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UvoD

Stejné jako u predchoziho bakalarského studia, jsem si i nyni vybral téma
zavéreCné prace sam. Pii jeho vybéru jsem se fidil predevSim tim, aby dana
problematika byla aktualni a bezprostiedné se tykala oblasti, v které budu v budoucnu
pusobit.

Je vSeobecné znamo, Ze zivotni styl dneSnich déti prochazi velmi vyraznymi
zménami. At uz v pozitivnim, ¢i negativnim slova smyslu. Ve spolecnosti prevlada
nazor, ze soucasné generace déti maji prevazné nedostatek pohybu a vétsina z nich dava
pfednost pasivnimu traveni volného casu. V diplomové praci jsem se snazil podat
objektivni obraz této problematiky.

Cilem diplomové prace je shrnout aktualni poznatky o pohybové aktivité déti a
mladistvych. Konkrétné ve vékové skupiné 10 az 18 let. Zjistit, jaké jsou konkrétni
pfi¢iny soucasného stavu, popsat vSechny faktory, které tuto situaci ovliviiuji. A také
nasledky, jez tento stav ma.

V teoretické ¢asti diplomové prace se pokusim nejprve struéné charakterizovat
détsky pohybovy systém s jeho specifiky a charakterizovat pohybovy vyvoj ditéte.
Nasledné se zaméfim na pohybovou aktivitu déti zminéné v&kové skupiny. Na jeji
charakter, rozsah a celkovy vyznam pohybové aktivity a jeji vliv na zdravi jedince.
Diiraz budu klast na zakladni faktory, které zasadnim zptisobem pohybovou aktivitu
déti utvareji, ¢i ovliviuji.

Dale se budu snazit charakterizovat aktualni situaci u déti v Ceské republice a
porovnat ji se situaci ve svété. PopiSi optimalni rozsah pohybové aktivity u déti
v zavislosti na véku vcetné doporucenych pohybovych aktivit, které jsou v daném veéku
nejvhodné;jsi.

V posledni kapitole teoretické ¢asti zavérecné prace se budu podrobnéji zabyvat
hlavnimi zdravotnimi dasledky, které sebou zména zivotniho stylu (dlouhodobé sezeni,
pfevladajici pasivni volnocasové aktivity — pocitac, televize, omezovani pfirozeného

pohybu), a tedy celkové snizovani kondice dnesnich déti pfinasi.



1 POHYB

Uvod do problematiky pohybu
Fyzikalni pojeti pohybu
Toto pojeti je velmi konkrétni. Pohybuje se vramci soufadnych soustav.

.,V newtonovské mechanice je pohyb chapan jako stav télesa, neco, co je télesiim

viastni.*“ (Dylevsky, 2007, s.18)

Pohyb patii mezi zakladni biologické projevy a potieby lidského organismu. Je
zajiStovan preménou chemické energie na mechanickou. Jednd se o nejvyraznéjsi
projev zivota clovéka. Pohyb je dCinnost, kterd nds doprovazi cely zivot. Ma
nenahraditelny vliv na plnohodnotny bio-psycho-socidlni rozvoj ¢loveéka. (Skopova,
2008; Szabova, 2001)

Stavajici lidské télo je vysledek adaptace k okolnimu prostiedi, ktera trvala
miliony let. Lidsky genom se tedy méni velmi pomalu, a proto piekotny
veédeckotechnicky rozvoj a tim padem vyraznd zména zivotniho stylu soucasného
¢loveéka nema na organismus ten nejlepsi vliv.

Soucasné néhlé a rychle nastupujici zmény zivotnich podminek v dnesni dobé,
maji za nasledek poruchy homeostazy (vnitfniho prostiedi). Vede totiz ke stietu
zakodovanych vlastnosti organismu s novymi, neobvyklymi podminkami. Dochazi
k rozsadhlému piekracovani fyziologickych moznosti adaptace organismu.

