiSe dobte spiSe Spatné necitim se zdravé

WZeny M muizi

Graf €. 47. Jak se celkové citite po zdravotni strdnce? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni

vyzkum).
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Otazka ¢. 25. Jste spokojeni se svym Zivotnim stylem?

Na posledni otazku 54,8 % dotazanych odpovédélo, ze je se svym zivotnim stylem
spokojeno. 15,2 % respondentd piiznalo, ze neni spokojeno se svym dosavadnim zivotnim
stylem, ale nema zapotiebi tuto situaci nijak ménit a 29,9 % uciteld rovnéz neni spokojeno,
ale zménit by to urcité chtélo (viz graf ¢. 48). Nejvetsim problémem pro ucitele byl nedostatek
pohybovych aktivit, pfipadné nedostatek ¢asu na tyto aktivity. Dalsim divodem, pro¢ chtéli
zmenit svij stavajici Zivotni styl, byla nevyvazena strava a prtili§ kratké prestavky na svaéinu
¢i obéd. Dale chtéli mit dotazani vice prostoru na volnocasové aktivity a vice ¢asu pro osobni
volno a potiebovali postavit sami sebe na prvni misto. Nemén¢ dilezitou pii¢inou, pro¢ zménit
zivotni styl ucditell, byl pfili§ velky stres, pocit pfepracovani a zahlceni praci a nedostatek
odpocinku a spanku. Nekteti respondenti pfiznali, Ze by na svém Zivotnim stylu zménili Gplné
nebo skoro vSechno. Dale je pro ucitele dulezité naptiklad ptestat kouftit, udrzovat si vahu, zit
VvV mén¢ zbésilém tempu, naucit se nezabyvat se pracovnimi starostmi ve volném Case a pracovat
mén¢ prescas. VEtSinu diivoda pro zménu zivotniho stylu spojoval jiz zminény nedostatek Casu.
Chi-kvadrat v zavislosti na zaméfeni ucitele se rovnal 4,416, v zavislosti na pohlavi se rovnal

1,404 a v zavislosti na véku se rovnal 3,387.

Jste spokojeni se svym Zivotnim stylem?

29,9%

54,8%

15,2%

= Ano = Ne, ale nechci to ménit Ne a chci to zménit

Graf ¢. 48. Jste spokojeni se svym zivotnim stylem? (zdroj: vlastni vyzkum).
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Spokojenost s Zivotnim stylem v zavislosti na

pohlavi

100,0%

80,0%

61,3%
60,0% 52,2%
40,0% 34,3%
0 21,0%
20,0% 13,4% 17,7% .
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Ano Ne, ale nechci to ménit Ne a chci to zménit

Hzeny Hmuzi

Graf ¢. 49. Jste spokojeni se svym zivotnim stylem? — v zavislosti na pohlavi (zdroj: vlastni

vyzkum).

4.6 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek
Na zdklad¢ stanovenych cilii prace a otdzek obsazenych v anonymnim dotazniku, byly

vytvoreny 4 nasledujici vyzkumné otazky.

Vyzkumna otdzka ¢. 1
Ovliviiuje zaméreni uciteli stiednich $kol jejich Zivotni styl?

Dle ocekavani, nejvice pedagogl stiednich Skol, vénujicich se aktivnimu pohybu,
vyucovalo télesnou vychovu. Pouze 8,7 % z nich se pravidelné fyzické aktivité nevénovalo,
zatimco ve skupiné ucitelll humanitnich pfedméta to bylo 34,3 %, ptirodovédnych predmétii
22 % a ve skupiné odbornych predmétl se sportu nevénovalo 22,2 %. Soucasné také ucitelé
télocviku vykonavali n&jakou pohybovou aktivitu nejcastéji. V priméru télocvikaii sportuji
6,8 hodin tydné, zatimco u ostatnich skupin vyucujicich to nebylo vice 5 hodin tydné.
Co se tyce subjektivniho vnimani zdravotniho stavu, ani jeden z ucitelii t€locviku se neciti
Spatné. 12,9 % pedagogii zamétenych na humanitni pfedméty oznacilo, Ze se citi spiSe Spatné.
Stejné se citi 6 % pedagogli ze skupiny ptirodovédnych predméti a 1,9 % uciteltt odbornych
predméti se vilbec neciti zdraveé. V oblasti samotného Zivotniho stylu jsou opét nejspokojenéjsi
ucitelé télocviku. Pouze 8,7 % z nich neni se svym dosavadnim Zivotnim stylem spokojeno,
ale zaroven to nechce nijak zménit a 17,4 % by sviyj Zivotni styl néjakym zplsobem zménit
chtélo. Nejcastéji se chtéli vice vénovat pravé pohybovym aktivitdm, a 1 respondent chtél
omezit piti kavy a lépe rozvrhnout jednotliva denni jidla. Nejvice (18 %) nespokojenych
respondentll, ktefi nemaji zajem svij zivotni styl nijak menit, bylo ve skupiné vyucujicich
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pfirodovédné predméty. Nasledovali ucitelé humanitnich piedméti, jichz bylo
17,1 % a ve skupiné odbornych piedméti to bylo 13 %. Ugastnici studie, kteii si prali sviij
soucasny zivotni styl zménit byli zejména ze skupiny vyucujicich humanitni predméty, kterych
bylo 40 %. Nejvétsi problém pro né predstavoval nedostatek pohybu, ptipadné nedostatek Casu
na pohyb a dal$i volnocasové aktivity a nedostateCné¢ vyvazend strava. 28 % pedagogl
zamétenych na prirodovédné predméty se taktéz chtéli ve vEétsi mife vénovat sportu, také vice
sami sob¢é a mit vice prostoru na odpocinek. Podobné vysledky byli pozorovany i u uciteld
odbornych predmétii. Co se tyce stravy, bylo pomoci dotazniku zjisténo, Ze télocvikaii Casté;ji,
nez ostatni vyucujici konzumuji maso, coz mize souviset s ¢astéjSim sportovanim. 5x tydné
a Cast&ji maso konzumuje 30,4 % z nich, zatimco ve skupiné¢ humanitnich pfedmétd to bylo
pouhych 10 %, ptirodovédnych predméti 24 % a odbornych predméti 20,4 %. Podobné je tomu
u dodrzovani pitného reZimu, ktery nedodrzuje 17,4 % vyucujicich télocviku, pficemz
u ostatnich ucitelt to bylo alesponi 32 % z nich. I pfesto, Ze v tomto vyzkumu vykazovali
nejlepsi vysledky ohledné zdravého Zivotniho stylu ucitelé, jejichz alespont 1 vyucujicim
predmétem byl télocvik, vysledky nejsou dostatené statisticky vyznamné, abychom mohli

