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Anotace

Sykora, Jan. Bigorexie — nebezpeci specidlnich diet spojenych s extrémnim ndriistem
svalové hmoty.

Hradec Kralové: Pedagogicka fakulta, Univerzita Hradec Kralové, 2023. Bakalatska
prace

Bakalatska prace se zabyva jednim z novych druhl poruch pfijmu potravy — bigorexii
neboli svalovou dysmorfii. Zivotni styl fitness se v dne$ni dob& stava stile vice
populédrni. V tomto zivotnim stylu jsou klicové dva aspekty: strava a posilovani. Prace se
zamétuje na popis stravovani V ramci fitness vyzivy a nebezpeci spojené s nadmérnym
konzumovanim potravy a vyzivovych suplementti za tcelem dosdhnuti extrémnich
vysledkl v budovani svalové hmoty.

V praktické casti se sleduje informovanost pedagogti o specifickych poruchéach ptijmu
potravy. Dotaznikovym Setfenim se zjist'uje, zda jsou preventivni programy zamétené i

na poruchy piijmu potravy u chlapct.

Kli¢ova slova: bigorexie, porucha ptijmu potravy, vyziva, fitness Zivotni styl, vychova

ke zdravi



Abstract

Sykora, Jan. Bigorexia — the dangers of special diets associated with extreme muscle
growth.

Hradec Kralové: Pedagogicka fakulta, Univerzita Hradec Kralové, 2023. Bakalatska
prace

The bachelor's thesis deals with one of the new types of eating disorders — bigorexia, or
muscle dysmorphia. The fitness lifestyle is becoming more and more popular these days.
There are two key aspects to this lifestyle: diet and exercise. The thesis focuses on the
description of eating as part of fitness nutrition and the danger associated with excessive
consumption of food and nutritional supplements in order to achieve extreme results in
building muscle mass.

In the practical part, the awareness of aducators about specific eating disorders is
monitored. A questionnaire survey is used to determine whether prevention programs are

also aimed at eating disorders in boys.

Key words: bigorexia, eating disorder, nutrition, fitness lifestyle, health education
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Uvod

Bakalarska prace se vénuje méné znamé poruse piijmu potravy — bigorexii. Tato porucha je
uzce spojena s modernim fitness zivotnim stylem. Préace pfiblizuje pficiny vzniku bigorexie,

jeji priznaky, rizika a 1écbu.

Bigorexie je charakteristicka nadmérnym cvi¢enim a nadmérnym piijmem stravy s cilem
vytvofeni dokonalé svalnaté postavy. Tato bakalatskéd prace piiblizuje stravovani bigoretikii,
predevsim popisuje diety spojené s nartstem svalové hmoty. Upozoriiuje téz na nebezpeci
nespravného uzivani dopliku stravy a zakézanych latek.

Vzhledem k tomu, zZe obdobi dospivani je obdobi, kdy se nejvice poruchy piijmu potravy
vyskytuji a toto obdobi je izce spojené s obdobim Skolni dochézky, prace se zamysli nad
moznosti zapojeni §koly v prevenci poruch piijmu potravy. Zduraznuje, jak dilezita je v tomto

obdobi vychova ke zdravi, medialni vychova, a pfedevs$im profesionalni ptistup pedagog.

Bigorexie je psychické onemocnéni, kterym trpi prevazné muzi. V praktické casti byl
vytyCen cil, dotaznikovou metodou zjistit, zda si pedagogové na Skolach uvédomuji, ze
poruchou piijmu potravy mohou trpét i muzi, zda védi, ze svalnaty nemusi vzdy znamenat
zdravy. Zjistovalo se, zda jsou preventivni programy zaméfeny i na jiné poruchy, nez jen

mentalni anorexii a bulimii u dévéat.
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1. Bigorexie

Bigorexie patii stejn¢ jako anorexie a bulimie do skupiny poruch pfijmu potravy. Téz se
oznacuje jako svalova dysmorfobicka porucha, porucha body image, Adonisiiv komplex nebo
obracené anorexie. Jedna se o poruchu vnimani vlastniho téla, kdy postizeny usiluje o dosazeni
az nerealnych hodnot fyzické zdatnosti. Typické je pro bigorexii, stejné¢ jako pro vSechny
poruchy piijmu potravy, Ze prioritou se stane jidlo a vlastni postava. Od urcitého stadia tohoto
psychického onemocnéni ¢loveék své chovani prestane ovladat a bez pomoci druhych neni

schopen se sdm vylécit. V odborné literatute byla tato nemoc popsana relativn¢€ nedavno.

1.1 Charakteristika bigorexie

Bigorexie se také nazyva ,kulturisticka choroba“. Jedna se o mentalni poruchu, ktera se
projevuje prehnanou touhou po svalové hmoté, a to i za cenu nezdravych stravovacich

a cvicebnich navyki. Touhou po dokonalé svalnaté postave trpi pievazné muzi.

Bigorexie je méné zndmym typem poruchy pfijmu potravy, je spojovana s mentalni anorexii
u zen. Proto je n€kdy nazyvana jako anorexie naruby (reverse anorexia). Muscle dysmorfia, jak
je odborn¢ také bigorexie nazyvana, zahrnuje zkreslené vnimani vlastniho téla, abnormalni
stravovaci navyky a neustalé mysleni na vlastni télo, pfedev§im na velikost svalstva. Zahrnuje
také zneuzivani anabolickych steroidii pro vétsi rast svalstva a kazdodenni nékolikahodinové

posilovani. (Papezova, 2010)

Vsechny poruchy pfijmu potravy maji jedno spolené: natolik pokiiveny vztah k jidlu, Ze
muZe az ohrozit Zivot. Zakladem je nespokojenost s vlastnim télem. V ptipadé bigorexie si muzi
(ztidka 1 Zeny) pfipadaji malo svalnati a vyvinuti a tento domnély nedostatek napravuji
hodinami stravenymi v posilovnach a nevhodnym jidelni¢kem s nadbytkem bilkovin

a naduzivanim riiznych preparati na podporu svalt.

Zkreslené vnimani vlastniho téla negativné ovliviiuje fyzické a duSevni zdravi, ale je nutné
odlisit obvyklou nespokojenost v komunité fitness ve smyslu ,,chci byt lepsi a silnéjsi* s touto

realnou chorobou. Ne kazdy svalnaty muz v posilovn¢ je nutné bigorektik.

Obecné poruchy piijmu potravy narusuji nejen emocni a sexualni Zivot nemocnych, ale také
socialni a profesni Zivot. Zplsobuji problémy nejen samotnym pacientim, ale také jejich

rodindm, pratelim a dal§im blizkym osobam.
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1.2 P¥i€iny vzniku bigorexie

Mnozi zahrani¢ni i tuzemsti odbornici upozoriiuji, Ze je velmi obtizné zjistit pravou pficinu

vzniku ¢i okamzik po¢atku vzniku choroby.
RozliSujeme tfi rizikové faktory vzniku bigorexie:

- Biologické rizikové faktory — fyzické dospivani znamena pro chlapce pfiblizeni se
maskulinnimu idealu krasy, jenz pro n¢ predstavuje svalnaté a dobfe vyvinuté télo.

- Psychologické rizikové faktory — pocatek onemocnéni je ovlivnén pohledem na vlastni
télo a porovnavanim se s ostatnimi.

- Socialni a kulturni rizikové faktory — vliv vrstevnikli, pfedevsim v obdobi puberty.

Ovlivnéni médii a socidlnimi sitémi. Spolecensky tlak po dokonalém zevné&jsku.

K rizikovym faktoriim této poruchy fadime, dle slov Mgr. Lucie Markytanové a Mgr. Zlaty
Piskackové z Ustavu preventivniho Iékatstvi LF MU Brno, i nadvéhu v détském veku, kdy se
u cloveéka vytvaii nizké sebevédomi a sebetcta. Pocit ,.tlustého™ ditéte mize pretrvavat bez
ohledu na soucasny vzhled a pfinaset neustaly strach z vlastni fyzické nedokonalosti. Zavislost
na cviceni ptinasi predisponovanym jedinciim pocit kontroly nad vlastnim télem, potazmo nad

vlastnim zivotem a je podporovana obdivem okoli.

Hlavni Glohu ve vnimani vlastniho téla dnes pfedstavuji socialni a komunikaéni média. Jsou
to pravé casopisy, televize, a socidlni sité, diky kterym si jedinec pfipadd ménécenny a neustale
ma pocit, Ze by se mél meénit, aby vice odpovidal dneSnimu idedlu. Mladi muzi, ale i zeny dnes
mohou vidét na socialnich sitich sportovce, bodybuildery, ale 1 filmové hvézdy, kteti zvetejnuji
sve fotky z fitness a ukazuji pfi tom, jaké dopliiky stavy u toho pouzivaji. Jedinci jiZ tak nachylni
na vniméani sebe sama podlehnou tomuto trendu, protoZe piedpokladaji, ze kdyz budou
svalnat¢j$i, budou mit soumé&rnéjsi postavu, travit ¢as ve fitness a zvetejiiovat své fotky z tohoto
prostiedi na sviij profil, ze se jim dostane uznani od okoli stejné jako medidlné¢ znamym
osobnostem.

Velky problém zptsobuje fakt, jak lidé vnimaji sami sebe. Casto jsou velké rozdily v tom,
jak vidi jedinec sam sebe v zrcadle a jak ho ve skute¢nosti vnima jeho okoli. Ve skutecnosti se
také snazi o to, vypadat jako ideadl muzské krasy v dneSni dob&. Mnoho lidi tento rozpor
nedokaZze akceptovat a uchyluji se tak k radikalni zmeéné zivotniho stylu a drZeni striktnich diet.
Jen malo jedincti pfijima své télo takové, jaké doopravdy je a nechtéli by na ném nic ménit.
VétSina lidi bere své télo jako schranku, ve které jsou uv€znény. Jako schranku, kde ¢ekaji, az
se takového téla zbavi a budou vypadat tak, jak by si ve skutecnosti ptali, a ne jako soucast sebe

samych a své osobnosti. Pokud dojde k situaci, kdy jedinec své t€lo za¢ne nenavidét, vznika
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problém, kdy uz nedokdze uvétit tomu, ze by ho ostatni mohli pfijmout takového jakym je.
Zacina pochybovat o tom, jestli ma své misto ve spole¢nosti. Takové jednani a chovani mize

mit pro mnoho takto narusenych jedinct fatalni nasledky. (Crook, 1995)

1.3 Prfiznaky bigorexie

Typickym piiznakem bigorexie je nadmérné cvieni a snaha dosdhnout stale vétSich
objemt, vyrysovani az uméle dokonale osvaleného téla. Postizeni uz cvici pouze kvuli vzhledu,
a ne pro potéSeni. VéEtSinou se bigorektici neustdle v posilovnach pohybuji pobliz zrcadla
a kontroluji svtij vzhled.

Snaha dosahnout vzhledu velmi svalnatého muze nebo televizni hvézdy ve stylu akcnich

hrdind jim preriista pres hlavu. Uzivaji velké mnozstvi potravinovych doplikii.

Ptili§ svého Casu a penéz vénuji na Gpravu zevngjSku, a piesto maji trvale depresivni pocity
vyvolané pfesvédcenim, Ze nikdy nevypadaji dobte. Neustéle potiebuji, aby je nékdo ujistoval

o tom, jak dobfe vypadaji, permanentné drzi extrémni diety. (Spektrum zdravi fitness, 2016)

Na webovych strankach fittyn.cz je mnoho ¢lanki, kde se popisuji varovné piiznaky
bigorexie. Je zde uvedeno napiiklad, ze kromé toho, Ze postizeni, v drtivé vétSiné piipada se
jedna o muze — kulturisty, maji neustale po ruce proteinovy napoj, proteinovou tyCinku, tvaroh,
k jidlu si nedaji nic jiného nez hovézi a kufeci, travi vétSinu Casu v posilovné. Anabolické
steroidy jsou u nich ¢asto béznym doplitkem. Veskery volny €as travi posilovanim. Takovy
Cloveék je v praci, béhem piestavky, schopny lehnout si na zem a zacit délat lehy-sedy nebo
kliky. Pfijde k vam na navstévu a nez si nabidne tvarohovou buchtu (bez cukru), bude pfti
povidani s vami délat diepy. Va§ rozhovor se povede pouze o cvicich, kolik uzvedl
a bilkovinach. MoZznd vam to pfijde na jednu stranu sméSné, ovSem takovy clovek Zije
v domnéni, Ze je maly a hrozn¢ hubeny a Ze jest¢ musi nabrat, aby vypadal ptitazlivé (podobné
jako u anorexie a bulimie). Bohuzel nasledky na sebe nenechaji dlouho cekat.
(https://www.fittyn.cz/jak-neprehlednou-varovne-priznaky-bigorexie/)

Kulturista Luka$ Roubik uvadi, Ze bigorexie ma dva hlavni népadné projevy. Ne&kteti
bigorektici se kazdy den dlouhé hodiny prohlizeji v zrcadle, a to hlavné na vefejnosti, protoze
si potiebuji sviyj strach z fyzické nedokonalosti kompenzovat obdivnymi komentafi a pohledy
okoli. Z tohoto divodu je u nich Castd tzv. faleSna skromnost, kdy svoji objektivné dobrou
formu naschval komentuji negativng, aby pfiméli své okoli je ¢astovat obdivnymi komentafi,
na kterych jsou zavisli. Ze stejného diivodu nektefi ptidavaji kazdy den fotky své postavy na
socialni sité s né¢jakym ,,nespokojenym* hodnocenim, aby od svého okoli ziskali pod fotkami
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obdivné a pozitivni komentare o své postavé. To u nich vyvolava kratkodobé pocit euforie,

ktera ale rychle konc¢i ve chvili, kdy nékdo (i v zertu) fekne napt. ze zhubl.

U jinych bigorektikl se toto dusevni onemocnéni projevuje presné naopak. Kvuli tomu, Ze
se sami povazuji za hubené, slabé, nedostatecné osvalené a nespokojené se svoji postavou, tak
se nikdy vefejné neodhaluji a nikdy se nepovazuji dostate¢né pripraveni na soutéz v kulturistice.
Obvykle jsou mohutni a silni, ale sami si pfipadaji hubeni a slabi, a proto naschval cely rok nosi
takové oblecCeni, které jim mohutnost jest€¢ umeéle zvysuje (svetry, bundy). Na rozdil od prvni
skupiny se zamérn¢ vyhybaji i pobytu na plazi a u bazénu, aby je nikdo nevidél a neposuzoval
jejich postavu.