V minulosti byla nejvétsim problémem zejména negativni energeticka bilance,
zpusobena nedostatkem potravy. Proto také vétSina regulacnich mechanismi vzniklych
v pribé¢hu vyvoje umoznuje adaptaci na sniZzeny piijem energie, tak aby byl zachovan
zivot jedince. Potfeba pohybu ziistava, ale realizace je u velké casti populace
nedostate¢na a vede k deficitim, které sebou piindsi zadvazné problémy. (Pastucha a
kol., 2011)

Vitek (2008, s.120) uvadi, ze ,,dle odhadit ma 60 — 70% populace nedostatek
pohybu“. Dnedni civilizace v kombinaci s vlivem technického pokroku omezuje, az
znemoziuje prirozené chovani clovéka. Lidskému télu se nedostdva optimalniho
uspokojovani jeho pohybovych pozadavkii a potfeb. A vznikd hypokineze — tzn.

nedostatek pohybu. (Skopova, 2008)



Soucasny zivotni styl pfevazné vétsSiny vyspélé populace — tzv. ,,sedavy zptusob
Zivota® sebou totiz pfindsi naprosty nedostatek pohybu nejen v préci, ale i volném case.
Minimalizovana pohybova aktivita spole¢né se zvySenou psychickou zaté€zi castou
vedou k takové unavé, ze jedinec jednostranné voli pouze ,,pasivni aktivitu®. Ta je také
Casove daleko méné€ naroCnd. Proto dnes aktivni relaxaci - sportovni aktivity, které jsou
nezbytnou podminkou pro zdravy télesny vyvoj, masivné nahrazuji €innosti jako je
sledovani televize, surfovani po internetu a podobné. (Hnizdil a kol., 2005; Pastucha a

kol., 2011)



2 POHYBOVA SOUSTAVA

Zékladni ¢asti pohybového systému — strucna charakteristika

Télesny pohyb je uskuteciiovan hybnym systémem. Tento funkéni celek je tvotren
témito tfemi podsystémy:
1. Opérny a nosny (pohybovy systém aktivni a pasivni).
2. Hybny — efektorovy.
3. Ridici — koordinaéni (fizeni pohybil, fadime sem nervové struktury ustfedniho i
periferniho nervstva zajiStujici regulaci vSech zi€astnénych systému).

(Skopova, 2008; Dylevsky, 2003)

Pohybové ustroji

< Pohybovy systém pasivni — zde se fadi skelet a jednotlivé soucasti kostry, klouby, vazy.

Pohybovy systém aktivni — tvofeny svalovou soustavou.

2.1 Pasivni pohybovy systém

Jeho pevny zéklad tvoii kostra sloZzena z kosti vzajemné propojenych klouby. Ta
podpira mékké tkan¢ télniho krytu (kiize — podkozi — kosterni svaly). Kostra umoznuje
pohyb téla, ¢i jeho casti. Skelet je sloZzen z cca 206 kosti. Ty jsou rizného tvaru, ten
vychazi z jejich funkce. Kosti jsou své nosné funkci ptizpisobeny i skladbou. Pod
kompaktni povrchovou vrstvou obsahuji hustou sit’ trdmecku s pilifi, jejichz tkolem je
zpeviovat kost ve sméru nejvetsi namahy. Prostor mezi nimi vypliuje kostni dieni. Diky
tomu kosti odolavaji tahu 1 tlaku. Lidska kostra sviij rlst a vyvoj dokoncuje okolo 25

roku véku. (Merkunova, Orel, 2008; Smolik, 1985)

2.1.1 Kost jako zaklad pohybového systému

Zakladem pohybové systému je kost. V obdobi détstvi je schopna rustu. Po cely

zivot podléha plisobeni vlivl jako je tah svall ¢i vaha téla, ty ovliviiuji jeji strukturu.



Typy kosti:

Dle tvaru rozliSujeme kosti kratké, dlouhé, nepravidelného tvaru a ploché.
Déleni dle uspotadani vldken v zakladni hmoté rozliSuje kost lamelosni a vldknitou.
(Dylevsky, 1995)

Kost je slozena ze tii zakladnich slozek — vazivové okostice, vlastni kostni tkan¢

a kostni dfené€ nachézejici se uvnitf kostnich dutin.