tvrdit, ze zaméfeni ucitele ovliviiuje jejich zivotni styl.

Vyzkumna otazka ¢. 2
Maji uditelé stiednich Skol dostatek ¢asu na vykonavani pravidelné fyzické aktivity a na
pravidelné zdravé stravovani?

Ucitelské povolani je 1 pfes mnoho nazort nékterych lidi, velmi ¢asové narocné.
Pedagogové se Casto museji pripravovat na vyucovaci jednotky, ptipadné opravovat pisemné
prace ve svém vlastnim volném case. Vice neZ polovina (54,8 %) ucitelt, ktefi si vyzkumu
zacastnili, je spokojena se svym Zivotnim stylem a 29,9 %, coz je 59 respondentu, by svij
zivotni styl chtélo n&jakym zplisobem zménit. VétSina ucastnikil by se chtéla vice vénovat prave
aktivnimu pohybu a 24 znich pfimo uvedlo, Ze nemé dostate¢né¢ Casové podminky nejen
na sportovani a pohyb, ale také na odpocinek a konzumaci jednotlivych dennich jidel
a také na jejich pfipravu. Ne&kteti respondenti pfiznali, ze maji pfili§ odpracovanych
prescasovych hodin, a Ze se pracovnim zélezitostem nadmiru vénuji i ve svém volném case,
coZ jim znemoznuje vykonavat vice fyzické aktivity i jiné volnocasové aktivity. Na otazku,
zda maji Ucastnici studie dostatek Casu na aktivni pohyb pfii jejich zaméstnani, odpoveédélo
44,7 % znich, ze ne, pfiCemz se 28 znich (14,2 %) zadnému aktivnimu pohybu nijak
nevénovalo. Dalsich 21 respondentt (10,7 %) uvadi, Ze na pohyb maji dostatecné mnozstvi

Casu, ale i pfesto zadny pravidelny pohyb nevykonavaji. Pokud jde o pohlavi, na aktivni pohyb
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nemaji dostatek ¢asu spiSe zeny nez muzi. Co se tyce pravidelného stravovani, 26,9 % ucitelt
stiednich $kol, coz je 53 respondentd, nemé postacujici dobu na konzumaci obédu, pfi¢emz
25 7z nich se stravuje ve Skolni jideln€ a z nich 11 ucitelim tato strava nevyhovuje. Dale bylo
diky tomuto vyzkumu zjisténo, ze 131 vyucujicich, tedy 66,5 %, pravideln¢ kazdy den snida,
35 (17,8 %) vétsinou snida a 31 (15,7 %) respondentd nesnida, nejcastéji z divodu nedostatku
hladu ¢i chuti a nésledné pravé z ¢asovych divodi. Pokud jde o svaciny, mnoho ucitelii opét
nekonzumuje jidlo mezi snidani a obédem nejéastéji proto, ze nepocit'uji pottebu, hlad ¢i chut’.
Druhym divodem, ktery pifimo souvisi s praci respondentd, je malé mnoZstvi casu
o prestavkach na konzumaci svaciny, ale i rano na jeji pfipravu, a to mnohdy kvili dojizdéni

do zaméstnani.

Vyzkumna otdzka ¢. 3
Ma pohlavi vliv na Zivotni styl u¢itelu stiednich §kol?