Pro bigorektika vétSinou plati:

- Upftednostiuje trénink pted pracovnimi a spolecenskymi aktivitami.
- Ani zdravotni problémy ho neodradi od pravidelného cviceni.

- Zije v predstavé vlastni nedokonalosti.

- Travi v posilovné vétSinu volného casu.

- Je zcela pohlcen sestavovanim jidelnicku a vytvarenim diet.

- Neustale zije ve stresu, ze hubne, Ze ned¢la vSe spravné k ziskéni dokonalé postavy.

1.4 Rizika onemocnéni bigorexii

Vzhledem k dlouhodobému ptetéZovani organismu, narocnym tréninkiim a nedostatecné
regeneraci miize dochazet k poskozeni hybného systému. Bigorektici usiluji o nardst svalové
hmoty, a proto jim velmi rychle stoupd hmotnost, ¢imz dochdzi k ndhlému pietézovani

pohybového aparatu a kloubt.

Trpi-li n€kdo bigorexii, neponechava nic ndhod¢ a uzkostlive se stard i o svlj jidelnicek.
Dochazi také k pretéZovani traviciho systému, jater a ledvin, a to v disledku uzivani vysokych
davek bilkovin a dalSich doplnkt stravy.

Protoze tato intenzivni az chorobna péce o télo a o zevnéjSek je financné 1 casové velmi
narocnd, dochazi ¢asto 1 k finanénim problémiim a k socialni izolaci a deprivaci. Osobni zZivot,
pratelé, prace a rodina, vSe jde stranou, dileZzité je hlavné cvicit, pfibrat svalovou hmotu a byt
co nejdokonalejsi. ,,Podstatné riziko hlavné pro dusevni zdravi pfinasi socidlni izolace, podobné
jako u jinych zavislosti 1 zde ztrdceji nemocni spole¢na témata s ostatnimi lidmi, pted
spolecenskymi kontakty davaji pfednost fitcentru®, popisuje klinicky psycholog Jan Kulhanek
na svém webu idealni.cz. (Spektrum zdravi fitness, 2016)

Télu neni doptan Zadny odpocinek. LeZet na 1izku s oby¢€ejnou chiipkou je nepfedstavitelny

problém, proto trénuji dal. V disledku toho mivaji svalové bolesti, kiece, ostré pichani v boku.
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S nedostatkem odpocinku prichazeji metabolické, srde¢ni (i srdce je sval, také ono nezdravé

mohutni) a svalové poruchy. Pacienti maji problémy s koncentraci a trpi chronickou tinavou.

Nejpodstatnéjsi ¢ast nemoci je v hlavé. Tito 1lidé vnimaji intenzivni strach z piibirani a ze
zmény postavy. Bohuzel stale plati, ze vhodnou terapii voli az jako posledni moznost, kdy uz

jsou na pokraji svych psychickych sil.
Nezéadouci dopady bigorexie:

- Dlouhodob¢ pretézované télo se dostava az na hranici kolapsu, problémy se projevuji
zejména v pohybovém aparatu, ledvinach a ve travicim traktu.

- Tréninkovy plan a touha po dosazeni cile se stavi nad vlastni zdravi, cviceni ve vysoké
intenzité, bez odpocinku, ¢asta unava.

- Pracovni a rodinné problémy (Vv posilovné se travi veskery volny ¢as).

- Finanéni problémy (zaplaceni fitcentra, nadmérného mnozstvi potravy, véetné drahych
dopliki stravy je finanéné naro¢né).

- Socialni izolace (navazovani vztahu mimo posilovnu je obtizné, vétsinou se diskutuje
pouze o cviceni, nakupu potravy, vybéru dopliku).

- Nadvaha (t€lesnda hmotnost Casto ptesahuje doporucené normy o dvacet i vice
kilogramii), pfestoze neni nadvaha zpasobena tuky, je riziko pietézovani kloubi a pateie
stejné jako u obezity.

- Narustajici frustrace z toho, ze nelze dosahnout vysnéné postavy i pres veSkeré
vynaloZené usili, Casté deprese.

- Stale se opakujici myslenky, jak docilit lepsi postavy, se stavaji obtézujicimi.

- Dodrzovani striktnich diet a uzivani doplikl vyzivy v podobé proteinovych napoji
a jinych pfipravkd pro nardst svalové hmoty, ¢asté uzivani anabolickych steroidu i pies
znalost jejich nezadoucich ucinku na jatra, srdce a slinivku biisni.

- Podléhani dealerim dopingovych davek, ktefi tvrdi, ze velikost svali je jen o davce
podplrnych latek.

- Jidlo dostava jiny rozmér, neustalé pocitani mnozstvi bilkovin, sacharidd a tukti vede az
k nezdravé posedlosti a prejidani, Jedinci jedi, 1 kdyZ nejsou hladovi, jejich mySlenky
jsou neustale zasvéceny jidlu a planovanim, kdy a co se bude jist. Divodem piejidani je
ziskat co nejvétsi svalovou hmotu bez tukovych rezerv.

- Neustalé hodnoceni se v zrcadle ve fitness, porovnavani svého vzhledu a velikosti svala
s ostatnimi navstévniky posilovny. Neustalym vazenim se jeSté vice prohlubuje
nespokojenost a pocit malosti.

- VSechny ritualy, denni cviceni a dodrzovani diet prameni z pocitu nespokojenosti

a strachu ze selhani.
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- Cviceni se stava navykové (vlivem vyplavovani endorfinti). Vytvari se nelatkova
zavislost, ztrata kontroly jednani, neschopnost vnimat realitu. Pfi nedostatku cviceni

pocit tzkosti, deprese az agresivity.

Na webu fittyn.cz se uvadi, ze ptilis velkou fyzickou zatézi, kdy neni t€lu doptan zadny
odpocinek, se velice rychle poskozuji klouby a kosti. VétSina lidi nema pro tak obrovskou zatéz
(svaly vazi vice nez tuky) klouby ani kosti vyvinuté. I ,,normélni* ptid¢l bilkovin je velkou
zatézi pro ledviny, které je musi zpracovat. Pii velice nadmérném pozivani bilkovin dochazi
k poskozeni nejen ledvin, ale také jater. Skodlivé u¢inky anabolickych steroidi jsou vieobecnd

znamé a netieba je pfipominat.

Bigorista postupné ztraci pratele a nékdy i rodinu. Svou samotu a socialni izolaci zahani
v posilovné a ocita se tak v zacarovaném kruhu. (https://www.fittyn.cz/jak-neprehlednou-
varovne-priznaky-bigorexie/)

1.5 Léc€ba bigorexie

Postizeni si neuvédomuji a neptipousti, Ze jsou nemocni. Okoli je taktéz ze zacatku vnima

spise jen jako n€ékoho, kdo pecuje o své zdravi.

Bigorexie se da pochopiteln¢ 1éCit, a protoze jde o mentalni poruchu, je tu dilezita hlavné
psychika. Prvnich pfiznakil bigorexie si nejprve za¢nou vSimat piibuzni a nejbliZsi rodina.
Postizeny sam neni schopen pfiznat, Ze ma n&jaké problémy. Prvnim krokem 1écby tedy musi
byt to, Ze si dotyCny svoje problémy piipusti a bude je chtit fesit, samoziejmeé s pomoci

odborniku.

Jak poznat ¢lovéka, ktery trpi bigorexii? Nutné je v§imat si jak psychickych, tak fyzickych
zmén. Posedlost po dokonalosti, obdivu a naprosta zaujatost stravovanim se po né&jaké dobé

neda piehlédnout. (Spektrum zdravi fitness, 2016)

Je velmi dulezité, Ze onemocnéni poruchou piijmu potravy neni lé€itelné jen na bazi nutricni

terapie, nebo jen na bazi psychoterapie. Ob¢ slozky jsou stejné dilezité.

V piipadé bigorexie je nejvice u¢inna psychoterapie zamétend na zlepSeni télesného
sebepojeti, sebedlvéry, trénink asertivity a socialnich dovednosti, zména patologickych
jidelnich postoji, myslenek a pocitl. Na této terapii jsou zalozeny 1 svépomocné manudly pro

nemocné a jejich rodiny. (Krch, Svédova, 2013)
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Pacienty s poruchou piijmu potravy je dulezité¢ naucit, aby méli radi svoje t€lo a umeli

vyjadfit své pocity. Nesmi se zapominat ani na socialni za¢lefiovani.

V nékterych ptipadech se zafazuji do 1éCby antidepresiva a antipsychotika. Je-li to nezbytné
k procesu uzdraveni, je pacient i hospitalizovan. Duvodem byva tézka deprese. Je nutné, aby
pacient aktivné spolupracoval.

Dulezité je, aby nemocny spravné pochopil roli jidla, ziskal nad nim kontrolu a vybudoval
si jiné priority v zivoté. Je to béh na dlouhou trat’, pti kterém je sté¢zejni dlouhodoba pomoc
a pochopeni rodiny 1 blizkych.

Vhodné zvoleny postup pfi terapii zalezi na diagndze a individualité kazdého jedince, jeho

psychickém stavu i na spolupraci rodiny.
Nejucinngjsi terapii je zamezit vzniku bigorexie jiz v zacatcich.

Nejvetsi prekazkou vSak zlstava presveédcCit jedince s bigorexii, Ze on nebo ona potiebuji
pomoc. Existuji kroky, které mohou odhalit stav jedince a ndsledné ptistoupit k feSeni. Témito
kroky mulze byt otevieny rozhovor o vnimani vlastni postavy, skupina podporujici jedince,
tymova diskuse, vnucovani pomoci od trenéra nebo timyslné, ale nenapadné zavedeni feci na
toto téma. Rozdil mezi mentélni anorexii a bigorexii je, ze 1idé s mentalni anorexii jsou nuceni
do 1écby, protoze je spojena s vysokou morbiditou, zatimco bigorektici mohou byt
z kratkodobého hlediska v dobrém zdravotnim stavu. (Leone, 2005)
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2. Diety spojené s nartstem svalové hmoty

Vyziva ve fitness Zivotnim stylu hraje velmi dilezitou roli. Kvalita a zptsob stravy ma
zasadni vyznam pro budovani svalové hmoty. Nutny je nejenom tvrdy trénink, ale i strava
bohaté na bilkoviny, vitaminy, mineraly a tekutiny. Proces vybudovani kvalitni svalové hmoty
s minimalnim obsahem télesné¢ho tuku je realn¢ dosazitelny, ale vyzaduje znalost problematiky

Vyzivy a tréninku.

Jidlo je nedilnou soucasti fitness snazeni. Kulturista Dusan Synek na webovych strankach
www.fittyn.cz piSe: ,,V okamziku, kdy zacnete cvicit a tvrdé makat, najednou se jidlo stane
emoc¢nim uspokojenim, odménou a také uzite¢nym nastrojem ve vasi cesté za vysnénym cilem.
Zacnete si uvédomovat druhy bilkovin, druhy sacharidi a taky tuky. Budete si védomi kvality
1 kvantity jidla. Se vS§emi nabitymi védomostmi zménite piistup k jidlu. Jidlo pro vés bude mit
absolutné novy rozmér a vy si ho za¢nete uvédomovat, vnimat ho, tésit se na n¢j a uzivat si ho

mnohem vic nez necvicici populace.*

Nesmi se vSak zapomenout, ze extrémni diety, které jsou zaméteny na podporu rychlého
ristu svalli, mohou byt nebezpecné a maji nékolik potencialnich rizik. Nekteré extrémni diety
mohou omezovat ur€ité typy potravin nebo skupiny potravin, coz vede k nedostatku Zivin.
Diety, které se zamétuji na vysoky piijem bilkovin, mohou zatézovat jatra a ledviny, coz mize
vést k poskozeni organil. Pfed zahajenim jakékoli extrémni diety zaméfené na podporu ristu
svalll je dulezité konzultovat se zdravotnikem, nebo registrovanym vyzivovym poradcem.
Vyvazena strava, kterd poskytuje potfebné Ziviny pro rist svali a celkové zdravi, je tim

nejlepsim piistupem.

Muzi navstévujici posilovny jsou dnes zahlcovani informacemi, jak cvicit jednotlivé
svalové partie, aby bylo cviceni co nejefektivnéjsi a svaly tak nabyly co nejvice na objemu.
Velmi dostupné jsou také informace o dopliicich sportovni vyzivy a vyZzivy pii nabirdni svalové
hmoty. Je proto velmi jednoduché takovému trendu podlehnout, obzvlasté pokud jsou tyto

doplniky nabizeny pf¥imo na baru v posilovné. (Vymyslicka, 2016)

Ne kazdy ma mozZnost pracovat s vyZivovym poradcem, proto nyni pfiblizim informace,

které mohou pomoci pii zvoleni spravné diety a dopliki stravy.
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2.1. Dieta s vysokym obsahem sacharid

Dieta s vysokym obsahem sacharidii maze byt uzitecnd pii budovani svalové hmoty.
Sacharidy jsou zdrojem energie pro télo a jsou potfebné pro regeneraci svalil po tréninku. Tyto
diety se zam¢étuji na nabirani hmoty, kde je dulezité zajistit dostateCny piijem kalorii, a proto
mize byt vysoko sacharidova strava vhodnou volbou. Je vSak dulezité dbat na to, aby strava
nebyla pfili§ bohatd na jednoduché cukry, které mohou vést k rychlému nariistu hmotnosti
a zdravotnim problémiim. Protoze sacharidy jsou U¢innym zdrojem energie, mohou pomoci
zvysit piijem kalorii, pokud je cilem cvicence zvySit svou hmotnost — je v obdobi nabirani
hmoty.

Je také dualezité si uvédomit, Ze pii zvySovani hmotnosti je nutné zvysit piijem kalorii
postupné, aby se zabranilo nadmérnému pfirtistku hmotnosti a ukladani tuku. (Kleinerova,
2015)

2.1.1. Sacharidy — zakladni zdroj energie

Sacharidy jsou zakladnim a neopomenutelnym zdrojem pro svaly, ale i pro dalsi télesné
tkang. Jsou hlavnim zdrojem energie béhem zatéze svalii. Téméf vSechny potravinové sacharidy
jsou rostlinného ptivodu, s vyjimkou mlééného cukru — laktozy. Sacharidy jsou jedinymi zdroji
energie pro mozek a centralni nervovy systém. I svaly vSak potiebuji staly pfisun sacharidl ve
formé glukozy, vstfebavané do krve, aby byly schopny se smr§tovat a vykonavat svalovou
praci. Sacharidy potfebujeme i proto, aby latkova pfemeéna tukii probihala efektivné. Potraviny
bohaté na ptirodni sacharidy ptinasSeji do jidelni¢ku také velice prospé$nou vldkninu.