Povrch kosti - Okostice
je bohat¢ prokrvend, obsahuje velké mnozstvi nervovych zakonceni. V mistech,
kde se kost spojuje se Slachou ¢i vazem je preruSena. Jeji bohaté prokrveni ma

nezastupitelny vyznam. Krevni cévy periostu zajistuje vyZzivu kosti. Pod ni se nachazi

kostni tkan. (Rigutti, 2006)

Stavba kosti
- Kost hutna (kompaktni)
Vytvofena z husté usporadané kostni tkdné kruhovité vrstvenymi lamelami.

Tvoti télo dlouhych kosti a povrchovou vrstvu kosti plochych a kratkych.

- Kost houbovita
Vytvorena tramecky tvofici prostorovou sit. Vypliluje epifyzy dlouhych kosti a
také vnittek kosti plochych a kratkych. Lamely jsou zde vrstveny plosné na sebe.

(Ktivankova, Hrabova; 2009)

Kostni dfien

Tato dfen vypliuje dutiny uvnitf dlouhych kosti a mezi tramecky kosti
houbovité. DEli se na Zlutou (s vysokym obsahem tuku) a Cervenou kostni dien.
V mladém véku je zastoupena zejména Cervend k. dien, kterd je krvetvornym orgénem.
Tato dfenl je v prib&hu Zivota nahrazovéana tukovou tkani a méni se tak na kostni dien

zlutou. (Dylevsky, 1995)
Riist kosti

Kosti do délky rostou v mistech tzv. ,,ristové chrupavky®. Jeji bunky se d€li a

piibyvaji ve vrstve blize ke kloubnim konctim. Na druhé stran¢ pak dochézi k osifikaci.
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Tento d&j podporuji pohlavni hormony. Kolem 18-20 roku véku se vSak tento

proces zastavuje. Chrupavka osifikuje a riist do délky kon¢i. (Merkunova, Orel, 2008)

Spojeni kosti
Pevné spojent

Kosti jsou spojeny chrupavkou — napt. spojeni zebra a kosti hrudni, vazivem —
pt. kosti lebecni ¢i kostni tkani — pt. kost panevni. Druhou formou je pohyblivé spojeni

— a to klouby.

2.1.2 Pater

Jednd se o ustiedni oporu téla Clovéka. Je dvakrat esovité¢ prohnuta. Tato
prohnuti vytvaii hrudni a kfizovou kyfoézu (dozadu prohnuty tsek) a bederni lordozu
(prohnuti dopiedu). Zaktiveni zvySuje pruznost a pevnost patete. Délime ji do 5 casti, a
to: oblast kréni, hrudni, bederni, kiiZzovou a kostréni. Vytvofena je 33 aZ 34 kosténymi
obratli, které jsou umistény nad sebou. Jedna se o kratké kosti nepravidelného tvaru.
Jejich tvar se li$i, v zavislosti na jejich funkci. (Rigutti, 2006)

Obratle maji jednotnou stavbu. Jejich zdkladem je télo s otvorem a oblouk
s vybézky. Navzdjem na sebe navazuji a z jednotlivych otvort vznikd patefni kanal,
kterym prochazi micha. Na trnové vybézky se zase vazi svaly a vazy trupu. Dva prvni
obratle jsou vSak od ostatnich odlisné. (Kfivankova, Hradova, 2009)

Maji svou specifickou stavbu a funkci. Prvni z nich, nosi¢ (atlas) nema télo, ma
tvar jakéhosi prstynku. Tvoii jej dva drobnéjsi kosténé oblouky s masivnéj$imi boky.
Trnovy vybézek atlas nemd, misto néj ma hrbolek na zadnim oblouku. V horni ¢asti se
spojuje s tylni kosti lebky. Umoziuje pohyb hlavy smérem dopiedu a dozadu. Dole se
spojuje s druhym krénim obratlem. Ten se nazyva Cepovec (axis), je masivnéjsi a
nahofe ma vyb&zek (zub). Na ného je navleden prstenec atlasu. Cepovec nese
rozhodujici ¢ast hmotnosti lebky. Cela patet tvofi osu vzpiimeného téla. Na ni je
pfipevnén pletenec hornich a dolnich koncetin a na téch zacinaji svaly trupu. Patef
dokaze vykonavat ¢tyfi zakladni druhy pohybu: ptedklony, tklony, otaceni, pérovaci

pohyby. (Dylevsky, 2006; Dylevsky, 1995)
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2.1.3 Kostra hrudniku