Vseobecné je znamo, Ze je ve Skolstvi mnohem vétsi zastoupeni Zen ucitelek neZ muzi
ucitell a jednim z cild tohoto vyzkumu je zjistit, zda je Zivotni styl respondentti zavisly na jejich
pohlavi. V tomto vyzkumu bylo 134 Zen a 62 muzi. Ze skupiny zenského pohlavi pravidelné
cvi€ilo 74,2 % znich a ve skupiné muzi to bylo 80,6 %. Zaroven se muzi Castéji vénovali
aktivnimu pohybu v priibéhu tydne, a to 6,33 hodin, zatimco u Zen to bylo 5,33 hodin za tyden.
Co se tyce druhu aktivniho pohybu Zen, nejcetnéjsi byla rychla chize (72,4 %), dale se Zeny
ve velké mife vénuji joze, ptipadné fitness, jichz bylo 31,3 % a nasledné béhu, ktery oznacilo
16,4 % znich. 14,2 % ucitelek stiednich $kol pak travi svij volny c¢as jizdou na kole,
na in-line bruslich. Stejné tak muzi se nejvice aktivné pohybuji v ramci chiize, ale druhou
nejhojnéjsi sportovni aktivitou muzi byl béh, ktery oznacilo 32,3 % respondenti. Nasledovala
cyklistika, které se vénuje 30,6 % dotdzanych muzii a poté joga a fitness (22,6 %). V neposledni
fad¢€ hraji fotbal, florbal ptipadné hokej nebo se pohybuji diky plavéni, a to ve stejné mife,
coz je 17,7 % ucitell muzi. Pokud jde o samotny volny ¢as na sportovani, Zeny jsou vice
zaneprazdnény, neceld polovina z nich (49,3 %) piiznala, Ze nema na vykonavani aktivniho
pohybu c¢as pii svém zaméstnani. Zatimco ve skupiné muzi tuto odpovéd oznadilo
33,9 % z nich. Dalo by se piedpokladat, Ze zeny maji vice starosti s domacnosti, piipadné
se svymi détmi a Casto odsouvaji své vlastni zaliby az na druhé misto. Dal§im moZznym
vysvétlenim je, Ze ve skupiné pedagogil, jejichz alesponi jednim z vyucujicich predméth je

télocvik, je vice muzl nez zen (65,2 % a 34,8 %).
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Co se tyCe stravovani, muzi jsou obecné¢ vétsi konzumenti masa nez zeny.
5x tydné a castéji konzumuje maso 35,5 % muzl, zatimco u Zen je to pouhych
10,4 %. Zamétime-li se na to, zda maji ucitelé¢ dostatek ¢asu na obéd, zjistime, Ze spiSe Zeny
by potiebovaly lepsi ¢asové podminky na jeho konzumaci, protoze 31,3 % ucitelek ucastnicich
se tohoto vyzkumu dostatené mnozstvi casu nema. Ve skupiné muzid to bylo
16,1 % dotdzanych. Nepatrny rozdil mizeme vidét i u Cetnosti piti alkoholu. V piipadé
zenského pohlavi vibec nepije alkohol 15,7 % zen, pfipadé muzského pohlavi
je to 8,1 %. Oproti tomu respondentl, kteti konzumovali alkohol 5x tydné¢ nebo dokonce
1 Castéji, bylo 12,9 %, kdezto ve skupiné dotazanych zen, takto Casto pilo alkohol pouhych
3,7 %. V tomto vyzkumu vsak nebylo zkoumano mnozstvi zkonzumovaného alkoholu.

Navzdory témto jednotlivym rozdiliim byly pozorovany podobné vysledky u otazky,
jak se respondenti celkové citi po zdravotni strance. 33,6 % Zen a 29,0 % muzii na tuto otazku
odpovédelo, Ze se citi velmi dobte. Za spise Spatny oznacilo svilj zdravotni stav 6,7 % uciteld
a 6,5 % ucitelek. Posledni otazka v dotazniku byla zaméfena na celkovy zivotni styl
a spokojenost respondentl s jejich Zivotnim stylem. Zen, které byly naprosto spokojeny se
svym zivotnim stylem a viibec nic by na ném neménily, bylo 52,2 %. Nespokojeno, ale zaroven
neochotno, ¢i neschopno cokoliv ve svém zivot¢ a na svém zivotnim stylu ménit bylo
13,4 % ucastnic. Ve skupiné muzského pohlavi bylo spokojeno a neménilo by dokonce
61,3 % respondentl. Naopak nespokojenych muzi, bez zajmu meénit svilj dosavadni Zivotni styl
bylo 17,7 %. Mezi oblasti, které chtéji nejcastéji upravit dotazané Zeny, patiilo zejména vice
pohybu a vétsi mnozstvi volného Casu na pohybové aktivity, odpocinek a vice ¢asu vénovaného
jen pro sebe. Stejné tak muzi chtéji nejvice zménit své sportovni navyky a mit na pohyb vice
Casu.

Pomoci statistickych vypoctlh mizeme fict, ze muZi se vice vénuji pohybovym aktivitdm
nez zeny, ale zarovenn konzumuji mnohem vice masa, coz mize byt pravé z divodu velké
sportovni aktivity a vy$§im naroklim na nékteré v mase obsazené Ziviny. Také bylo pomoci
testu chi-kvadréat zjisténo, ze pohlavi ma vliv na mnozstvi ¢asu vénované¢ho sportovnim
aktivitdm, ¢asu konzumaci obédu, konzumaci ovoce, hlidani jednotlivych slozek obsazenych
V potravinach a na dodrzovéni pitného rezimu (chi-kvadraty vysly: 4,063, 5,034, 7,936, 5,034
a 4,362). Pokud vsak jde o koufeni, piti alkoholu, dodrzovani né&jaké diety, pravidelného
snidani, subjektivni vnimani zdravotniho stavu a spokojenost se souasnym Zivotnim stylem,
nebyly prokdzany vyrazné zmény na zékladé pohlavi jedince (chi-kvadraty se rovnaly:

0,812, 2,132, 1,065, 1,395, 0,005 a 1,404).
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Vyzkumna otdzka ¢. 4
Ovliviiuje vék uditelii stiednich Skol jejich Zivotni styl?