Profesionalni kulturista Jiti Borkovec potvrzuje dileZitost sacharidii a sdm uvadi, ze:
»Sacharidy jsou jednou z nejucinnéjsich Zivin na budovani svalové hmoty, 1 kdyz to neni zivina

stavebni. Dulezité je jist ty spravné sacharidy ve spravny ¢as. (Kleinerova, 2015)

2.1.2. Druhy sacharidu

Nejzakladnéj$i rozdéleni sacharidii je na tzv. jednoduché a komplexni sacharidy.
Jednoduché sacharidy byvaji zpravidla sladivé cukry (soucést ptirodnich sladidel, napt. medu).
Ke komplexnim sacharidim patii nesladké Skroby a vlaknina, i kdyZ z tohoto pravidla existuji

vyjimky. Zdravy jidelni¢ek by mél zahrnovat vétSinu sacharidii z tzv. komplexnich.
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Mezi jednoduché sacharidy fadime:

- Gluko6zu — monosacharid, na ktery jsou rozkladany vSechny ostatni sacharidy pro dalsi
vyuziti v téle jako krevni cukr.

- Fruktézu — ovoce, nékteré druhy zeleniny, potravinova sladidla (naptiklad kukuii¢ny
sirup s vysokym obsahem fruktdzy), med.

- Laktozu — mléko a mlééné vyrobky.

- Sacharézu — fepny a titinovy cukr, hnédy cukr (natural), javorovy sirup, med.
Mezi komplexni sacharidy fadime:

- Skrob a vlakninu — zrniny a vyrobky z nich jako je naptiklad celozrmny chléb a téstoviny,
fazole, brambory, kukufice nebo ryze. (Mach, Borkovec, 2017)

2.1.3. Rizika nespravného davkovani

Pokud se ji cukry pfili$ €asto, nejsou vyuZity jako zdroj energie ani pro obnovu svalového
glykogenu, stanou se tzv. prazdnou energii a clovek se po nich citi Spatné. To vyvolava stres

a snizuje vykon. Kromé prazdnych kalorii nadmérny piisun cukri:
- Snizuje hladinu prospésného cholesterolu HDL.
- ZvySuje riziko vzniku ischemické choroby srdecni.
- Zpusobuje kolisani hladiny glukozy v krvi.
- ZvySuje riziko obezity.

- Mé ptimy vztah ke vzniku zubniho kazu. (Kleinerova, 2015)

2.2. Dieta s vysokym obsahem bilkovin

Dieta s vysokym obsahem bilkovin zahrnuje konzumaci potravin, které jsou bohaté na
bilkoviny, jako jsou naptiklad kuteci a kriiti maso, ryby, vejce, s6ja, mlééné vyrobky a otfechy.
Mnoho lidi voli tuto dietu, kdyz cht&ji zhubnout nebo budovat svalovou hmotu, protoze
bilkoviny maji vyhody pro fitness.
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Jednou z hlavnich vyhod diety s vysokym obsahem bilkovin je, ze pomaha udrzovat
svalovou hmotu. Bilkoviny jsou nezbytné pro rust svall a jejich obnovu, takze konzumace
dostate¢ného mnozstvi bilkovin mize pomoci pfi budovani svalové hmoty a udrzovani jejiho

stavu. Navic bilkoviny mohou také pomoci s redukci télesného tuku a zvySeni metabolismu.

Dalsi vyhodou diety s vysokym obsahem bilkovin je, Ze mohou snizit chut’ k jidlu a pomoci
udrzet pocit sytosti po delsi dobu. Bilkoviny se travi pomaleji nez sacharidy a tuky, coz
znamena, ze trva déle, nez se citime hladovi po jidle bohatém na bilkoviny. To mlze vést

k men$imu piijmu kalorii, coz je pro zhubnuti klicové. (Kleinerova, 2015)

2.2.1. Funkce bilkovin v téle

Bilkoviny jsou velmi uzitecné pro télo, protoze plni mnoho dulezitych funkci. Jsou
klicovym stavebnim kamenem tkani. Slouzi jako enzymy, které urychluji chemické reakce
v téle, a jsou dilezité pro spravnou funkci imunitniho systému. Bilkoviny také pomahaji
udrzovat rovnovahu tekutin v téle a transportovat rizné molekuly, jako jsou naptiklad kyslik

a zelezo, pfes bunééné membrany.

Kromé toho jsou bilkoviny také dilezité pro tvorbu hormonil a neurotransmiterti, které
reguluji rizné funkce téla, jako je naptiklad metabolismus, spanek a nalada. Bilkoviny jsou také
zdrojem energie pro télo, ale jsou obvykle vyuzivany pouze v piipadé nedostatku jinych zdroji
energie, jako jsou sacharidy a tuky.

Vzhledem k tomu, Ze jsou bilkoviny zodpovédné za mnoho klicovych procest v téle, je
dilezité mit dostatecné mnozstvi bilkovin ve stravé. Riizné druhy potravin obsahuji riizné typy
a mnozstvi bilkovin, a proto je dulezité zajistit vyvazenou stravu, kterd bude zahrnovat

potraviny bohaté na bilkoviny. (Kleinerova, 2015)

2.2.2. Druhy bilkovin

Zéakladni rozdéleni bilkovin miize byt na Zivo¢isné a rostlinné bilkoviny. Zivocisné
bilkoviny se nachdzeji v potravinach zivoc¢isného piivodu, jako jsou maso, ryby, vejce a mlécné
vyrobky. Tyto bilkoviny jsou obvykle velmi kvalitni, protoze obsahuji vSechny esencialni
aminokyseliny potiebné pro télesny rist a opravu svalové tkane.
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Rostlinné bilkoviny jsou nalezeny v rostlinnych produktech, jako jsou luSténiny, ofechy,
semena a obiloviny. Tyto bilkoviny mohou byt méné¢ kvalitni nez Zivoc¢isné bilkoviny, protoze
mohou chybét nékteré esencidlni aminokyseliny. Nicméné, kombinaci riznych zdroji
rostlinnych bilkovin v jidle, jako jsou lusténiny a obiloviny, lze ziskat kompletni spektrum

esencidlnich aminokyselin.

V ramci fitness a kulturistiky jsou Casto rozliSovany bilkoviny rychlé a pomalé. Rychlé
bilkoviny jsou snadno stravitelné a rychle dodavaji aminokyseliny do svalii, coz je diilezité pro
regeneraci a rust svalil po tréninku. Takové bilkoviny jsou naptiklad syrovatkové proteiny, které

se Casto pouzivaji jako doplnék stravy.

Na druhé strané jsou pomalé bilkoviny, které jsou v téle pomaleji traveny a postupné
uvolnuji aminokyseliny do krevniho obéhu. Tyto bilkoviny jsou uzitecné pro udrzeni svalové

hmoty a pro sniZzeni katabolického stavu pti dlouhodobém pistu nebo v noci.

Ptikladem pomalych bilkovin jsou kaseinové proteiny, které jsou obsaZeny v mlécnych
vyrobcich. (Kleinerova, 2015)

2.2.3. Rizika nespravného davkovani bilkovin

»Za zasadni riziko dlouhodobé drzenych proteinovych diet povazuji nepfiznivy vliv na
sttevni mikrobiom, ktery se méni na potencialné patogenni a prozanétlivy,” varuje nutricni

specialistka a zakladatelka Zdravého stravovani Katefina Simkova.

Potize v travicim traktu ale nekonéi. Cim vic proteinti se konzumuje, tim vétsi je to zatéz na
ledviny. Ty museji zpracovat a ¢ast vyloucit do moce v podobé¢ latek s vysokym obsahem
dusiku. Nemocné ledviny neboli, takZe lidé nevédi, ze je mohou mit, diky nerozumné
proteinové dieté, oslabené.

Dieta s vysokym obsahem tuku zahrnuje zvySeni piijmu tukl a snizeni pfijmu sacharida.
Lidé¢ trpici poruchou bigorexie tuto dietu vyuzivaji v obdobi, kdy je jejich cilem zvysit celkovou
hmotnost. Zdravé tuky jako jsou oleje z ryb, avokado, olivy a ofechy, mohou pomoci snizit
zangty a podpofit zdravi srdce. Nicméné, tuky s vysokym obsahem nasycenych a trans-tukd,
jako jsou smaZené jidla, tu¢né maso a primyslové zpracované potraviny, mohou zvysit riziko

vzniku cukrovky, srde€nich chorob a dalSich zdravotnich problémf.

Je opét velmi dulezité, aby byla vysokotu¢na dieta vyvazena, jelikoz existuji také urcita

rizika a nevyhody spojené s touto dietou. Kazdy cvi¢enec by se mél poradit s odbornikem na
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vyzivu, obzvlasté pokud mé zdravotni problémy, jako jsou vysoké hladiny cholesterolu nebo
srde¢ni choroby. (Kleinerova, 2015)

2.3. Dieta s vysokym obsahem tuku

Dieta s vysokym obsahem tukii zahrnuje zvyseni pfijmu tukli a sniZzeni pfijmu sacharidu.
Vysokotu¢na dieta se ¢asto doporucuje pro lidi, ktefi chtéji zhubnout. Lid¢ trpici poruchou
bigorexie tuto dietu vyuzivaji v obdobi, kdy je jejich cilem zvysit svalovou hmotnost
a zredukovat télesny tuk. Zdravé tuky jako jsou oleje z ryb, avokado, olivy a ofechy, mohou
pomoci snizit zanéty a podpofit zdravi srdce. Nicméné, tuky s vysokym obsahem nasycenych
a trans-tukd, jako jsou smazené jidla, tu¢né maso a pramyslové zpracované potraviny, mohou

zvysit riziko vzniku cukrovky, srde¢nich chorob a dalSich zdravotnich problém?.

Je opét velmi dillezité, aby byla vysokotucné dieta vyvazena, jelikoz existuji také urcita
rizika a nevyhody spojené s touto dietou. Kazdy cvicenec by se mél poradit s odbornikem na
vyzivu, obzvlasté¢ pokud ma zdravotni problémy, jako jsou vysoké hladiny cholesterolu nebo
srdeéni choroby. (Kleinerova, 2015)

2.3.1. Metabolismus tuku

Metabolismus tukt je proces, kterym télo zpracovava a vyuziva tuky pro energii a dalsi
funkce. Tuky jsou dilleZitym zdrojem energie pro télo, ale jsou také dileZité pro stavbu bunck
a produkci hormond.

Proces metabolismu tukiti za¢ina travenim. Potraviny bohaté na tuky jsou traveny v zaludku
a tenkém stievé, kde jsou tuky rozlozeny na mensi molekuly pomoci enzymi. Tyto molekuly

jsou pak absorbovany sttevni sliznici a dostanou se do krevniho obé&hu.

Tuky v krevnim ob¢hu jsou piepravovany v podobé¢ lipidd, zejména triglyceridl, do
tukovych bun¢k nebo do svalt a jinych tkani, kde jsou skladovany. Tyto triglyceridy jsou pak

vyuzivany jako zdroj energie.

Prebytecné tuky se ukladaji v téle jako tukova tkan, kterd mize byt vyuzita jako zdroj
energie, kdyZ je potieba.
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Metabolismus tukt mtize byt ovlivnén raznymi faktory, vCetné genetiky, urovné fyzické
aktivity a hormont. Napftiklad inzulin podporuje ukladani tuki v téle, zatimco hormony jako
adrenalin a noradrenalin podporuji jejich uvoliiovani pro vyuziti jako energie. (Kleinerova,
2015)

2.3.2. Rizikové tuky

Rizikové tuky, jsou tuky, které maji negativni vliv na zdravi, kdyZz jsou konzumovany

v nadmérném mnozstvi. Nékteré z téchto tuki jsou dokonce nezdravé v jakémkoliv mnozstvi.

- Trans-tuky jsou povazovany za nejnebezpecnéjsi rizikové tuky. Jsou to uméle ztuzené
tuky, které se obvykle nachdzeji v primyslové zpracovanych potravinach, jako jsou
smazen¢ potraviny, fast food, sladkosti...

- Sycené tuky jsou také povazovany za rizikové tuky, ale jsou méné nebezpecné nez trans-
tuky. Tyto tuky jsou pfitomny v potravinach zivocisného pivodu, jako je maso, maslo
nebo syry.

- Nenasycené tuky jsou pro télo uzite¢né, ale pouze v omezeném mnoZzstvi.

Obecné plati, ze by se méla omezit konzumace rizikovych tukd, jako jsou trans-tuky
a sycené tuky, a nahradit je nenasycenymi tuky. (Mach, Borkovec, 2017)

2.3.3. Rizika nespravného davkovani

Nespravné davkovani tukil v potravé mize mit negativni dopad na zdravi. Prili§ vysoky
piijem nasycenych tukli mize zvySit hladinu lipoproteinii s nizkou hustotou neboli LDL
cholesterolu (takzvaného "Spatného" cholesterolu) v krvi, coz zvysuje riziko srdecnich chorob.
Muze také vést k tvorbé platl v tepnach, které mohou zpiisobit ucpani a zvysit riziko srde¢niho
infarktu a mrtvice. Stejné riziko pfedstavuje také konzumace trans-tuku. (Kleinerova, 2015)
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2.4. Doplnky vyzivy pro narust svalové hmoty

Doplitky vyzivy pro nartst svalové hmoty jsou specidlni produkty, které se pouzivaji ke
zvyseni rastu a objemu svalti. Tyto doplitky mohou obsahovat riizné latky, které jsou dulezité

pro rust svalové hmoty.

Tyto doplnky jsou Casto pouzivany sportovci, kulturisty, fitness nadSenci a dalsimi lidmi,
ktefi se snazi zlepsit svou fyzickou kondici a vzhled. Dopliikky vyZzivy pro rast svalové hmoty
mohou pomoci zlepsit silu, vykon, objem a také regeneraci svalli, coz muze vést k rychlejSimu

rastu svalové hmoty.

Dopliky vyzivy nejsou nezbytné pro rist svalové hmoty. Pravidelné cviceni a spravna
strava jsou zakladem pro podporu ristu svalové hmoty. Nicméné, pro nékteré lidi, jako jsou
sportovci a kulturisté, mohou dopliikky vyzivy byt uzitenym doplitkem ke svému stravovacimu

rezimu.