Hrudnik je nejdelsi Gsek osového systému lidského téla. Jedna se o jakousi
kosterni vyztuz tvofenou hrudni kosti, Zebry a hrudnimi obratli. Tyto ¢asti jsou spojeny
pomoci kloubti, chrupavek. Vytvafii elastickou, pevnou schranku - hrudni dutinu, chrani
svaly zad, hrudi a ramen, svaly dychaci: mezizeberni, kréni apod. Je také oporou pro
svaly, jez zabezpecujici dychaci pohyby pii soucasnych pohybech hrudni patefe. Ma
tvar zplostélého prevracen¢ho kuzelu. Jeho tvar ovliviiuje sklon a zakiiveni Zeber.

(Rigutti, 2006)

Zebra

Méme 12 part zeber, které se kloubn¢ ptipojuji na hrudni obratle. Pohybliveé se
spojuji s pateii a hrudni kosti. Zebra jsou §tihlé a zakiivené tfemi zptisoby. Nahote maji
télo zaoblené, dole naopak ostry okraj vyhloubeny zlabkem. Vepiedu maji chrupavku,
jejiz pomoci se ptipojuji pfimo na hrudni kost (Zebra prava, 7 part) nebo se ptipojuji
prostiednictvim chrupavek na predchozi Zebra (Zebra neprava, 3 pary). Zeberni
chrupavky jsou tuhé, ale pfitom elastické, a tak pii vdechu a vydechu umoziuji pohyby
stény hrudni. Zebro 11. a 12. jsou vyjimkou (ebra volnd) a kon¢i mezi svaly biisni
dutiny. Stavbou se od ostatnich ¢astecné liSi zebro prvni, druhé, jedenacté a dvanacté.

(Abrahams, 2003; Dylevsky, 2006)

Hrudni kost (Sternum)

Dlouhd, plochéd kost, lezici uprostfed ptedni strany hrudniho koSe. Uzavira
hrudni sténu a zaroven fixuje Zebra. Hmatné skoro v celém svém rozsahu. K této kosti
se pripojuji dvé kosti klicni. Hrudni kost se skladd ze tii casti: rukojeti, téla a
mecovitého vybézku. Utastni se dychacich pohybti Zeber. A skrze svoji tuhost také

optimalizuje pruznost hrudniku. (Abrahams, 2003; Ktivankova, Hradova, 2009)

2.1.4 Lebka

Lebka je kosténym podkladem hlavy. Jedna se o skupinu kosti, tvoticich kostru
hlavy. Sklada se z dvou ¢asti:
- mozkové

- obli¢ejové
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Mozkové ¢ast
Kost tylni
Nachazi se na zadni casti lebky, uprostied ma tylni otvor, kterym vstupuje

micha. Kolem n¢j jsou dva hrboly pro spojeni s atlasem.

Kost temenni

Parova kost, ktera tvoii horni ¢ast lebecni klenby.

Kost ¢elni
Vytvéii podklad pro ¢elo a strop pro o¢nice. Nad o¢nicemi jsou Celni dutiny

spojené s nosni dutinou. (Dylevsky 2006; Dylevsky, 1995)

Kost spankova

Tvoti lebe¢ni klenbu a vybihd v licni vybézek kosti spankové. Pyramidou je
umisténa mezi kost klinovou a tylni. Pro svou tvrdost nese nazev kost skalni. Na jeji
spodiné se nalézd bradavkovy vybézek a ptfed nim bodcovity vybézek, na némz je

zav&Sena jazylka a hrtan.