Na zakladé nékterych studii a jejich zjisténi a pritomnosti nékterych onemocnéni
objevujicich se predevsim ve vyssim véku, by se dalo pfedpokladat, ze starsi lidé provozuji
méné fyzické aktivity a jednotlivych sporti a maji jiné stravovaci navyky nez mladsi
obyvatelstvo. V tomto vyzkumu bylo rozdéleni veékovych skupin nasledujici: do 30 let,
31-40, 41-50, 51-60 a 61 let a vice. Nejvétsi podil respondenti byl ve skupiné 41-50 let,
jichz bylo 31,5 %. Nasledovalo 27,4 % uciteli ve véku 51-60 let, poté 19,3 % ve véku
31-40 let, 14,7 % respondentti bylo starSich 60 let a pouhych 7,1 % dotazanych bylo mladsSich
30 let.

Dle ocekavani se pravidelnému aktivnimu pohybu vénuje nejméné skupina uciteld
sttednich $kol ve véku 61 let a vice (69,0 %) a nejvice se k pohybu uchyluji vyucujici,
kteti nejsou starsi 30 let, jichz bylo rovnych 100 %. Respondenti do 30 let véku vSak méli,
dle odpovédi v dotazniku, nejmensi mnozstvi ¢asu na vykonavani néjaké sportovni aktivity,
coz muze souviset s tim, ze jako zacinajici ucitelé se vice a preciznéji vénuji pripravam
na jednotlivé vyuCovaci hodiny a se zvySenym pusobenim stresu, ktery muze vznikat
v disledku nedostatku zkuSenosti s vyu¢ovanim a vedenim zaki. Pokud jde o spokojenost
se svym zivotnim stylem, byli nejspokojenéjsi respondenti ve skupiné 51-60 let a ve skupiné
mladych ucitel do 30 let véku, kterych bylo pfes 64 %. Nejmensi pocet spokojenych
se nachazel ve skupiné ve véku 31-40 let, jichz bylo pouhych 39,5 %. Tito respondenti chtéli
na svém dosavadnim zivotnim stylu zménit zejména Casové podminky urcené ke cviceni
a sportovani vSeho druhu, lepsi rozvrzeni jednotlivych dennich jidel, jejich sloZeni
a pravidelnost stravovani, ptipadné omezit piti kavy a také mit vice volného Casu pro sebe
a na zédbavu. Nejvice vyucujicich, ktefi byli nespokojeni se svym soucasnym zivotnim stylem,
ale zaroven ho nechtéli zddnym zptsobem zménit, patfili do skupiny dotdzanych ve véku 61 let
a vice. V oblasti rizikového chovani bylo zjiSténo, Ze 28,9 % vyucujicich s vékem mezi
31-40 lety pravidelné konzumuje alkohol, a to alespon 2x tydné nebo i vice. Podobné tomu bylo
1 u dotdzanych starSich 61 let (27,6 %), v této casti souboru vsSak zaroveii bylo nejvice
respondentt, ktefi vibec nepili alkoholické napoje (20,7 %). Pozitivnim zjisténim bylo,
ze mladi ucitelé ve v€ku do 30 let, ktefi se ucastnili tohoto vyzkumu, viibec nekoufi cigarety.
Nejveétsi mnozstvi kufakt (13,2 %) bylo v tomto vyzkumu v kategorii vyucujicich ve véku

31-40 let.

61



Pomoci dotazniku bylo také zjisténo, Ze se nejvetsi podil zacastnénych, trpicich
néjakymi zdravotnimi potizemi, které jim znemoziuji néktery ur€ity druh aktivniho pohybu,
nachazi ve skuping ucitelii starSich 60 let. N&jakym problémem, mezi které pattily predevsim
bolesti kloubti, patete a kolenou, ale i problémy s ledvinami ¢i stav po infarktu, trpélo
34,5 % z nich. Pomoci testu dobré shody chi-kvadrat, ktery se rovnal 10,969, bylo zjisténo, Ze
tyto vysledky jsou statisticky vyznamné (na hladiné vyznamnosti 0,05) a vék skutecné zvysuje
mnozstvi zdravotnich problémi a onemocnéni, které ucitelim znemoznuji vénovat se nékterym
pohybovym aktivitim. Co se ovSem tyc¢e subjektivniho zdravotniho stavu, ani jeden respondent
star$i 60 let se necitil Spatn€. Naopak nejvétsi podil dotazanych (14,3 %), ktefi se po zdravotni
strance citili spiSe Spatn¢ bylo ve skupiné€ ulitelti s vékem do 30 let. Déle se spise Spatné citilo
11,1 % ucastnikt ve v€ku 51-60 let, 6,5 % ucitelti s vékem 41-50 let a pouhych 2,6 % s vékem
mezi 31-40 lety.