Zneuzivani doplnku stravy je problém, ktery miize mit negativni dopad na zdravi. Nekteti
lidé mohou pfijimat piili§ velké davky dopliku, ¢i je kombinovat nebezpecné s 1éky, a mohou

tak riskovat nezadouci Gcinky.

Nékteré dopliiky stravy, jako jsou anabolické steroidy, jsou nezdkonné a mohou mit zavazné
negativni dusledky na zdravi, jako jsou zvySené riziko srde¢nich chorob, poSkozeni jater,
problémy s naladou a psychikou a dalsi. VétSina doplikt stravy vSak neni zakazana a mtize byt

prodavana bez ptedpisu, ale to neznamena, ze jsou bezpecné pro kazdého. (Mach, 2012)

2.4.1. Proteinové suplementy

Proteinové suplementy jsou vyzivové dopliky stravy, které slouzi k zajiSténi dostatecného
piijmu bilkovin v potravé. Tyto dopliky jsou obvykle dostupné ve formé prasku, ktery se
smichd s vodou nebo mlékem a vypije se jako népoj. Proteinové suplementy jsou casto

pouzivany sportovci a lidmi, kteti chtéji zvysit svou svalovou hmotu.

Proteinové suplementy lze rozdé¢lit do nckolika zékladnich kategorii na zéklad¢ zdroje
proteind, které obsahuyi:

Syrovatkovy protein — nejcastéji pouzivany typ proteinu, ziskavany z mléka. Je snadno
stravitelny a obsahuje vysoké mnozstvi esencialnich aminokyselin.
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Kaseinovy protein — dalsi druh proteinu ziskdvany z mléka. Kaseinovy protein se
stravuje pomaleji nez syrovatkovy protein, coZ znamena, ze télo z néj postupné uvoliuje
aminokyseliny.

Sojovy protein — rostlinny protein ziskavany z fazoli soji. Je vhodny pro vegetariany
a vegany, ktefi nekonzumuji zivocisné produkty.

Protein z hovéziho masa.

Proteinové smési — kombinuji rizné zdroje proteintl, naptiklad syrovatkovy a kaseinovy
protein. Tyto smési maji obvykle riizné rychlosti stravitelnosti, coz umoznuje postupné

uvoliiovani aminokyselin v téle.

Krom¢ rozdéleni proteinovych suplementl podle zdroje proteind, 1ze je rozdélit také podle

formy, ve které jsou dostupné:

Proteiny ve formé¢ praSku — nejcastéjsi forma proteinovych suplementt. Jsou dostupné
v riznych pfichutich a mnozstvich bilkovin na porci.

Proteiny ve formé tyCinek — jsou praktickou alternativou k proteinovym praskam,
jelikoz jsou snadno pienosné a konzumovatelné.

Proteiny ve form¢ napoji — jsou hotovym ndpojem, ktery je snadno konzumovatelny,

ale obvykle jsou méné koncentrované na bilkoviny nez proteinové prasky.

Dal$im zptsobem, jak 1ze rozdé€lit proteinové suplementy, je podle procesu vyroby. Zde

jsou ¢tyfi hlavni typy proteint:

Koncentraty — jsou vyrobky, které¢ obsahuji 70-80 % bilkovin a jsou vyrabény ze
syrovatky nebo jiného zdroje bilkovin. V procesu vyroby se odstrani n€které slozky,
jako je voda a laktéza, ale ne vSechny. Proto jsou koncentraty obvykle cenové
dostupné;jsi.

Izolaty — jsou vyrobky, které obsahuji 90-95 % bilkovin a jsou vyrabény z koncentratu.
V procesu vyroby se odstrani témeét veskera laktdza, tuky a dal§i nezaddouci slozky.
Izolaty jsou obvykle drazsi nez koncentraty, ale maji vyS$si obsah bilkovin na porci.
Hydrolyzované proteiny — jsou vyrobky, které byly enzymaticky §tépeny na mensi
peptidy a aminokyseliny, coz znamend, Ze jsou snadnéji stravitelné a rychleji se
vsttebavaji do t¢la. Hydrolyzované proteiny jsou obvykle drazs$i nez koncentraty

a izolaty.

Proteinové suplementy mohou byt uzite¢né pro lidi, ktefi chtéji zvysit sviij pfijem bilkovin
a dosahnout urcitych cilil tykajicich se fyzického vykonu. Mezi pozitiva patii naptiklad:

- Rychld a snadna dostupnost — proteinové suplementy jsou snadno stravitelné a jsou

rychlym zdrojem bilkovin po tréninku nebo jiné aktivite.
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- Vyhodna alternativa k jinym zdrojtim bilkovin — nékteré bilkoviny mohou byt drahé nebo
tézko stravitelné, jako naptiklad maso nebo vejce. Proteinové suplementy mohou byt cenové

dostupnéjsi.

- ZvySeni pfijmu bilkovin — proteinové suplementy mohou pomoci lidem, kteti nedostavaji
dostatek bilkovin z bézné stravy. To muze byt uzitecné pro sportovce, kteti potiebuji zvysit
sviyj piijem bilkovin pro podporu ristu svalové hmoty. (Mach, 2012)

Prestoze proteinové suplementy mohou byt uziteCnymi prostiedky pro dosazeni cild
tykajicich se fyzického vykonu, existuje riziko nadmérného konzumovani — ptfemira bilkovin

v téle muze vést ke zvySenému zatizeni ledvin a jater. (Kleinerova, 2015)

2.4.2. Spalovace tuku

Spalovace tukl jsou dopliiky stravy, které jsou navrzeny tak, aby pomohly télu spalovat
tuky. Tyto dopliky stravy jsou obvykle slozeny z riznych ptisad, jako jsou kofein, zeleny caj,
guarana a dals$i ptirodni stimulanty. Nékteré spalovace tukti také obsahuji latky, které pomahaji
snizovat chut’ k jidlu a zvySuji metabolismus. PouZiti spalovact tuki jako suplementu miize byt

uzite¢né pro lidi, ktefi se snazi zhubnout. (Mach, 2012)

2.4.3. Stimulanty, energizéry a pre-workouty

Stimulanty a nakopavace jsou Casto spojovany, protoze oba mohou zvysit energetickou

uroven a vykonnost. Nicméné existuji urcité rozdily mezi nimi.

Stimulanty jsou ¢asto pouzivany pro zvySeni pozornosti, koncentrace, energie a vykonnosti.
SloZeni stimulanti jako doplikt stravy se muze liSit v zavislosti na konkrétnim produktu. Mezi

nejcastéji pouzivané stimulanty patii kofein, guarana, taurin a synefrin.

Nakopavace nebo ,,pre-workout* produkty jsou dopliikky stravy navrzené tak, aby zvysily
energetickou Uroven, prokrveni a vykon béhem tréninku. Mohou obsahovat riizné ingredience,
jako jsou aminokyseliny, kreatin, arginin, beta-alanin, arginin a citrulin. (Mach, 2012)
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2.4.4. Sacharidovy suplementy (GAINERY)

Gainer je doplnek stravy, ktery je urceny pro lidi, ktefi chtéji piibrat na vaze a hleda;ji
doplneni sacharida a bilkovin v jednom produktu. Gainery obvykle obsahuji nejen bilkoviny,
ale také sacharidy a ¢asto aminokyseliny a dalsi latky, které poméhaji zlepSovat svalovou hmotu
a regeneraci svalll po tréninku. Gainery jsou obvykle vysokokalorické a maji vyssi obsah
sacharidii nez proteinové doplitky. Nadmérnd konzumace mtze vést k prejidani se a nartstu

télesné hmotnosti v podob¢ tuku a riznym travicim problémam. (Mach, 2012)

2.4.5. Vitaminy a mineraly

Vitaminy a minerdly jsou dulezitou soucasti zdravého zivotniho stylu a jsou klicové pro
optimalni fungovani téla. Pro osoby zamétené na fitness jsou vitaminy a mineraly dalezité, aby

pomohly s regeneraci svald, podporou imunitniho systému a zlepSenim celkové vykonnosti.

Kromé¢ béznych vitaminli a minerali, jako jsou vitamin C, vitamin D a hoi¢ik, jsou pro
fitness specifické napftiklad zinek a vitamin B6 pro tvorbu testosteronu, coz je klicové pro silu
a rust svali. Vapnik a vitamin D jsou dale dulezité pro zdraveé kosti, coz je zvlasté dalezité pro

osoby, které se zamétuji na silové tréninky.

Pro ty, ktefi trénuji intenzivné€ a maji vySsi naroky na vitaminy a mineraly, mtiZze byt obtizné
ziskat vSechny tyto ziviny pouze z potravy. Proto se mohou obratit na doplnky stravy jako je
multivitamin, ktery obsahuje Sirokou $kélu vitaminl a minerald, které jsou dulezité pro zdravi

a vykonnost.

Nadmérné davkovani mize vést k nezadoucim vedlej$im Uc¢inkiim, a dokonce miize byt
nebezpecné pro zdravi. (Mach, 2012)

2.4.6. U.S. doplniky stravy

V Ceské republice je pro kontrolu a dohled nad dopliiky stravy zodpovédny Statni
zdravotni ustav (SZU). SZU provadi testovani a hodnoceni bezpeénosti a kvality doplitka
stravy, aby zajistil, Ze tyto produkty spliuji pozadavky evropské legislativy.
(https://szu.cz/tema/bezpecnost-potravin/doplnky-stravy-zdravotni-tvrzeni/uvadeni-doplnku-
stravy-do-obehu/)
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V USA jsou dopliiky stravy regulovany zdkonem o dopliicich stravy z roku 1994 (Dietary
Supplement Health and Education Act, zkracen¢ DSHEA), ktery definuje doplnky stravy jako
latky ur¢ené k doplnéni stravy obsahujici vitaminy, mineraly, bylinné extrakty nebo jiné latky.
Jednotlivi vyrobci dopliikové a sportovni vyzivy v USA jiz nemusi prokazovat G¢innost
a zdravotni nezavadnost u novych produkt, které uvadéji na trh.

(' https://www.goldfitness.cz/americka-ruleta-kontaminovane-doplnky-stravy-c38)

Rozdilné legislativni podminky v danych zemich (a nejen v USA) jsou problémem, protoze
v Ceské republice existuje fada internetovych obchodii s dopliiky stravy ze zahraniéi (tzv. U.S.

suplementy). Byvaji velmi rizikové a obsahuji naptiklad tyto nebezpecné latky:

- DMAA (1,3dimethylamylamin) — Tato slozka je totiz tou hlavni kontroverzni latkou,
ktera se v americkych doplikéch stravy vyskytuje. Jak zmituje fitness specialista Mirek Dvorak
(https://www.svetfitness.cz/clanek/americke-nakopavace/) ,,KdyZ se ale tak probirdm vsemi
témi anabolickymi videi, pozoruji, Ze nikoho moc pfili§ nezajimaji americké nakopavace.
I kdyz oficialni statistiky neexistuji, dle mych dosavadnich zkuSenosti jsou mnohem casté&ji

zneuzivané nez anabolické steroidy*.

Dopliiky stravy s obsahem DMAA stéale propaguje velké mnozstvi influencerti a fitness
trenértl pro svou schopnost oddalit tinavu a dostat neuvétitelny drive do tréninku. Jak zminuje
Institut moderni vyzivy ,,Pfijde ndm tedy krajné nezodpovédné, Ze nckteti trenéti nebo fitness
trenérky stéle tyto zakdzané produkty s obsahem dopingovych latek i v dnesni dob& propagu;i

vefejné na socialnich sitich®. (https://www.institutmodernivyzivy.cz/americke-suplementy/)

Na zéklad¢é dostupnych udaji sportovei, kteti pozili DMAA samostatné, nebo jako soucast
urc¢itych produktd (napt. Jack3D, Rage, Rocky KO, Black Mamba USA, Dark Labs Crack ¢i

Mesomorph a mnoho dalSich), nahlasili pfedevsim:

- Zvraceni, nevolnost a bolest hlavy — nejcastéjs$i nezadouci ti€inek, podle reserse
(https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/23060409/) jimi trpi 15 % uzivatell. - Poskozeni jater
i krvaceni do mozku. (https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/23397687/)

- Dusnost — kromé& odbornych webii na tento efekt upozortiuje i samotny Utad pro kontrolu
potravin a 1é¢iv (FDA) v USA. (https://www.runnersworld.com/news/a20841366/dmaa-
stimulant-manufacturer-defends-products-safety/)

- DalSi latky tzv. ,,U.S. suplementi“

,Americké suplementy* nejsou tvoieny jen laitkou DMAA. Jsou také tvofeny latkami typu
PEA (fenylethylamin), ktery rovnéz patii do skupiny amfetaminti. Dale DHNA (octodrin) ¢i
Efedrin. VSechny zminéné latky mohou byt pfi pouZzivani rizikové pro kardiovaskularni systém,

jako je vysoky krevni tlak ¢i nepravidelnost srde¢niho rytmu. Uzivani Efedrinu je spojovano
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1 s psychickymi potizemi, jako je deprese, malatnost, zavrat¢ ¢i stavy tzkosti. Stejné tak byvaji
pozorovany problémy s travicim traktem. (https://www.ceskatelevize.cz/porady/1097429889-
cerne-ovce/220452801080406/)

Velmi popularni latkou je kiira stromu Pausinystalia yohimbe (afrického stromu Bujarnik)
Yohimbin. Je znama tada vedlejSich ucinkt, naptiklad stavy uzkosti, zalude¢ni nevolnost ¢i

vycerpani.

2.4.7. Anabolické steroidy

Anabolické steroidy jsou syntetické latky, které napodobuji Uc€inky testosteronu,
ptirozeného muzského hormonu. Tyto latky jsou €asto uzivany lidmi, ktefi se snazi ziskat vetsi
svalovou hmotu a silu, a to zejména sportovci, kulturisty a dal§imi jedinci zaméfenymi na

vzhled a vykon.

Pouzivéani anabolickych steroidl vSak mtize mit vazné zdravotni disledky. Mezi nezadouci
ucinky patii zvySené riziko srdec¢nich chorob, jaternich problémi, vypadavani vlast, koznich
problémil, naruSeni reprodukéniho systému a mnoho dalSich. Kromé toho mohou anabolické
steroidy také vést k nezddoucim psychologickym ucinkiim, jako je deprese, agrese,

podrazdénost a naladova kiehkost.

Nebezpeci uzivani anabolickych steroidii spociva také v tom, ze mnoho lidi si mysli, Ze
jejich pouzivani je neskodné, pokud se uzivaji v rozumném mnozstvi. Nicmén¢ 1 pfi spravném

davkovani mohou mit tyto latky negativni dopady na zdravi.