Kost klinova

Je ulozena na spodiné lebe¢ni. Skladé se z t€la tvaru krychle s dutinou, ktera je
soucasti vedlejSich nosnich dutin. V stropni €asti kosti je prohloubeni - sedlova jama,
neboli tzv. turecké sedlo. Od téla déale vybihaji do stran mala a velka ktidla, kterd se

piipojuji k horni Celisti, temenni, spankové a ¢elni kosti.

Kost ¢ichova
Nachazi se v zarezu kosti ¢elni pred kosti klinovou a tvoii strop nosni dutiny. Je

bohat¢ ¢lenéna drobnymi skotepami. (Dylevsky 1995; Kiivankova, Hradova, 2009)

Oblicejova cast lebky
Horni Celist - Je nejvétsi kosti horniho oddilu. V jejim téle se nachazi dutina, ktera patii
k vedlejsSim dutindm nosnim. Jeji dolni okraj tvofi dasiovy vybézek podkovovitého

tvaru s lizky pro zuby. Rovna spodni ¢ast je kosténym podkladem patra.
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Licni kost - Nachazi se pod oc¢nici. Jeji vybézek se spojuje s vybézkem kosti spankové
a tvofi jafmovy oblouk.

Oc¢nice - SlouZzi k uloZeni o¢i.

Kost patrova - Vytvaii tvrdé patro (spolu s vybézkem kosti horni ¢elisti).

Jazylka - Kistka drobného tvaru. Je ulozena pod dolni celisti. Tvofi oporu pro hrtan a

taktéZ se k ni upinaji nékteré svaly krku.

DalSi kosti obli¢ejové ¢asti lebky: Nosni kosti, kost radlicna, skorepy nosni.

(Rigutti, 2006)

2.1.5 Kostra koncetin

Kostra horni koncetiny

Jedna se o komunikacni organ, ktery nam umoziuje spojeni s vlastnim télem
stejné jako s okolim. Jeji stavba ji totiz umoznuje dosdhnout na kterékoliv misto na téle.
Je také velmi pohybliva s riznymi moZnostmi uskute¢néni pohybu. Je pfipevnéna ke
kostte trupu, a to lopatkovym pletencem. Pletenec lopatkovy se skladda z lopatky a kli¢ni
kosti. Kostra volné koncetiny je k pletenci pfipevnéna ramennim kloubem. (Dylevsky,

2006)

Kostra volné koncetiny

Kost pazni — dlouha kost s rourovitym télem, ktera vytvaii vyztuhu paze. Je
nejdelsi kosti horni koncetiny. Na hornim konci jeji hlavice zapadé4 do jamky na lopatce.
V rameni je uloZena v mensi kloubni jamce oproti kosti stehenni a to ji umoziuje, aby
vykonavala velké mnozstvi pohybll. Ze stejného divodu vSak dochazi castéji
k vymknuti této kosti. Na druhé strané se spojuje s kostmi predlokti — kosti vietenni a
loketni. Nad kloubnimi plochami se nachédzi hluboké jama, do té pti nataZzeni koncetiny

zapada vycnélek kosti loketni. (Rigutti, 2006)

Kost vietenni — nachazi se na palcové strané piedlokti. Je kloubné spojena
s kosti pazni a loketni, kterd se nachazi na palcové strané predlokti. Ob¢ kosti — loketni 1
vietenni, se pripojuji k zapésti. Kost loketni ma na svém dolnim konci bodcovity

vybézek, jez tvoti vnitini kotnik ruky. Kost vietenni ma na svém dolnim konci rovnéz
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bodcovity vybézek (na palcové strané zapésti), ktery se pii padu (na natazené piedlokti)

charakteristicky — Sikmo lame. (Dylevsky, 1995)

Kosti zapésti — skladaji se z osmi kosti uspofadanych ve dvou fadach. Prvni fad
(tvoii jej kost Clunkova, polomésicita, trojhranna, hraskova) se kloubnim spojenim
spojuje s piedloketnimi kostmi, na druhou fadu (tu tvofi kosti trapézova, trapézovita,

hlavata, hackova) navazuji kosti zaprstni. (Kfivankova, Hradova, 2009)

Kosti zaprstni — skladaji se z péti podlouhlych kosti, které tvoti oporu dlan€.
Maji stejnou stavbu i podobny tvar. Jejich télo se sklada z baze, téla a hlavice.