Dle statistickych vypocti (konkrétné vypoctu testu dobré shody — chi-kvadrat) vSak
nebylo mozné potvrdit hypotézu, Ze vék uciteld stfednich Skol néjakym zdsadnim vlivem
ovliviiuje jejich zivotni styl. Stars$i lidé se mnohdy vénuji rdznym sportovnim aktivitim
1 ve velké mife, a i1 pies nekteré zdravotni potize, které se ve vySSim véku mohou bézné

objevovat, hodnoti sviij subjektivni zdravotni stav spiSe dobfe.
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5 Diskuse

Na zédkladé vysledki ziskanych pomoci dotaznikového Setieni, doslo k porovnani
tohoto vyzkumu s nékterymi relevantnimi studiemi, zabyvajicich se rovnéz Zivotnim stylem
uditeld, a to bud’ stfednich $kol nebo riznych stupiit $kol. Smejkalova ve své studii, provedené
pomoci dotaznikového Setfeni v roce 2007, ktera se tykala ucitelt rGznych stupni Skol a jejich
uvédomovani si rizikovych faktord, kterym jsou kazdodenné vystaveni, uvadi,
ze 92,7 % respondentli hodnotilo svij soucasny zdravotni stav jako velmi dobry, dobry
¢i vcelku dobry pifipadné primérny a nemaji zadné dlouhodobé obtize. Naopak
6,8 % respondentl se neciti dobie a trpi néjakymi dlouhodobymi obtizemi a pouhych 0,4 %
z nich se po zdravotni strance citi velmi $patné ¢i vazné nemocné (Smejkalova et al., 2011).
Podobné pozitivni vysledky byly zjistény i v tomto vyzkumu, kdy se spiSe dobie nebo dokonce
velmi dobte citilo 93,4 % vSech respondentii, odpovéd’ spise Spatn€ oznacilo 6,1 % UcCastnika
a pouhych 0,5 % (tedy pouze 1 respondent) se necitilo zdravé. Oproti tomu, ve studii z roku
2012, kterd se zabyvala zivotni spokojenosti uciteli zékladnich 1 stfednich skol, bylo
33 % respondentd nespokojeno se svym aktudlnim zdravotnim stavem a zaroven to byla treti
nejhuie hodnocena oblast jejich zivota (Lemrova et al., 2012). Pokud jde o zdravotni problémy,
pouze 19,3 % z tcastnikit udava n¢jaké zdravotni potize, které jim znemoziuji vénovat se
aktivnimu pohybu. Co se tyce konkrétnich obtizi, 14,7 % téchto uciteli trpi né&jakym
problémem tykajici se pohybového tustroji, napiiklad bolesti zad, kolenou, ptipadné problémy
s klouby. Podobné ve studii Smejkalové udavalo chronické potiZe souvisejici s pohybovym
aparatem 13,4 % ucitelti (Smejkalova et al., 2011). V oblasti problematiky pohybové aktivity
bylo vtomto vyzkumu zjisténo, ze se 24,9 % zucastnénych, coz je 49 znich, zadnému
aktivnimu pohybu nevénuje a 4,6 % respondent vykondva né&jaky aktivni pohyb méné
nez 2 hodiny tydné. Nasledné 44,7 % uciteld, ktefi vyplnili dotaznik pfiznalo, Ze na aktivni
pohyb nema pii svém zaméstnani dostateéné mnozstvi ¢asu. Z toho vyplyva, ze se 60 uditel
stiednich Skol 1 pfesto, Ze nemaji dostatek ¢asu na fyzické aktivity, néjakému pohybu piece jen
vénuje. Oproti tomu 21 uciteld, kteti na pohyb ¢asové podminky maji, nijak nesportuje, picemz
10 z nich by se né¢jakému sportu vénovat chtéli, ale nemohou z jinych, naptiklad osobnich,
dtivodi. Soucasné se vsech téchto 21 respondenti po celkové zdravotni strance citi spiSe dobie
nebo dokonce velmi dobie, coz mize byt dalsi divod pro jejich neaktivitu, kdy nemaji potiebu
se k pohybu uchylovat, protoZze nemaji zadné vazné zdravotni problémy. Ve studii Smejkalové
se 7,9 % dotazanych pfiznalo, Ze se nevénuje pohybové aktivité vice nez 2 hodiny tydné,

coz byla hranice pro kritickou hodnotu nizké fyzické aktivity. Nasledné pak respondenti