DalSim rizikem spojenym s uZivanim anabolickych steroidli je zneuZivani. Sportovci
a kulturisté ¢asto uZivaji tyto steroidy v mnohem vétsich davkach, nez je doporuceno, a uzivaji

je po delsi dobu, nez by méli. To mize vést k mnoha nezddoucim vedlej§im ucinkim.

Dostupnost anabolickych steroida se lisi podle zemi. V nékterych zemich jsou anabolické
steroidy klasifikovany jako kontrolované latky a mohou byt ziskdny pouze na predpis od l1ékafte.
V jinych zemich jsou anabolické steroidy zakazany Gplné a jsou k dispozici pouze na cerném
trhu. Sportovci a kulturisté, kteti chtéji ziskat anabolické steroidy pro zlepSeni své vykonnosti

a ziskani vétsi svalové hmoty, se Casto obraci na nelegélni zdroje.

Nelegélni ziskavani anabolickych steroidi miize byt velmi nebezpecné. Tyto steroidy Casto
pochézeji z neznamych zdrojii a mohou byt kontaminovany nebezpe¢nymi latkami. Navic

kupovani anabolickych steroidi na ¢erném trhu miZe byt ilegalni a trestné.
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2.4.8. Rizika nespravného davkovani

Zneuzivani doplikil stravy se stava stale CastéjSim problémem, zejména v oblasti fitness
a sportu. Zneuzivani zahrnuje nevhodné nebo pfilis velké mnozstvi uzivani doplikt stravy, coz

muze zpusobit rizné zdravotni problémy.

Ptedavkovani doplnkl stravy muze byt velmi nebezpecné a muze vést k zdvaznym
zdravotnim problémlm. Rizika pfedavkovani zavisi na konkrétnim doplitku stravy a davce,
kterou ¢lovek uziva. Mozné nasledky predavkovanim doplikt stravy mohou byt jak fyzického,

tak psychického razu, a mohou byt akutni, ale 1 dlouhodobé az dozivotni.

Existuje mnoho druhti dopliiki stravy, a kazdy z nich ma sva specificka rizika pfedavkovani.

N¢ekteré z nejcastéjSich rizik zahrnuji:

- Interakce s léky: Nékteré doplilky stravy mohou interagovat s léky, coz mlze mit
negativni dopad na zdravi. (https://www.cpzp.cz/clanek/5262-0-Doplnky-stravy-
uzivejme-s-rozvahou.html)

- Pfedavkovani stimulanty: Nékteré dopliky stravy obsahuji stimulanty, jako je kofein,
které mohou zpiisobit nezadouci ucinky, jako jsou nespavost, podrazdénost a zvysené
srdeCni tepy.

- Toxicita vitamind a minerald: Vitaminy a mineraly jsou diileZité pro normalni
fungovani téla, ale predavkovani mlze byt toxické a zplsobit nezddouci ucinky, jako
jsou zvraceni, prijem, bolesti hlavy, a dokonce i poskozeni organi.
(https://www.medicinapropraxi.cz/pdfs/med/2013/02/09.pdf
https://internimedicina.cz/pdfs/int/2011/12/02.pdf)

- Nezndmé ucinky: Mnoho doplikl stravy nebylo dostate¢né studovano a jejich
dlouhodobé ucinky nejsou znamy. To miize znamenat, Ze uzivani téchto doplnkt muze
vést k nezndmym zdravotnim problémtim v budoucnu.

- Neptesny popis vyrobku: Nékteré dopliikky stravy mohou obsahovat nebezpe¢né nebo
zakazané latky, které nejsou uvedeny na etiket&. Napiiklad, n€které dopliiky stravy pro
hubnuti mohou obsahovat latky, které mohou poskodit srdce nebo jiné organy.

- Poruchy traveni: Nékteré doplnky stravy mohou vést ke gastrointestinalnim problémutim,
jako jsou zanéty Zaludku, prijem nebo zacpa.

- Prekrofeni maximalni davky: Kazdy dopln€k stravy ma doporucenou denni davku.
Ptekroceni této davky mlze zptlisobit zdravotni problémy.

- Riziko alergické reakce: Nékteré dopliky stravy mohou zptsobit alergické reakce,

zejména u lidi s precitlivélosti na urcité slozky.
Nejzavazngjsi rizika maji anabolické steroidy a dalsi zak4zané latky, které mohou mit vazné

vedlej$i ucinky a Skodlivé dopady na zdravi. Nékteré z téchto Ucinkdi mohou byt trvalé
a dokonce smrtelné. (https://antidoping.cz/documents/nebezpeci_dopingu_brozura.pdf)
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Anabolické steroidy mohou poskodit jatra, coz muze vést az k jejich Gplnému selhani.
Mohou zpusobit zvySenou hladinu cholesterolu a krevniho tlaku, coz zvysuje riziko srde¢nich
chorob. Anabolické steroidy mohou mit také negativni dopad na hladinu hormont v téle, coz
muze vést k neplodnosti, gynekomastii (rst prsi u muzil) a dal§im endokrinnim problémtm.

Maji nezadouci t€inky na kizi — mohou zptsobit akné a dalsi kozni problémy.
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3. Zapojeni skoly v prevenci poruch pfijmu potravy se
zamérenim na bigorexii

Skolni vék vnasi zasadni zmény mimo jiné do ptistupu k vlastnimu télu a do stravovacich
zvyklosti. Vhodnym vychovnym ptisobenim, zvlasté pak v kritickém véku nastupujici puberty,
je mozné porucham piijmu potravy u déti piedchazet. Zaklad prevence spociva v roding, avSak
1 Skola by méla vyuzit svych moznosti a zaky pomoci primarni prevence nejen informovat, ale
také je vést ke zdravym stravovacim navykim, podporovat pozitivni socialni klima
a v neposledni fad¢ vytvaret podminky pro osobnostni rozvoj kazdého zéka, pro posilovani

sebediivéry s cilem omezovat projevy sebedestruktivniho chovani. (Prochazkova, Sevéikova,
2017)

3.1. Skolni dokumenty

Soucasna spolecnost se zaméiuje na vykon, osobni prestiz, spoleCensky uspéch, aktivni
sebeprezentaci, mladistvy vzhled. Cilem vychovné-vzdélavaciho procesu je naucit mladého
cloveéka divat se na veskeré ¢innosti nejen z hlediska vlastnich potieb, ale i z hlediska Zivotnich
perspektiv a rozhodovat se ve prospéch zdravi. Proto se do vzdélavaciho procesu dostavaji
témata jako zdravy Zivotni styl, denni rezim, vyZziva, zdravotn¢ orientovana zdatnost, pohybovy

rezim a dalsi.

Vychova ke zdravi je jednou z priorit zdkladniho vzdélavani a promita se i do celého Zivota
Skoly. Je zakotvena v soucasnych schvéalenych vzdélavacich programech vSech stupna Skol.
Cilem vychovy ke zdravi je pomoci zakiim utvaret a postupné rozvijet kli¢ové kompetence,
které maji vyznam pro zdravy zivot, a to ve vSech jeho tfech dimenzich — télesné, dusevni
a socialni. Velky dlraz se klade na prevenci pii ochrané zdravi a odpovédnost kazdého ¢loveka

za své zdravi. (Machova, Kubatova, 2015)

Nové zavadéné ,,Ramcové vzdélavaci programy* kladou diraz na vzd€lavaci oblast
,,Clovék a zdravi“, do které byla zatfazena ,,Vychova ke zdravi®“. Tento novy vzdé€lavaci obor
by se jisté mél vénovat prevenci socialné patologickych jevii, které ohrozuji zdravy vyvoj zaki.
(Fialova, Krch, 2012)

Soucasti Skolniho vzdé€lavaciho programu, ktery vychazi z ptislusného Ramcového

vzdélavaciho programu, je Skolni preventivni strategie. Jedna se o dlouhodoby preventivni
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program pro Skoly, ktery oddaluje, brani nebo snizuje vyskyt rizikovych forem chovéani,
podporuje zdravy zivotni styl, tj. harmonickou rovnovahu télesnych a duSevnich funkci
s pocitem spokojenosti, chuti do zZivota, télesného i dusevniho blaha (vychova ke zdravi, osobni
a duSevni hygiena, vyziva a pohybové aktivity). Poskytuje podnéty pro zpracovani

Minimalniho preventivniho programu.

Minimalni preventivni program je konkrétni dokument skoly zaméfeny zejména na vychovu
a vzdélavani zaka ke zdravému zivotnimu stylu. Program je zalozen na podpofte vlastni aktivity
zakl, pestrosti forem preventivni prace s zaky, zapojeni celého pedagogického sboru
a spolupraci s rodi¢i. Minimalni preventivni program se zpracovava na jeden skolni rok skolnim
metodikem prevence, podléha kontrole Ceské $kolni inspekce, na konci $kolniho roku je

hodnocen a toto hodnoceni je soucésti vyrocni zpravy skoly.

V oblasti stravovani se Skolni jidelny pfi sestavovani jidelnicki #idi Nutri€énim doporuc¢enim
Ministerstva zdravotnictvi ke Spotfebnimu kosi (tj. souhrn mésic¢ni spotfeby vybranych druht
potravin stanovenych vyhldskou o Skolnim stravovéni). Jednd se o metodicky navod
k hodnoceni jidelni¢kli Skolnich jidelen. Je platny od roku 2015. Vyhlaska ¢. 107/2005 Sb.
o Skolnim stravovani téz sleduje moznosti ptsobeni Skolni jidelny na zdka, ovliviiovani jeho
vyzivovych navykd a propojeni jidelny s vyukou zdravé vyzivy. Mezi jednu z hlavnich
prioritnich oblasti vefejné¢ho zdravi patii ovlivitovani vyzivovych zvyklosti détské a dorostové
populace v souladu se zasadami zdravé vyzivy. Tyto zasady vychazeji z doporuceni Svétové

zdravotnické organizace.

3.2. Vychova ke zdravi

Skola je bezesporu nejmasivnéji puisobicim kulturnim &initelem psychického vyvoje,
kterému se z4k nemiize vyhnout a kde travi vétsinu svého ¢asu. Skolni prostiedi nabizi prostor
pro vychovnou a vzdélavaci ¢innost a mé moZznost diky svému pfistupu a plsobeni na Zaka
zatadit do vyuky preventivni aktivity, a proto méa v tomto ohledu nezastupitelné¢ misto zejména

diky svému systematickému pasobeni. (Prochazkova, Sevéikova, 2017)

Nejvétsi vliv na zdravi ma zptisob Zivota — Zivotni styl. Clovék se mize spravné rozhodnout
tehdy, ma-li dostate¢né znalosti o tom, co jeho zdravi podporuje a upeviuje, ale také o tom, co
mu Skodi. Vzhledem k zdsadnimu vyznamu Zivotniho stylu pro zdravi je proto nutné, aby
poskytovani odpovidajicich znalosti, v€etné rozvijeni dovednosti a navykli a formovani
postojil, bylo soucasti vychovy ditéte od utlého véku v rodiné 1 ve skole, a aby bylo spojovéano

s vychovou k odpovédnosti za vlastni zdravi. (Machova, Kubatova, 2015)
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Vyznam piredmétu vychova ke zdravi — zdravy Zivotni styl a dodrzovani zasad primarni
prevence je zakladem pro zivot bez zdravotnich komplikaci. Vyznam ma nejen pro jednotlivce,
ale 1 pro celou spole¢nost, jde o dilezity zdroj Setfeni finanénich prostfedkit vydavanych na

zdravotni péci.

V ptedmétu vychova ke zdravi ziskavaji zaci a studenti nejen informace, ale i praktické
navyky prostiednictvim preventivnich programt, jak se chovat, aby sami nebyli ohrozeni

nemocemi, v nasem piipad¢ i poruchou piijmu potravy.

Zdravi patii k nejvyznamnéjSim hodnotam Zzivota kazdého Clovéka. Nepredstavuje samo

o sobé cil zivota, ale piedstavuje jednu z podminek smysluplného ziti.

Svétova zdravotnickd organizace v roce 1948 definovala zdravi jako stav Uplné télesné,
duSevni a socialni pohody. Jeden ze zakladnich faktort, ktery ma vliv na zdravi, je zivotni styl

a zpusob Zivota.

Nespravny zivotni styl, jako je i v pfipad¢ poruch pfijmu potravy nedostatek ¢i premira
télesného pohybu, energeticky nepfimétend, nevhodné slozend vyziva, nadmérnéd psychicka
zatéz, nadmérny piijem potravy a jeji nevhodné sloZeni, patii k zdravotné Skodlivym slozkam
podilejicim se na vzniku civiliza¢nich nemoci, nemoci s dlouhodobym priitbéhem a zdvaznymi

nasledky pro jedince i spole¢nost. (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009)

Vychova o zdravi by méla piinést znalosti o zptisobu zdravého zivotniho stylu, a pfedev§im

o odpovédnosti za své zdravi.
Vychova ke zdravému Zivotnimu stylu by méla byt orientovana na:

- Vychovu k tcté€ zivotu a zdravi jako k nejvys$sim hodnotam.
- Vychovu k odpovédnosti za vlastni zdravi a kvalitnimu postoji k problémim zdravi.
- Vychovu k ziskavani co nejvétsiho mnozstvi informaci a predavani a propagaci

zdravého Zivotniho stylu podle svych moznosti v rodiné, ve Skole, v obci.
Za zadouci témata ve vzdélavaci oblasti Clovék a zdravi proto povazujeme:

- Sebepojeti a télesné sebepojeti (kognitivni, emotivni a regulativni komponenty...)

- Objektivni metody posuzovani téla (vliv dédicnosti, mefeni télesnych parametri,
vypocet riznych indexi pro stanoveni idealni velikosti, mnozstvi tuku...).

- Subjektivni metody posuzovani té€la (nespokojenost s jednotlivymi té€lesnymi parametry,
rozpor idedl x skutecnost, perfekcionismus, zaméteni na $tihlost...)

- VyzZiva (slozeni potravy, stravovaci zvyklosti, kontrola hmotnosti, poruchy piijmu
potravy, vedlejsi efekty diety...).

- Pohybovy rezim (intenzita, frekvence, objem, struktura pohybovych aktivit...).

- Kovalita zivota (zivotni styl, genetické faktory, Zivotni uroven, zivotni prostiedi, zivotni
spokojenost...). (Fialova, Krch, 2012)
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3.2.1. Zdravé cviceni a stravovani

Skolni prostiedi by mélo nabizet pohybové aktivity o prestavkach i ve volném ¢ase a ugit

zdravé zivotosprave nabidkou neslazenych napojt i zdravym stravovanim ve Skolni jidelné.