Clanky prstii — tzv. falangy. Jedna se o dlouhé §tihlé kistky, které se na koncich
roz$ifuji. Kazda z nich je téZ na konci zplostéla, protoze zde tvoii podklad nehtového
lizka. Falangy palce jsou kratSi a silnéjSi nez na ostatni, palec md pouze dva Clanky
oproti ostatnim prstim, které jsou tvotfeny tiemi ¢lanky. (Abrahams, 2003; Dylevsky,

2006)

Klouby horni konéetiny:
Kloub ramenni, loketni, klouby ruky.

Klouby maji nezastupitelnou ulohu, jejich specifickd stavba a uspotfadani
zajistuji maximalni pohyblivost koncetiny a také tuchopovou funkeci ruky, ¢i
jednotlivych prsti (z nichz kli¢ové postaveni ma palec). Jako ptiklad mizeme uvést
vycet pohybl v ramci zapéstnich kloubti: natazeni, pfitazeni, tklon ¢i krouzivy pohyb.

(Dylevsky, 2006)

Kostra dolni koncetiny
Je orgdnem opory a pohybu vzpiimeného lidského téla, pohybujiciho se po dvou
koncetinach. Dolni koncetina, stejné¢ jako horni je ptfipevnéna k patefi pletencem — tzv.

panevnim. (Abrahams, 2003)

Kostra panevniho pletence
Tvofi ji kosti panevni, kycelni, sedaci, stydké a dale také kost kiizova a kostrc.
Pénev je diky své stavbé pevnou a masivni kosterni skupinou, dobte ukotvenou k patefi.

Je charakteristickd vydutym tvarem. Ten umoznuje podpirani bfiSnich organt a zaroven
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poskytuje pevné kloubni spojeni pro dolni koncetiny. Panevni prostor ma tvar podobny
pfesypacim hodinam. Vzhledem k tomu, Ze zenska panev nezajistuje jen vypiimené
drzeni téla, ale je také porodni cestou, je i jeji celkovy tvar od muzské panve dost
odli$ny. Zeny maji panev §irsi a celkové prostorngjsi. Muzi maji panev zase vySsi.
(Dylevsky, 1995; Rigutti, 2006)

Pénevni kost — tato kost vznikd spojenim tii kosti, plivodné samostatnych:
kycelni, stydké a sedaci a dale kostmi kifiZovou a kostr¢i.

Kycelni kost — jedna se o plochou, lopatovitou kost s ostrym hornim okrajem.
Na zevni plose je hluboka jamka kycelniho kloubu.

Stydké kost — styké se s kosti kycelni 1 sedaci. Ob¢ kosti stydké jsou v piedni
¢asti spojeny chrupavcitou sponou (neboli symfyzou).

Sedaci kost — vybiha od jamky kycelniho kloubu, pokracuje dozadu, kde
tvofi hrbol kosti sedaci. (Dylevsky, 2006)

Kostra volné kon¢etiny

Kostru volné koncetiny tvofi:

Stehenni kost — jenz je nejdelsi a nejsilnéjsi kosti v lidském téle. M4 kulovitou
hlavici, kterou zapada do kloubni jamky kosti pdnevni a vytvaii tak kycelni kloub. Tim
zpisobem se spojuje kostra volné dolni koncetiny s panevnim pletencem. (Ktivankova,
Hradova, 2009)

Holenni kost — dlouha, velka a lehce prohnuta kost. Pfipojuje se ke kosti Iytkoveé.
Nachazi se na palcové stran¢ bérce, jeji dolni ¢ast vybiha ve vnitini kotnik.