63



popisovali svou pohybovou aktivitu — 11 % znich ji popsali jako velmi nizkou
a 34 % ji zhodnotilo jako nizkou. Nejméné aktivniho pohybu vykazovali vysokoSkolsti
pedagogoveé, ale opét nebyl mezi jednotlivymi skupinami, tedy uditeli riznych stupiiti a typt
Skol, zjistén zadny statisticky vyznamny rozdil. Zaroven bylo také zjisténo, ze 53,0 % ucastniki
vyzkumu se citi byt v ¢asovém presu a 25,4 % pocituje unavu, coz mohou byt vyznamné
faktory, pro¢ se vice nevénuji pohybové aktivité (Smejkalova et al., 2011). V jiném vyzkumu
provedeném v roce 2010 zaméfeném zejména na pohybové aktivity a zivotospravu ucitell
pouze stifednich Skol, provozovalo n€jakou pohybovou aktivitu vice nez 2 hodiny tydné
40,0 % ucitell sttednich skol, a dokonce nulovou fyzickou aktivitu ptiznalo 7,6 % dalSich.
Bylo také zkoumano, zda je aktivni pohyb pro respondenty a jejich zivot dilezité. 90 % ucitelt
odpovédelo, Ze ano, ale jen 81,2 % z nich ptiznalo, ze jsou n¢jaké pohybové aktivité skutecné
soucasti jejich zivotniho stylu. Mensi ¢etnost pohybu byla sledovana u skupiny ucitel starSich
61 let. Co se tyCe zaméteni ucitelli, bylo zjisténo, ze ucitelé vyucujici télesnou vychovu vice
vnimaji dilezitost fyzické aktivity ve svém zivoté a provozuji sporty ve vétsi mite (Pokorna,
Jansa, 2010). To koreluje i se zjisténim tohoto vyzkumu, kdy byla pozorovana Cast&jsi
pohybova aktivita u uciteli télesné¢ vychovy nez u vyucujicich ostatnich pfedméth.
Za nejcastejsi aktivni pohyb oznacili respondenti tohoto vyzkumu chitizi, poté jogu nebo fitness,
béh a nasledovala cyklistika. Ve vyzkumu z roku 2010 bylo zjisténo, ze nejvice dotazani
provozuji razné druhy cyklistiky, také sjezdové lyZovani a chiizi. Byly zde vSak zjistény urcité
rozdily mezi pohybovymi aktivitami provozovanymi muzi a aktivitami provozovanymi Zzenami.
Dotazani muzi tihli vice ke kolektivnim sporttim, jako je fotbal, volejbal a tenis, zatimco zeny
se ve vetsi mife uchylovaly k domécimu cvi€eni ¢i posilovani, ptipadné k prochazkam se psem
a také do pohybovych aktivit hojné zatadily ¢innosti spojené s rodinnym Zivotem, napf. rodinné
prochazky, praci na zahradé€ nebo dokonce i uklizeni (Pokornd, Jansa, 2010).

Pokud jde o koufeni, v této studii bylo zjisténo, Ze kouii 9,1 % ucitelti stfednich $kol,
bez ohledu na pocet vykoufenych cigaret denné, pfipadné jedna-li se o piilezitostné kutaky.
Ve studii Smejkalové, ktera se tykala uéitelii viech stupiiti $kol bylo 12,3 % kuiakil, pfi¢emz
nejvice jich bylo ve skupiné vysokoSkolskych ucitelli a ve skupiné vyucujicich ctyfletych
gymnazii. Mezi témito jednotlivymi skupinami vSak nebyly zjiStény statisticky vyznamné
rozdily (Smejkalova et al., 2011). Vyzkum Pokorné a Jansy (2010) dogel k vysledku,
ze pravideln€ koufi 14,2 % respondentil a piileZitostn€é 10,3 %, pfi¢emz vice pravidelnych
kurakd bylo ve vékové kategorii 46-60 let a nejvice pfilezitostnych ve skupiné 18-30 let.
V tomto vyzkumu se nejvice kutdkii vyskytovalo ve vékové kategorii 31-40 let, coZ bylo

13,2 % z nich.
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V ptipad¢ konzumace alkoholu bylo v roce 2010 zjisténo, ze nikdy nepije alkohol
15,4 % vSech respondentt, 20,7 % bylo pravidelnymi konzumenty alkoholickych népoji
a 63,9 % pilo alkohol pouze ptilezitostné (Pokorna, Jansa, 2010). Témét totozny pocet
prilezitostnych konzumenti alkoholu se wvyskytl i vtomto vyzkumu, kde jich bylo
64,0 %. Respondentt, ktefi viibec nepili alkohol bylo 13,2 %, ostatni pfiznali, ze pravideln¢ piji

alkoholické napoje alespon 2x béhem tydne a 7,1 % dokonce 5x tydné nebo i Castéji.
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6 Zaver