Pravidelna piiméfend pohybova aktivita je dulezitou soucésti dospivajiciho. V ramci
rekreacnich pohybovych aktivit se v posledni dob¢ stala velmi modernimi fitness centra. Ale

pozor, pravidelny pohyb musi byt pfiméfeny.

Spravnad (raciondlni) vyziva je takova, ktera je vyvazena po strance kvantitativni
1 kvalitativni a zajiStuje organismu pravidelny a dostateCny piisun energie a vSech Zivin,
minerall, vitaminl a vody. Z kvantitativniho hlediska musi vyZiva zajiStovat pfijem energie
odpovidajici jejimu vydeji, struéné lze fict, Ze pfijem energie se ma rovnat energii vydané.
Z kvalitativniho hlediska méa byt strava vyvazend a rozmanitd, aby byl zajiStén dostatecny

a vyvazeny pfisun zivin.

Problematika jidla a spravného ptijmu stravy je neodd¢litelnou soucésti komplexniho feseni
poruch pfijmu potravy. Stravovaci ndvyky se utvaieji od utlého détstvi. Se zahajenim Skolni
dochazky miize $kola ovlivnit zejména hlavni jidlo dne — ob&d. Pokud je Skolni strava pestra

a chutn4, je Sance naucit déti jist zdravé.

Pedagogové by méli jit piikladem a méli by umét motivovat ke spravnym stravovacim
navykiim. Pokud totiz maji déti vStipeny dobré zdklady vyzivy a stravovani, mnohem méné
v obdobi dospivani podléhaji vlivu vrstevnikl. Ten byva v oblasti jidla evidentni, stravovani

dospivajicich se casto poddava reklamam, tomu, co je modni nikoli zdravé.

Pti vyuce o zdravé vyZivé je potieba détem zduraznit, Ze se ma jist v§echno, ale s mirou, ze
zadné jidlo neni vyloZené¢ nezdraveé nebo zdravé a Ze kazdy ma svou optimalni hmotnost, ktera

je pro n¢j zdrava.

3.2.2. Budovani zdravého sebevédomi

Obliba urostlé a svalnaté muzské postavy se u muza objevuje kolem 6-7 let, s vékem se
zvySuje a dosahuje vrcholu v obdobi mezi rannou adolescenci a poc¢atkem dospélosti. Ideal
muskuldrni muZzské postavy je neodmysliteln€ spjat s kulturnim pojetim maskulinity a muzské
role, ktera muzim piedepisuje, Ze maji byt silni a vykonni. Rostouci tlak spolecnosti a kultury,
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ktery nuti mize dosdhnout idedlu muskularniho téla, se projevil i na bojovych hrackach, které

se v uplynulych tficeti letech staly vyrazné svalnatéjsi.

Nedavné studie ukazaly, ze u muzi dochazi k narustu télesné nespokojenosti. Trend je
piipisovany mnozicim se fotografiim na socialnich sitich a vy$§imu poctu svalnatych muzi ve
filmech. (Novak, 2010)

Preference silné muskularni postavy u adolescentnich chlapcti miize byt stejn¢ nebezpecna
jako touha po stihlosti u zen. Mladi muzi uzivaji steroidy a jiné preparaty, aby ptibrali svalovou

hmotu, ¢imzZ si zptsobuji nenapravitelné télesné skody. (Novak,2010)

T¢lesny vzhled se stdva dominantni hodnotou a péce o n¢j prvoradym zajmem zejména pro
adolescenty, kteti prochéazeji fyzickymi a psychickymi zménami dospivani. Jejich sebevédomi
je zékladnim zplisobem urcovano tim, jak vnimaji svoji postavu. Télesnd nespokojenost tak

mize vyznamné ovliviiovat jejich prozivani a chovani. (Fialova, Krch, 2012)

Je dilezité porozumét vztahu télesného vzhledu a sebepojeti u dospivajicich a jeho
moznému patologickému vyvoji. Zejména socialni tlaky a nevhodna vychova se mohou podilet
na vzniku zévaznych vnitinich problémt, které ve svych disledcich mohou ohrozovat nejen

zdravi, ale v krajnich ptipadech i zivot postizenych jedinct.

Je nutné si uvédomit, ze vétSina lidi nikdy nebude schopna dosahnout ideélniho vzhledu
a proporci téla. Mohou se dostavit pocity deprese, proto je nutné zménit vnimani a posuzovani
sama sebe. (Fialova, Krch, 2012)

Snaha po dokonalosti vede predev§im mladé muZze k piijmul latek pomahajicich k narustu
svalové hmoty — anabolickych steroidl. Zakladnim diivodem je budovani atletické, esteticky
modni postavy. Jednd se vétSinou o mladou populaci, kdy pficinou je novy kult sportovniho
téla, ovlivnény zvysenou produkci divacky tspésnych akénich filmi se svalnatym hrdinou, ale

i ptisobenim nékterych mddnich ¢asopist, reklam a videoklipd. (Fialova, Krch, 2012)

Vyraznéjsi nespokojenost s vlastnim télem je ptiznacna take pro muze, ktefi nadmérné cvici,
zneuzivaji prostfedky na posileni a pro chronické dietafe. Vede to k dalSim psychickym
obtizim. (Fialova, Krch, 2012)

Chlapci jsou stejné citlivi na posmésky kviili své vaze, jako dévcata. VEtSinou se vsak stydi,
ze maji problémy. Diilezité je u nich vybudovat sebeuctu, tak 1épe odolaji socidlnim a kulturnim

manipulacim. Sebetcta je 1épe ochrani pfed nadmérnym zaujetim vlastnim télem.

Casto si dospivajici zaéinaji myslet, Ze sami o sob& nemaji cenu, Ze je potieba dokonalych
tél a vykont, aby mél ¢loveék hodnotu. Nejen samoziejmé rodice, ale 1 pedagogicti pracovnici
tak v celém problému hraji zdsadni roli. Nejdulezitéjsi je proto prevence a budovani zdravé
sebedivéry tak, aby zaci znali svou hodnotu.
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Podpora zdravého sebevédomi a piijeti vlastniho téla pomize zmirnit tlak na dosazeni

nerealistickych cil v oblasti svalové hmotnosti.

Pedagog by si mél v§imat zakt s povahovymi rysy, které zvySuji riziko onemocnéni. Jedna
se o potifebu pozornosti okoli, perfekcionalismus, nizké sebevédomi, citlivost na pozndmky

souvisejici se vzhledem, odmitani kritiky, snaha mit v§e pod kontrolou, véetn¢ jidla.

Ptedevsim je nutné zdlraziovat zakam, ze dulezité je, jak se ve svém téle citime a jak se

v ném dokdzeme prosadit. Naucit je mit rad své tclo.

Clovek, ktery od rdna do vedera podita, co snist nebo nesnist, ¢lovék, ktery neskutednd
bojuje proti svému vlastnimu télu, ztraci nadé€ji na stastny a vesely zivot. (Prochazkova
Sevéikova, 2017)

3.2.3. Bezpecné prostredi pro zaky

Celkova ptizniva atmosféra ve Skole a osobni pfistup ucitele mlize do zna¢né miry ovlivnit
potencialni hrozbu onemocnéni poruchou piijmu potravy nebo odvratit mozné dasledky tohoto

onemocnéni.

Ucitel by mél péstovat v Zacich kazen, uctu a respekt, ale také divéru a ptatelskou
atmosféru. Vzajemny vztah plny respektu a divéry vede k tomu, Ze je Zak otevienégj$i a 1épe
ptijima i citlivgjsi témata rozhovort. Lépe tak l1ze dosdhnou osvéty v prevenci poruch piijmu
potravy.

Ucitel by mél byt vniman jako osoba, se kterou si Zak miiZe popovidat o cemkoliv, aniZ by
se na n&j pohlizelo negativné. Zak by mél mit pocit, Ze u¢iteli na ném zalezi a ze mu chce rad
poradit. Ucitel by mél byt trpelivy a vnimavy, mél by umét zadka podpoftit. Hlavné by se mél
vyhnout nevhodnému osoCovani a ponaucovani. Pfedev§im by mu pfipadné problémy zaka

nem¢ély byt lhostejné.

Vytvafeni pozitivniho socidlniho klimatu, jako je pocit duvéry, odstranéni nadmérného
tlaku na vykon, vytvofeni atmosféry pohody a klidu, bez strachu a nejistoty, by mélo byt
zakotveno v preventivnim programu kazdé skoly. Je nutné vést Zaky ke vzajemné pomoci
a ohleduplnosti. Naucit zaky pribézné sledovat klima tiidy, vést je k zapojeni do primarni
prevence a v piipadé nutnosti je naucit vyuzivat schranku davéry. Je velmi diilezité, naucit zaky

o svych problémech mluvit a naucit je diivéfovat druhym.

vvvvv

komunika¢ni dovednosti a podporovat je v tom, aby byly Stastné takové, jaké jsou.
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3.2.4. Medialni vychova

Diilezitou ulohu z hlediska prevence poruch pifijmu potravy hraji media, propagatofi
zdravého zivotniho stylu, popularni osobnosti, ale také odbornd veiejnost, ktera by se méla
podilet na korigovani fady mylnych informaci a upozornit na nebezpeci jakéhokoliv extrému.
(Markytanova, Piskackova, 2010)

Spolecenskym klimatem a realitou médii jsme ovlivnéni vSichni, at’ chceme, nebo ne. To,
do jaké miry tyto ,,idealni* vzory piejimame a chceme byt jimi, souvisi s tim, jak véfime sami
sobé&. Ten, kdo je nejisty, mize napodobovat celebrity, vEetné jejich ,,receptl na zdravou vyzivu
a drzeni diet”. Zejména v obdobi dospivani mize byt zvySena sebekriticnost, nejistota sebou

samym aZ nepiijeti sama sebe vyznamnym rysem. (Papezova, Hanusova, 2012)

V soucasné dob¢ se body image jako dulezita ¢ast celkového sebepojeti dostalo do popredi
zajmu vefejnosti. Snaha po dokonalém téle je vyuzivana médii a vyrobci riznych preparati
k masivni reklamé¢, kterd je sméfovana k té€lu clovéka a ovliviiuje zpétn¢ do zna¢né miry nase
mysleni a chovani. Pro dusevni zdravi a pocit pohody ma vyznam i subjektivni hodnoceni téla
— jeho vzhledu, funk¢nosti, zdravi a zdatnosti. Snaha docilit dobrého zdravi a vzhledu se
projevuje také ve zvySenych nédkladech za cilenou péci o télo, zdravou vyzZivu, ale

i v narustajicim zajmu o pohybové aktivity ((Fialova, Krch, 2012)

Pojem média je dnes jednim z nejpouzivanéjsich pojmi. Média jsou soucasti naseho svéta,
nasich zivotu i prozitki. Média jsou vyznamnym zdrojem vykladi socidlni reality a predstav

o ni.

Dlouhodobé vyzkumy, které¢ se tykaly psychologického vlivu médii, ukazuji, ze nizké
sebevédomi znamend véEtsi ovlivnitelnost, véetné ovlivnéni vzory, jeZ nabizeji masova média.
(Fialova, Krch, 2012)

Cilem medialni vychovy v oblasti prevence poruch piijmu potravy je:

- Schopnost analyzovat nabizena sdéleni, posoudit vérohodnost.

- Umét posoudit reklamy a jejich pfesvédcovaci proces.

- Uvédomit si rizika internetu.

- Umét si ovérovat fakta.

- Uvédomit si, ze média ovliviiuji nazory, hodnoty a Zivotni styl.

- Nepodléhat klamavym weblim a blogim zamétenym na dokonalé télo.

- Uvédomit si, ze perfektné vypracovana téla v reklamach a fitness casopisech nemusi
byt skute¢na, Ze 1ze jednoduse upravit jakoukoliv fotografii.
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3.3. Moznosti pedagogické pomoci

Ucitel ma byt o této poruse informovan. Jako v ptipad¢ jinych nezadoucich jevi je tfeba mit
o¢i oteviené a byt ochoten a schopen adekvatné a citlivé zareagovat. V bézné vyuce je mozné
vénovat Cas prevenci bigorexie — seznamit s ni zaky, apelovat na obrovska rizika spojena
s uzivanim steroidi, nechat zaky v ramci vhodnych predméta kreativné tvofit prezentace, videa,
blogy, nasténky a podobné¢, tak aby se sami naucili zachazet s tématem osobnich a zZivotnich
hodnot a konfrontovali je s pochybnym zdlraziiovanim extrémniho tvarovani téla smérem
k neexistujicim idedliim. Je mozné navazat vztah s mistnim fitness centrem, pokud jeho povést
a moralni a profesni zdsady trenérli odpovidaji nutnosti omezovat Skodlivy muzsky ideal.
Takovy trenér muze byt pro chlapce pozitivnim vzorem, nauci je redlnému, akceptujicimu
vztahu k sobé a vlastnimu té€lu a zaroven je sezndmi s moznostmi zdravého sportovani,

posilovani nebo stravovani. (Tomanova, Cerny, 2016)

3.3.1. Sledovani zmény chovani zaka

Je velka pravdépodobnost, ze pravé ve Skole zachyti ucitel prvni znamky poruch pi{jmu
potravy. Je dulezité, aby ucitelé byli obezndmeni s konkrétnimi projevy poruch ptijmil potravy,

a to nejen u anorexie ¢i bulimie.
V piipadé zaCinajici poruchy bigorexie by si uc¢itel mél v§imnout nasledujicich zmeén u zaka:

- Rychla zména svalové postavy chlapce.

- Népadna socidlni izolace, konverzace pouze na téma cviceni a stravovani.

- Ztrata zajml (mimo posilovani a stravovani).

- Vyrazny diraz na vzhled.

- Zmény chovani pfi jidle, pfestava jist bézné jidlo, Casto pouze krabickové diety
s dopliky sportovni vyZivy.

- ZhorSeni psychického stavu (depresivni nélady, podrazdénost, nesoustfedénost

a Unava).

Pti podezifeni na poruchu pfijmu potravy by si mél ucitel promluvit se Zdkem a nabidnout
mu pomoc. S védomim Zaka dale kontaktovat rodinu. Pokud komunikace se Zdkem neni mozna,
m¢l by kontaktovat odborniky a poradit se na dal§im postupu. Ucitel by mél byt trpélivy,

laskavy a taktni. Budovat vzajemnou diivéru mezi ucitelem a Zdkem je velmi dileZzité.
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Pedagog travi s détmi v pribchu celého rizikového obdobi mnohdy vice Casu nez jejich
rodi¢, proto by mél mit k dispozici informace o tom, jak poruchy piijmu potravy rozpoznat, jak
ucinng zasahnout, jak se k nemocnym chovat, ale také jak preventivné pusobit, aby se poruchy

pfijmu potravy objevovaly v co nejmensi mife.