Lytkova kost — Nachazi se na malikové strané bérce. Jeji dolni ¢ast vytvaii zevni
kotnik. Ten je pro pohyblivost nohy velmi vyznamny. U lytkové kosti dochazi snadnéji
k jejimu zlomeni. (Merkurova, Orel, 2008)

Zanartni kosti — Je to sedm kratkych kosti raznych velikosti ulozenych do dvou
fad. Vzadu je nejmasivnéjsi z nich - kost patni. Na ni je kost hlezenni. Déle se zde
nachdazi kost ¢lunkova krychlové a tfi kosti klinové a nart. (Abrahams, 2003)

Nartni kosti — Jsou tvofeny péti podlouhlymi kostmi.

Clanky prstii — Navazuji na nartni kosti. Vyjma palce se skladaji ze ti ¢lankd.
Jsou vzijemné propojené drobnymi kloubnimi spojenimi. AvSak vzhledem k tomu, Ze
lidsk& noha ma plnit hlavné funkci opory, je kloubni pohyblivost vyrazné mensi nez na

rukou. (Dylevsky, 1995)
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2.1.6 Klouby

Kloubem je kazda anatomicka struktura spojujici dvé a vice kosti. Klouby
rozliSujeme na jednoduché a slozené. Muzeme je délit dle stupné vzajemné pohyblivosti
spojovanych kosti, druhu pohybu, které mohou vykonavat ¢i druhu tkédné spojujici tyto
kosti. Rozdé€lujeme je dle pohyblivosti kosti, tvaru sty¢nych ploch, rozsahu pohybu, a

poctu spojenych kosti.

Dle stupné¢ vzajemné pohyblivosti kosti rozliSujeme:
» Pohybliva spojeni (diartrozy) napt. koleno/ rameno/ prsty.
» Polopohybliva spojeni (amfiartrdzy) napft. patet/ kosti chodidla.
» Pevna spojeni (synartrozy) - lebka.

Stavba kloubu:

Kloubni plocha — tvofena z kloubni hlavice a kloubni jamky, ty do sebe zapadaji.
Na jejim povrchu je tenka vrstva chrupavky.

Kloubni pouzdro — zvenci je zpevnéno vazy. Zevnitt je vystlané vystelkou a
produkuje kloubni maz — synovialni tekutina (vazka tekutina z vody, bun¢k a bilkovin).
Jejim ukolem je zvlhcovat tieci plochy kloubu a vyzivovat chrupavku. Nachazi se zde
také nervy a cévy. (Kfivankova, Hradova, 2009)

Kloubni dutina — uzké §térbina mezi sty¢nymi ploSkami vyplnéna kloubnim
mazem.

Kloubni vazy — jedna se o pruhy kolagenniho vaziva. Vazy nachézejici se vné
kloubniho pouzdra zpeviiuji kloub. Vazy uvnitt kloubu se nazyvaji vnitini.

Kloubni desticky — chrupavcité utvary vsunuté mezi kloubni plochy kosti,
upevnény ke kloubnimu pouzdru. Zajistuji vyrovnavani odlisného zaktiveni kloubnich
ploch, a zvySuji tak stabilitu kloubu. Déle také usmérnuji tok kloubni tekutiny, tim

zpusobem, aby stékala do mist, kde dochazi k velkému tieni. (Merkunova, Orel; 2008)

Charakteristika vybranych kloubtl v téle

Ramenni kloub — tvofi jej hlavice pazni kosti, ktera ma kulovity tvar a zapada do
jamky lopatky, diky tomu jsou tedy umoznény pohyby mnoha sméry. Jedna se zejména

o rotaci, pfipazeni, ptedpazeni a zapazeni. (Dylevsky, 1995; Pa¢, Horackova, 2009)
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Loketni kloub — Je tvofen tfemi kostmi. Jednd se o kost pazni, loketni a vietenni.
Kloub m4 tvar rovnostranného trojuhelniku a pouzdro kloubu je spole¢né pro vSechny
tfi spoje. Pomoci kloubu mezi predloketnimi kostmi a pazni je zajiSténo ohnuti a
nataZeni piedlokti. V kloubu vietenni a loketni kosti se ota¢i radius (kost vietenni)
kolem ulny (kost loketni). (Dylevsky, 2006; P4¢, Horackova, 2009)