Na zéklad¢ otazek obsazenych v dotazniku, ktery byl vytvofen pro tuto kvalifikacni
praci, bylo zjisténo, Ze se vétSina ucitel zacastnénych tohoto vyzkumu snazi dodrzovat zasady
zdravého zivotniho stylu. Pfes 75 % respondentti se pravidelné¢ vénovalo néjaké fyzické
aktivité, coz je pozitivni vysledek a znamena to, ze se ucitelé stfednich $kol snazi i pfi svém
casoveé narocném zameéstnani pohybovat, alespoit v ramci chlize. Neceld polovina ucitelt je
vSak toho nazoru, Ze nemaji dostate¢né¢ mnozstvi ¢asu na vykonavani néjaké pohybové aktivity,
a to v dusledku ucitelské profese a vétSina respondentil by se chtéla vénovat fyzické aktivité
a n¢kterym sportim mnohem vice a Castéji. Dalsi problém, ktery byl pomoci tohoto vyzkumu
objeven, je nedostatek ¢asu na piipravu a konzumaci snidané i svaciny. V oblasti stravovani
bylo zjisténo, ze velka ¢ast uciteld nekonzumuje dostatek zeleniny a zejména ovoce. Vice nez
5x tydné zeleninu konzumuje pouze 45,2 % a ovoce pouze 34,0 %. VEtsina respondentl se vSak
snazi dodrzovat zdravy zivotni styl, pfipadné si uvédomuji, co je na jejich Zivotnim stylu Spatné
a chtéji to zmeénit. NejCastéjsi problémy V oblasti Spatného Zivotniho stylu piedstavoval
piredevsim nedostatek ¢asu, pohybu a sportovnich aktivit v zivoté ucitelli, vysoka mira stresu,
velké mnozstvi odpracovanych presCasovych hodin, pfendSeni pracovnich povinnosti
do domaciho prostiedi, nepravidelné stravovani a méalo ¢asu na konzumaci ptipadné ptipravu
jednotlivych dennich jidel, zeyjména snidan¢ a svaciny. V tomto vyzkumu bylo také zjisténo,
ze ucitelé strednich Skol jsou velmi ohrozeni predev§im negativnim plsobenim stresovych
faktorti, se kterymi se denné setkavaji ve svém zaméstnani. Dulezité tak je, aby ucitelé vice
dbali na odd¢leni svého pracovniho a soukromého zivota a maximaln¢ vyuzivali sviij volny ¢as
pro dalsi aktivity, zejména pro pohybové aktivity i dalsi zajmy, které mohou slouzit jako
copingové strategie pro vyrovnavani se se stresem. Pozitivnim zjiSténim je, ze pouhych
6,6 % dotdzanych se po zdravotni strance citi spiSe Spatn¢ anebo se vlibec neciti zdrave. VéEtsina
respondentll tedy hodnoti sviij zdravotni stav dobfe, nemaji chronickd onemocnéni,
ktera by jim zneptijemiiovala zivot a ovlivilovala tak jejich Zivotni styl. A 1 pfesto, ze necelych
20 % ucastniki tohoto vyzkumu mé néjaké zdravotni potiZze znemoziujici jim vykonavat néjaky
fyzickou aktivitu, tak se vétSina snazi vénovat alespon jednomu druhu pohybové aktivity a dbaji
tak na zdravy zivotni styl. NejcastéjSi problémy, které se u uciteld vyskytovaly, byly potize
V oblasti pohybové aparatu.

Co se tyce vyzkumnych otazek, nepodafilo se potvrdit hypotézu, Ze zaméteni uclitele
ovlivituje jeho Zivotni styl, a to 1 pfesto, Ze vyucujici télesné vychovy vychazeli

V tomto vyzkumu v oblasti Zivotniho stylu nejlépe, byli nejvice spokojeni se svym dosavadnim
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zivotnim stylem i zdravotnim stavem a vénovali se pohybovym aktivitdm vice nez ostatni
ucitelé stiednich Skol. Nepodaftilo se také potvrdit hypotézu, Ze zivotni styl uciteld stfednich
Skol je ovlivnén jejich vékem, protoze v dnesni dob¢ jsou i lidé starsi 60 let velmi aktivni, snazi
se vénovat mnoha riznym i pohybovym aktivitam, a to i pies to, Ze bylo Vv tomto vyzkumu
potvrzeno, ze s pribyvajicim veékem roste pocet zdravotnich problémid a chronickych
onemocnéni, které znemoznuji lidem vykonavat nékteré druhy pohybu a sporti. Pokud jde
o vyzkumnou otazku, zda maji ucitelé dostate¢né mnozstvi ¢asu na fyzickou aktivitu a spravné
pravidelné stravovani, tak 44,7 %, tedy neceld polovina respondentl pifiznala, Ze na aktivni
pohyb skute¢n¢ nema dostatek Casu, a to kvili ndronému zaméstnani. Ale co se tyce
stravovani, pouze 5,6 % dotazanych ucitelti sttednich Skol nesnida a 13,2 % z nich ve Skole
nesvaci z divodu nedostatku ¢asu na konzumaci jidla a jeho ptipravy. V neposledni fad¢ 26,9
% ucastnikl vyzkumu udéva, ze nema mnoho ¢asu na konzumaci obédt. Ucitelské zaméstnani
tedy ovliviiuje pfedevsim volnocasové aktivity pedagogti stfednich Skol. Posledni vyzkumnou
otazkou bylo, zda je Zivotni styl ucitelli stfednich Skol ovlivnén pohlavim jedinci. Diky
statistickym vypoctim mizeme fici, Ze nékteré oblasti Zivotniho stylu jsou pohlavim skute¢né
ovlivnény. Patfi mezi né¢ napiiklad konzumace masa, ovoce, hlidani jednotlivych slozek
potravy, dodrzovani denniho pitného rezimu, a predev§im dostate¢né mnozstvi ¢asu na aktivni
pohyb a konzumaci nékterych dennich jidel, zejména obédi. Naopak rizikové chovani jako je
koufeni cigaret ¢i konzumace alkoholickych ndpojii s pohlavim jedince pfili§ nesouvisi. Stejné
tak vyskyt zdravotnich obtizi, které znemoziuji nékteré druhy pohybovych aktivit, subjektivni
vnimani zdravotniho stavu jedince a také spokojenost se svym zivotnim stylem.

Zivotni styl a zdravi uéiteldi stiednich kol je tedy z velké &asti ovlivnéno jejich
naroénym zaméstnanim. UCitelé si zaslouzi mnohem vice uznani za svou praci, lepsi ¢asové
podminky a vétsi podporu v udrzovani svého zdravi a spravného vyrovnavani se se stresovymi

situacemi a faktory.