Je tieba si také uvédomit, ze ucitel neni povinen cely problém se zdkem vyfeSit sam, ba
naopak, je naprosto pfirozené obratit se na dalsi osoby, jakozto na rodice, vychovného poradce,
Skolniho psychologa a jinou odbornou pomoc.

Ttidni ucitel uzce spolupracuje se Skolnim metodikem prevence. Pfipadné patologické
projevy zaka s nim konzultuje. Metodik prevence poskytuje poradenské sluzby. Skole
v primarni prevenci pomahaji i akreditované organizace s proskolenymi lektory. Pedagog tedy

mize nabidnout pomoc, byt oporou, ale nemutize fesit problém za nemocného.

3.3.2. Sebereflexe pedagoga

Sebereflexe a uvédomovani si vlastnich pociti a myslenek ohledné poruch piijmu potravy
muze pedagogickym pracovniklim napomoci pii vnimani nemocnych. Zejména ptiznani si, ze
maji dostatek informaci o poruchéch pfijmu potravy, zZe si uvédomuji, Ze se jedna o psychické
onemocnéni. Zda si umi pfiznat, Ze nasvaleny chlapec mize byt i nemocny. Zda se neboji podat
pomocnou ruku a zda jsou schopni pfijmout, Ze pomoc bude odmitnuta. Zda jim neni lhostejny
74k, zda je zajima i jeho mimoskolni aktivita, a zda maji chut’ zabyvat se ve svém volném Case

problémy Zakda.

Stava se, Ze informovanost ucitelll je pouze povrchni. Ucitel by se sdm mél chtit v oblasti
poruch piijmu potravy dovzdé€lavat. Informace je mozné ziskat i od rliznych organizaci, které
se poruchou pfijmu potravy zabyvaji. Jedna se naptiklad o obCanské sdruzeni Anabell. Jsou

vytvofeny manudly pro pedagogy, jak postupovat pii po ruchach piijmu potravy.

Na mnoha Skolach vyucuji pfedmét vychova ke zdravi neaprobovani pedagogové. Je
potieba realizovat seminafe a Skoleni pro pedagogy s tématem prevence poruch piijmu potravy.
Statni zdravotni Gstav vytvofil pro ty to potieby edukacni material zaméteny na vyuku vychovy

ke zdravi.

Aby ucitel byl schopny v€as rozpoznat i1 méné znamé poruchy piijmu potravy jako je
bigorexie, je nutné, aby se 1 on sadm zajimal o jejich pficinach vzniku, dopadech a rizicich. M¢l
by umét poradit, kam se piipadné potteby zak miize obratit o pomoc. Pfedevsim by mél védeét,
jak s zdkem s poruchou piijmu potravy pracovat. Dilezity prostiedek prevence je soustavné

vzdélavani pedagogi.
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Na konferenci Skola a zdravi 21 se sledoval ptistup uéiteli k zavedeni povinné vychovy ke
zdravi do vzdé€lavacich programii Skol. Bylo zdiraznéno, ze podminkou zavedeni pfedmétu do
praxe je, ze se ucitelé musi ztotoznit s novym piistupem k zivotnimu stylu a sami se chtit v této

oblasti dovzd¢lavat.,

Pozadavek vytvareni a prohlubovani znalosti, dovednosti a zadoucich postojii a chovani
jako zakladnich pilifd prevence se netyka jen zaku, ale i pedagogii. Aby pedagog mohl efektivné
pracovat s détmi v oblasti prevence, nestaci, aby mél spravné postoje a chovani, ale mél by mit
také dostatek znalosti, mél by sledovat nové trendy a metodické postupy pii praci s détmi
a informace o materidlech, které jsou pro preventivni aktivity aktualné k dispozici. (Machova,
Kubatova, 2015)

3.3.3. Preventivni programy

Ucitel¢ vychovy ke zdravi, metodici prevence, ale také Skolni psychologové hraji
vyznamnou roli v prevenci, identifikaci a 1écb& poruch piijmu potravy. Je velmi dilezité, aby
dokazali vyhledat ohroZené jedince, implementovat Skolni preventivni programy, u¢init vhodna
doporudeni a podporovat zaky, kteii se zotavuji z poruch piijmu potravy. Casny zasah
a preventivni snahy vyse zminénych uditelti, metodikii a psychologli jsou podstatné pro
dosaZeni pozitivniho vnimani vlastniho téla a k podpote zakt k rozvoji zdravého Zivotniho stylu
osvobozeného od fyzického a psychologického nebezpeci téchto poruch. (Prochazkova,
Seveikova, 2017)

Priméarnim tkolem prevence je snaha snizit pocet vyskytu poruch pfijmu potravy 1 piesto,
ze tento ukol je velice komplikovany. Hlavni pfi¢inou muze byt podcenovani zavaznosti
situace, nepiikladani velkého vyznamu moZznym negativnim dopadim na télesné zdravi
a psychickou stranku, jako je tomu naptiklad u navykovych latek (alkohol, drogy apod.). Jelikoz
se Casto stava, ze Clovek si spojuje Stastny a uspéSny zivot s dokonalym télem, jak je nam
ukazovano z riznych komer¢nich reklam, mnohdy dochazi k tomu, ze se az prehnan¢ upina ke
zdravému Zivotnim stylu, a to mtize vést k pfehnané uzkosti o sviij vzhled a télesnou hmotnost.
Velice piinosnou prevenci by bylo vyuziti efektivniho a pozitivniho vlivu na mladé lidi formou
vhodné zvolenych reklam, které by neslibovaly a nezduraziiovaly 1Zivé informace. (Papezova,
2010)

Metodicky pokyn ministra Skolstvi, mladeze a télovychovy k prevenci socialné
patologickych jevli u déti a mladeze €. j.: 20 006/2007-51 z roku 2010 se zamétuje i na
predchazeni rizik, které sméiuji k rizikovym projeviim v spektru poruch piijmu potravy.

Aktivity Skol by mély zamezit neefektivni primarni prevenci, mély by v¢as rozpoznat rizikové
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stravovaci navyky vedouci k porucham pfijmu potravy. Bohuzel, i zde je uvadéna pouze
mentalni anorexie a mentalni bulimie. Soucasti Metodického doporuceni je prakticky navod
pro skoly ,,Co d¢lat kdyz“, ktery obsahuje velice detailni, a pfitom praktické doporuceni
feditelim $kol a Skolnim metodikiim prevence, jak se zachovat pii vyskytu urcitého rizikového

chovani ve skolach.

Primarni prevence by me¢la predkladat programy, které budou zaméfeny na osvojovani
a rozvoj socidln¢ emocnich dovednosti a kompetenci, konstruktivni zvladani konflikta
a zatézovych situaci, zvySovani zdravého sebevédomi a sebehodnoceni, stanovovani
realistickych cild, zvladani Gizkosti a stresu, na veskeré aktivity podporujici zdravy zZivotni styl,
na smysluplné vyuzivani volného Casu a zdravy rozvoj osobnosti a k odpovédnosti za sebe

a své jednani.

Efektivita preventivnich aktivit na Skolach se zvySuje, je-li systematicka, dlouhodoba,
piiméfend, nazorna a uvédomgla.

Skola by se méla vyhnout prevenci zaloZené na zastraSovani, citovych apelech, pouhém

predavani informaci, sledovani filmli a organizovani besed bez moznosti aktivniho zapojeni

zakl. Na hromadné akce by vzdy méla navazovat diskuse v malych skupinkach.

Pozor na neodborn¢ vedené preventivni kampané ve Skolach. Preventivni programy se
stejné jako cela oblast poruch pfijmu potravy neustale rychle vyvijeji. Jejich uc€innost by méla
byt ovéfovana i vyzkumem. U nds se odbornici snazi o rozvoj programi, které by byly
dostatecné interdisciplinarni, spojovaly metodiky prevence, ucitele i 1ékate (pediatry, praktické
1ékare, psychiatry) a psychology. Rozvoj programl by mohl byt uplatnén v tymové spolupraci
a zarazen do jiz existyjicich programii pro metodiky prevence v jinych oblastech (alkohol,

drogy, Sikana, patologické hracstvi).

Prevenci poruch piijmu potravy na $koldch mize komplikovat nedostate¢na informovanost
pedagogii, obava z tématu, nizkd motivace pedagogt k zafazovani tématu do vyuky, nedostatek
pomicek a materidlu. Existuje ale cela fada webovych stranek odbornych neziskovych
organizaci a pedagogicko-psychologickych poraden, které nabizeji informace pro Skolni
metodiky a ucitele, informacni letacky, pocitatové hry a internetové intervence podle riznych
potieb pro mladez v riziku onemocnéni. Na webech se téz informuje o seminafich
a prednaskach z oblasti prevence poruch piijmu potravy. Na téchto webovych strankach lze
najit 1 materidl k porucham piijmu potravy u chlapct. Je ho vSak zatim velmi malo, ale
pfedevs§im ho pedagogové zabyvajici se preventivnimi programy nevyhledavaji, vétSinou je
téma jinych poruch pfijmu potravy, mezi které patii bigorexie, nezajima. Motivace pedagogt

je velmi dilezita.

- Existuji doporuceni pro preventivni programy v oblasti poruch pfijmu potravy a obezity.

Je dilezité, aby riziko patologického stravovani jes§t¢ paradoxné nezvySovaly!
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V preventivnich programech je nutné nemluvit o vaze, ale o zdravi a zdravém Zivotnim
stylu! Nestigmatizovat!

- Je tedy nutné pracovat s priméfenou télesnou aktivitou, zdravym sebevédomim,
zdravym pristupem k vlastnimu télu i jidlu a piti.

- Programy se maji tykat pouze chovani, které 1ze ovlivnit! Napft. ¢as u televize, slazené
napoje, posméch kviili vzezieni.

- Predkladané cile maji byt dosazitelné, realné. Nedosazitelné tikoly mohou mit opacny
efekt (napf. propagovani velmi nizké ,,idealni* hmotnosti miize vést k ptejidani s pocity
vlastni neschopnosti).

- Prevence se dle odbornikli ani nema jmenovat prevence obezity, neméd pouzivat
poselstvi jako tuky jsou Spatné apod., protoze muze vytvorit stigmatizaci spojenou

s nadvahou a neadekvatni obavy. (Papezova Hanusova, 2012)

V dokumentu Skolni preventivni strategie by méla kazda Skola méla konkrétné popsat

realizaci prevence. Pro oblast prevence poruch piijmu plati, ze zak:

- Poznavé vyznam zdravého Zivotniho stylu a zdravi.

- Respektuje odlisné ndzory, chovani a mysleni.

- Dokaze zhodnotit vhodné a nevhodné zdravotni navyky.

- Vi, co je podstatou zdravého Zivotniho stylu a snazi se o jeho realizaci.
- Uvédomuje si pozitivni vliv aktivniho pohybu, ale i relaxace.

- Vi, kde hledat pomoc v krizovych situacich.

- Dokaze pozéadat o pomoc.

- Rozpozna manipulativni reklamu a informace.

- Pozna pojem zavislost.
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4. Realizace vyzkumného Setreni

4.1. Popis vyzkumu

Ve vyzkumu se fe$i bud’ jeden, nebo vice (zpravidla spolu souvisejicich) problému. Reseni
veédeckého problému potom predstavuje fadu navzajem propojenych a na sob¢ zavislych kroka
a ¢innosti. Jednotlivé vyzkumy se mohou navzajem liSit co do posloupnosti jednotlivych

realizovanych ¢innosti, ale zakladni schéma postupu byva nasledujici:

- stanoveni problému,
- formulace hypotézy;
- testovani (verifikace, ovéfovani) hypotézy;

- vyvozeni zavéru a jejich prezentace. (Chrastka, 2016)

K vyzkumu byl pouzit anonymni dotaznik, ktery obsahoval ¢tyfi uzaviené otazky. Kazda
z otazek nabizela tfi varianty odpovédi, kdy jednu z nabizenych moznosti respondent
zakrouzkoval. Pouze u jedné z otdzky se nabizela oteviend odpovéd’, kdy respondent mohl
vyjmenovat jiné poruchy pfijmu potravy. Dotaznik byl rozddn ndhodné mezi 45 ucitelt Sesti
zakladnich a ti sttednich odbornych ucilist’. Z velké ¢asti to byli ucitelé vychovy ke zdravi,
télocviku, biologie a zakladt spolecenskych véd, tedy ucitelé predmétd, kde je mozné vychovu

ke zdravému zivotnimu stylu zatadit. VSechny rozdané dotazniky byly vyplnéné vraceny zpét.

Dotaznik byl imysIné¢ jednoduchy, aby jeho vyplnéni nezabralo vice nez 15 minut. Pfi
pfedavani dotazniku byl respondentim vysvétlen divod vyzkumného Setfeni. VétSina byla

ochotné dotaznik vyplnit bezprostfedné po pfedani.

4.2. Metoda dotazniku

Metoda dotazniku je nejcastéjsi zplisob ziskavani udaji. Dotaznik je sestaven z pisemnych
otazek a ziskdva pisemné odpoveédi. Mnohdy se stane, Ze jsou dotazniky slozeny nespravné,
nevhodné se zadavaji a n€kdy i nespravné vyhodnocuji. Dotaznikem ziskame mnoho udaji
najednou. Z tohoto diivodu je dotaznik povaZovan za ekonomicky vyzkumny néstroj, pti kterém

ziskavame velké mnozstvi informaci za kratkou dobu. (Gavora, 2000)

Pti ptipravé dotazniku je nutné zakladni otdzku (zkoumany problém) rozdélit do nékolika
okruhti. Dotaznik si mizeme rozde¢lit do tii Casti. Prvni z nich se nazyva vstupni ¢ast. Obsahuje

hlavicku, kde by mély byt uvedeny zékladni informace o nazvu, adrese instituce ¢i jménech
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autort, ktefi dotaznik vytvofili, a pokyny ke spravnému vyplitovani. Déle je v této Casti nutné
respondenta motivovat k peclivému vyplnéni dotazniku a vraceni dotazniku zpét. Druha ¢ast
dotazniku obsahuje vlastni otdzky. Razeni otazek postupuje od lehéich, abychom respondenta

spolupraci. (Gavora, 2000)

Dotaznik by nemél byt dlouhy, aby neunavoval respondenty a vyzkumnik ziskal v§echny
potiebné udaje, ale ani kratky. V praxi se doporucuje maximalni délka ticet minut, u dotaznika

zaslanych postou patnact minut a u mladsich vékovych skupin dokonce i méné. (Gavora, 2000)

4.3. Cil vyzkumu

Pti vlastni formulaci problému I1ze doporucit respektovani nasledujicich doporuéeni:

- Problém by mél byt formulovan zcela konkrétné, jednoznacné a pokud mozno v tdzaci
formé.

- Problém musi implikovat moznost empirického ovéfovani. Problémy, které nejsou
empiricky ovéfitelné, nelze ve védeckém vyzkumu zkoumat.

- Problém by mé¢l vyjadiovat vztah mezi dvéma nebo vice proménnymi. (Chrastka, 2016)

Cilem vyzkumu je zjistit, zda jsou pedagogové na Skolach dostate¢n¢ informovani o riznych
formach poruch pfijmu potravy, konkrétné o bigorexii. Cilem je téz snaha upozornit na to, ze

1 chlapci mohou trpét specifickymi poruchami piijmu potravy.
Vyzkum bakalaiské prace ma tyto cile.

1. Zajimaji se pedagogové dostatecné o rizné formy poruch pfijmu potravy?
Uvédomuji si pedagogové, Ze i nasvaleny chlapec mize trpét poruchou piijmu potravy?
3. Jsou ve skole preventivni programy zaméfené také na specifické poruchy pfijmu
potravy, kterymi trpi pfevazné muzi (bigorexii)?

4.4. Predpoklady Setreni

Pti formulaci hypotéz je nutné dodrzovat tfi zdkladni pozadavky, které byvaji nekdy
oznacovany jako zlata pravidla hypotézy (Gavora, 2000):

- Hypotéza je tvrzeni, které je vyjadieno oznamovaci vétou (vyzkumny problém je
naopak vhodné vyjadfit vétou tazaci).
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- Hypotéza musi vyjadiovat vztah mezi dvéma proménnymi (pokud se nejedna
o vyjadieni vztahii, neni mozno hovofit o védecké hypotéze). Proto musi byt hypotéza
vzdy formulovana jako tvrzeni o rozdilech, vztazich nebo nasledcich.

- Hypotézu musi byt mozno empiricky ovétovat. Proménné, které v hypotéze vystupuji,
musi byt méfitelné (byt’ napiiklad jen na zaklad¢ kategorizace). (Chrastka, 2016)

Predpoklada se, ze informovanost o bigorexii je nedostatecnd. Téz se predpoklada, ze
vétSina preventivnich programi o poruchach piijmu potravy je zaméiena na mentalni anorexii
a bulimii, tedy primarné¢ na dévcata, kterych se tyto poruchy vétSinou tykaji. Dale se
predpoklada nedostatecna informovanost o tom, ze nejen odmitani potravy, ale i piejidani je
poruchou piijmu potravy. V neposledni fadé se predpoklada, ze vétSinu pedagogti nenapadne,

ze nasvaleny chlapec miliZe trpét poruchou piijmu potravy.
Na zaklad¢ teoretickych znalosti bylo staveno nékolik hypotéz:

- 1. hypotéza: Ucitel¢ zatadi k pojmu porucha pfijmu potravy pouze mentalni
anorexii a bulimii.

- 2. hypotéza: Na skolach je primarni preventivni program poruch piijmu potravy
zaméfen pouze na mentalni anorexii a bulimii, tedy vétSinou na dévcata.

- 3. hypotéza: Ugitelé nepiipousti, ze intenzivni nartst svalové hmoty miize

doprovazet vazné psychické onemocnéni — bigorexii.

4.5. Vysledky Setreni

Rozhodnout o piijatelnosti hypotézy lze u kvantitativn¢ orientovanych vyzkumii pouze na
zakladé rozsahlého shromaZd’ovani (sbéru) dat, jejich tfidénim, zpracovdnim a
vyhodnocovanim. Data ve vyzkumu ziskdvame metodami, které byvaji souborné oznacovany
jako empirické metody (napt. pedagogické pozorovani, dotaznik, rozhovor, rizné typy testi
aj.). (Chrastka, 2016)

Odpovédi z dotaznikli byly zaznamenany do tabulky v MS Exel. Na zaklad¢ této tabulky

bylo vytvoreno grafické zndzornéni.
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1.otazka:

Znate n¢jaké jiné poruchy piijmu potravy, nez je mentdlni anorexie a bulimie?

Znate néjaké jiné poruchy prijmu potravy, nez je mentdlni
anorexie a bulimie?

s Ne = Predpokladam, zZe jich je vic, ale nezajimamse = Ano

Grafé. 1

Na 1. otazku odpovédélo NE 9 % dotazanych uéitelti. Odpovéd’ PREDPOKLADAM, ZE JE
JICH VIC, ALE NEZAJIMAM SE zaskrtlo 84,5 % dotazanych ugitelti. Pouze 6,5 %

respondentti védélo, Ze existuje vice poruch piijmu potravy. Uvedli piejidani a posedlost
zdravym stravovanim.
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2.otazka:

Je u vas ve skole primarni preventivni program na poruchy pfijmu potravy zaméfen i na jiné
poruchy nez anorexii a bulimii?

Je u vas ve skole primarni preventivni program na poruchy
prijmu potravy zaméren i na jiné poruchy nez anorexii a
bulimii?

m Ne = Neznam konkrétni preventivni programy = Ano

Grafé. 2

Na 2.otazku odpovédélo NE 58 % dotazanych ucitelt.
Konkrétni preventivni programy neznalo 35,5 % ucitelll.

Pouze 6.5 % odpovédélo ANO.
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3.otazka:

Ptedpokléadali byste, ze svalnaty chlapec mtize trpét poruchou ptijmu potravy?

Predpokladali byste, Ze svalnaty chlapec mUze trpét
poruchou prijmu potravy?

= Ne = O tom jsem nepfemyslel/a =C

Graf¢. 3

Odpovéd’ NE zaskrtlo 86,5 % dotazanych ucitela.

11 % uvedlo, Ze o tom nikdy nepfemyslelo.

Pouze 2 % dotazanych uvedlo ANO.

50



4.0tazka:

Napadlo vas, ze porucha piijmu potravy neni pouze odmitani stravy (hubnuti), ale i naopak
pfejidani a intenzivni narast svalové hmoty?

Napadlo vas, Ze porucha pfijmu potravy neni pouze
odmitdni stravy (hubnuti), ale i naopak prejidani a
intenzivni nardst svalové hmoty?

m Ne = O tom jsem nikdy nepfemyslel/a = Ano

Grafc. 4

Odpovéd NE zaskrtlo 42 % dotazanych ucitelti, témét 38 % uvedlo, ze o tom nikdy
nepiemyslelo. 20 % dotazanych pfipousti jako moznou poruchu piijmu potravy i prejidani.

4.6. Shrnuti vysledki

Na zéklad¢ zpracovani vyplnénych dotaznikli nebyla nepotvrzena hypotéza, ze ucitelé

zatadi k pojmu porucha pfijmu potravy pouze mentalni anorexii a bulimii. Zaroven vSak 38
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dotazanych odpovédelo, ze sice predpokladaji, Ze poruch piijmu potravy je vice, ale nezajimali

se o né.

V piipadé druhé hypotézy 26 dotazanych ze 45 odpovédélo, Ze nejsou na Skole primarni
preventivni programy na jiné poruchy piijmu potravy nez mentalni anorexii a bulimii, primarni

preventivni program je vétSinou tedy zaméien na dévcata. Hypotéza byla potvrzena.

Hypotéza, ze ucitelé nepfipousti, ze intenzivni nartst svalové hmoty mize doprovazet vazné

psychické onemocnéni, byla potvrzena.
Settenim byly zjistény odpovédi na vytydené cile.

Bylo potvrzeno, ze se pedagogové dostateéné nezajimaji o rizné formy poruch piijmu

potravy. Velkd vétSina uvadéla, Ze sice predpokladaji, Ze jich je vic, ale nezajimaji se o né.

Téz se potvrdilo, ze si vétSina pedagogii neuvédomuje, Ze nasvaleny chlapec mize trpét

poruchou pfijmu potravy.

Zjisténo bylo, Ze preventivni programy poruch pifijmu potravy nejsou zameéfeny na

specifické poruchy piijmu potravy, kterymi trpi pfevazné muzi, v nasem piipadé bigorexii.

4.7. Diskuze

Bakalatskd prace poukézala na to, ze problémem poruchy pfijmu potravy mohou trpét
i muzi. Typicky muzskou poruchou piijmu potravy je bigorexie. Tato prace popisuje vznik,
prib&h a lécbu této psychické nemoci. Jedin€ vcasné odhaleni miiZze predejit vaznym
zdravotnim problémim. Prvni pomoc nabizi v¢asna prevence. Ta je nutna pravé v obdobi
dospivani chlapct, kdy se vyrazné méni jejich vzhled. Toto obdobi je uzce spjato se Skolni
dochazkou, ucitel mize ovliviilovat ndzory zaki a tim pfedchazet patologickym zavislostem,

mezi které posedlost jidlem a cvicenim spada.

Prace podrobnégji zkouma pravé diety, které doprovazi fitness cviceni zaméfené na rlst
svalové hmoty. V okamziku, kdy se s pravidelnym striktné dodrzovanym stravovacim rezimem
nedostavuje kyzeny vysledek, prechazeji mladi muzi k dopliikkiim stravy, pozdé&ji
k anabolickym steroidim. Velky nartst svali potfebuje opravdu velky pfisun potravy, a to neni

bez doplitkit mozné. Vcasny preventivni zasah miiZze zamezit zdravotnim problémim.

Dotaznikovym Setfenim se poloZily ndhodné vybranym ucitelim Ctyfi otazky, které mély

zjistit jejich informovanost o poruchach ptijmu potravy a jejich zdjem o prevenci v této oblasti.
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Byla polozena otazka, zda by piedpokladali, ze nasvaleny chlapec miize trpét poruchou piijmu

potravy. Naprosta vétsina odpovédéla predpokladanou odpovéd’, ze ne.

Zajimavy vysledek jednoduchého dotazniku jsou ¢asté odpoveédi: nezajimam se, nenapadlo
mé to, o tom jsem nikdy nepfemyslel/la. CoZz je mozna nejdulezitéj$i informace Setfeni.
Bakalafska prace tedy upozoriiuje na mensi zajem uciteld o problémy spojené s poruchami
pfijmu potravy.

Vysledek Setfenti je jisté zkreslen pomérn€ malym mnozstvim respondentti ze stejné lokality.

Jednalo se o pedagogy ze Skol ve vétsSim mésté, kde je vice posiloven. Nadmérné cviceni je

nedilna soucast bigorexie.

Otazky v dotazniku jsou sice pouze Ctyfi, primarné vSak mély vzbudit z4jem dotazovanych
pedagogt precist si vice informaci o ,,muzské* poruse piijmu potravy a do budoucna si v§imat

1 priliSné posedlosti zakt jidlem a cvicenim, ktera by mohla byt nebezpecna.
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Zhodnoceni a zaver

V soucasné dob¢ oblibeny zivotni styl fitness miize piekrocit zdravou uroven, kdy se
z vyznavacu opravdu tvrdého posilovani, usili, velmi pevné discipliny a vytrvalosti zaméfené
na ziskani enormniho mnozstvi svalové hmoty a souc¢asn¢ vypracované postavy s absolutnim
minimem podkozniho tuku stanou jedinci posedli posilovnou a dietami, ktefi stale vidi své
nedostatky na postaveé, pret€zuji organismus trénovanim i abnormdlnim pfisunem Zzivin
a podptrnych latek. Pfichazi vysileni, stres a snaha o maximalizaci pfirtstkd svalové hmoty
zalozend na zamérné konzumaci bilkovin, sacharidl a tukll v takovém mnozstvi, ze je télo

nedokaze zpracovat, to dava vzniku mentalnimu onemocnéni v piijmu potravy — bigorexii.

V teoretické ¢asti byly podrobné popsany diety zamétené na rust svalové hmoty. Pfedevsim
byla snaha upozornit na nebezpeci spojené s nadmérnou konzumaci vybraného jidla a pouzivani
nevhodnych dopliku stravy. Poukazuje se i na to, jak si jedinci k nartstu svalové hmoty velmi

Casto pomahaji anaboliky.

Dotaznikovym Setfenim se potvrdil pfedpoklad, ze vétSina pedagogti se s pojmem bigorexie
nesetkala a preventivni programy poruch pifijmu potravy jsou zaméfeny vétSinou pouze na
divky. Téméf nikdo z dotdzanych nepiedpokladal, ze nasvaleny zdk muze trpét duSevnim

onemocnénim, jakym bigorexie je.

Potvrdilo se, ze je dalezitd vétsi informovanost a vétSi zajem pedagogt, aby preventivni

programy mohly byt cileny i na chlapce.

ZlepSeni situace by mohlo nastat tim, Ze se ucitelé prostfednictvim web seminafi
0 problematice bigorexie dozvédi vice informaci, na jejichz zakladé budou pak sami zatazovat

do primarnich preventivnich programi i prevenci poruch piijmu potravy u muZza.

Jedin€ vzdélany Clovek s dostatenymi znalostmi a piehledem dokaze adekvatné dbat o své
télesné 1 duSevni zdravi a pfenaSet Zadouci navyky na novou generaci. (Fialova, Krch, 2012)
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Seznam pfriloh:

Dotaznik

1. Znate n¢jaké jiné poruchy piijmu potravy, nez je bulimie a anorexie?
A. Ne
B. Predpokladam, ze jich je vic, ale nezajimam se

C. Ano. Napiste, jaké znate:

2. Jeuvas ve skole primarni preventivni program na poruchy pfijmu potravy zaméefen
i na jiné poruchy nez anorexii a bulimii.
A. Ne
B. Nezndam konkrétni preventivni programy
C. Ano

3. Ptedpokladali byste, Ze svalnaty chlapec mize trpét poruchou piijmu potravy?
A. Ne
B. O tom jsem nepremyslel/la
C. Ano

4. Napadlo vas, ze porucha ptfijmu potravy neni pouze odmitani stravy (hubnuti), ale
1 naopak prejidani a intenzivni nartst svalové hmoty?
A. Ne
B. O tom jsem nikdy nepremyslel/la
C. Ano
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