6.1 Vyznam a limitace dohledanych poznatk{ a vyzkumu prace

Tato diplomova prace miize slouzit pro uvédomeéni si ucitelli nejen stfednich Skol,
ale 1 ostatnich typl Skol, do jaké miry je jejich Zivotni styl ovlivnén jejich zaméstnanim.
Kvalifika¢ni prace mize slouzit jako jeden z néstroji pro rozhodovani se o budouci profesi
mladych lidi. Soucasné by mohla prace vést ucitele vSech stupiili a typt Skol, aby se zamysleli
nad svym Zivotnim stylem a pozménili nékteré své navyky a mohli tak plisobit jako spravny

vzor pro své zaky. V neposledni fad¢, mohou na tuto diplomovou préaci navazovat dalsi
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vyzkumy zabyvajici se zZivotnim stylem ucitelti stfednich $kol a ovlivnénim Zivotniho stylu
ucitelskou profesi.

Limitace pro ptehledovou c¢ast prace je nedostatek souCasnych studii tykajicich
se zivotniho stylu ugitelt v Ceské republice. Vétsina studii se zabyva Zivotnim stylem
a rizikovymi faktory, které ovliviiuji predevsim zaky zakladnich a stiednich Skol, pfipadné
ohrozenim ucitelli zejména stresem ¢i syndromem vyhoteni, nikoliv vSak jejich pohybovou
aktivitou a stravovacimi navyky, které mohou ve velké mife ovliviiovat jejich Zivot a zdravotni
stav. Co se tyce limitaci praktické Casti diplomové prace, jednd se zejména o nedostateCnou
navratnost dotaznikl, nékteré Skoly neposkytuji pfistup k emailovym adresdm jednotlivych
pedagog, a tudiz nebylo mozné jejich zaslani a nasledné jejich vyplnéni. Dal§im omezenim
pro vyzkum je nejednoznacnost nékterych volnych odpovédi respondentl, kterda mohla
vzniknout v dasledku nepochopeni otazky ¢&i nepozorného Cteni otazky. Limitaci tohoto
vyzkumu bylo také zasilani dotaznikl prostfednictvim emailovych adres, a to jak zastupcim
Skol, kteti dotazniky vzdy nerozesilali, tak pedagogim, jejichz adresy nebyly vzdy volné
dostupné na internetovych strankach skol. Nékteré oslovené ucitele mohl také odradit vétsi
pocet otdzek obsazenych v dotazniku, piipadné si nemuseli vSimnout doslého emailu,

a i z tohoto dtivodu miize byt pocet respondentti nedostacujici.

6.2 Popis literarni reserse

Podrobna literarni reSerSe byla provedena prostiednictvim nékolika elektronickych
databazi: EBSCO, Medvik, ProQuest a vyhledavace Google Scholar. Pouzity byly také nékteré

¢lanky vydané Svétovou zdravotnickou organizaci a Spole¢nosti pro vyzivu.

Klicova slova v CeStiné: zivotni styl, ucitelé, pedagogové, zdravi, zdravotni stav, stfedni Skola,

pohyb, fyzicka aktivita, sport, strava, obezita, kvalita Zivota, Ceska republika, stres, prace.

Kli¢ova slova v angli¢tiné: lifestyle, teachers, pedagogues, health, health condition, high
school, exercize, physical aktivity, sport, diet, obesity, quality of life, Czech republic, stress,

work.
Limitace vyhledavani:

- Odborné ¢lanky, plny text, kli¢ova slova v abstraktu
- Jazyk: Cesky, anglicky, slovensky
- Obdobi: 2010 — 2022

Nalezeno ¢lankua: 495
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Vyrazujici kritéria:

- duplicitni ¢lanky
- kvalifikaéni prace
- Clanky, které nesplnily pozadovana kritéria

- Clanky netykajici se cila

Po uziti limitaci vyhledavéani a vytazeni nevyhovujicich ¢lankl bylo pouzito 43 odbornych

¢lanki a 4 knizni publikace.
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Seznam zkratek

CMP = cévni mozkova piihoda
DM = diabetes mellitus
LDL = low density lipoprotein — lipoprotein s nizkou hustotou

WHO = World Health Organization — Svétova zdravotnicka organizace
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Ptiloha €. 1. Dotaznik v elektronické podobé

Zivotni styl uiteld stfednich $kol

Dabry den, jmenuji se Monika VyslouZilova a studuiji poslednim rokem obar Uditelstvi odbormych pledmetd na mdravotnicke tkole na Univeraté
Palackéha v Olomouci. Chtéla bych Vas poprosit o wyplnéni nasledujiciho dotaznilo, ktery je soufasti mé diplomavé prace a tyka s Hvatniha
stylu uliteld stfednich $kol Dotamik je roxd&len na 4 Easti: prni se tyka obecrych informaci, druba East obsahuje obasy o fyzicke aktivité, theti
£t je o stravevacich nawvycich a posledni £3st obsabuje otdzky tykajici se obecného Hvatnibo stylu Dotamik je xela ananymni, a proto prasim a
o nejpravdiveisi adpovedi.
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