Klouby ruky — vytvéii slozity hybny systém, ktery je slozen z drobnych kloubti
mezi zapéstnimi kiistkami. Diky tomuto systému jsou umoznény nejen pohyby jako
ohnuti, natazeni, ale i tklony do stran. Klouby mezi zaprstnimi - zapéstnimi kostmi a
zaprstnimi — Clanky prstii, umoziiuji ohnuti a natazeni. Nejpohyblivejsi Casti je palec,
diky schopnosti postaveni se do opozice proti kterémukoliv jinému prstu. (Dylevsky,
1995)

Kycelni kloub — velmi silny kloub, kulovitého tvaru. Spojuje dolni koncetinu
s horni koncetinou. Je velmi namdhanym kloubem, néachylny k traumatickym
poskozenim a zanétim.

Kolenni kloub — jednd se o pohyblivé spojeni mezi kosti stehenni (femur) a
nejvetsi bércovou kosti (tibia). Je to velmi slozity kloub, sklddajici se v podstaté
z kloubt i1 sdilejicich spolecny kloubni prostor. (Abrahams, 2003)

Horni kloub zénartni — dle tvaru jde o kloub kladkovy. Vytvafi spojeni mezi
vidlici bércovych kosti a kladkou hlezenni kosti. Jeho pouzdro je slabé a tak Casto pfi
Spatném doslapnuti dochazi k jeho trhani. Tento kloub zajistuje tzv. stoj na Spickach a

tzv. stoj na patach. (Abrahams, 2003; Dylevsky, 1995)

2.2 Aktivni pohybovy systém

Kosterni svalova soustava (pri¢né pruhované svalstvo)

V téle se celkoveé nachazi okolo 640 svald. Spolu s kostmi svaly zajist'uji pohyb téla.
(Ktivankova, Hradova, 2009)

Svaly kosterni umoziuji pohybovat kostmi spojenymi pohyblivymi nebo
polopohyblivymi klouby. Délime jej na tfi zakladni skupiny: kosterni svaly, srde¢ni

sval a svaly hladké. (Rigutti, 2006)
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Slacha

Jednd se o svazek lesklych kolagennich vlédken, pfevdzné rovnobézné
uspotadanych. Pohromad¢ jsou drzena tidkym vazivem ohranujicich uvnitt Slachy
jednotlivé svazky. Nachazi se i na povrchu Slachy. Piechod svalovych vlaken do Slachy
je zajistén takovym zpusobem, Ze vmezetené vazivo kosterniho svalu ptechazi do
vaziva §lachy. To zajiStuje plynulé piendSeni trhnuti svalu pfi smrSténi — tedy pruzny

ptenos sily na skelet a rovnéz vynikajici pevnost tponu. (Dylevsky, 1995)

Kosterni svalstvo

Jednda se o svaly témét vzdy ovladané vili clovéka. Jsou hybnou casti
pohybového systému. V lidském téle se jich nachazi asi 650, rozvrstvenych a uloZzenych
v n¢kolika urovnich okolo kosti. Jejich velikost se 1i§i. Od velmi masivniho svalu
hyzdového slozeného z tisicti vldken vrstvenych na sebe az po velmi malé a drobné
svaly. (Kfivankova, Hradova, 2009)

Tyto svaly jsou tvofeny pfi€né pruhovanou svalovinou sloZenou
z mnohojadernych svalovych vldken. Ty se spojuji do snopcii ¢i snopeckll. Snopce
vytvarteji svalové btisko, to je kryto vazivovou bldnou (fascie). Svalové btisko prechazi
na obou stranach ve Slachu, kterou se svaly ke kostem upinaji. V misté uponu ma sval
typicky zazeny tvar. Slacha miize byt protahlého tvaru a p¥ipojovat se ke kosti v jednom
bod¢, ale stejné tak mize mit byt tvaru zplostélého. Sval se rovnéz mize upinat na
pouzdro jiného svalu a tak jej posilovat a nasobit jeho silu, nebo je pfipojen k podkozni

tkani a zde pomaha vili ovladanym pohybim kize. (Rigutti, 2006)

Kosterni svaly délime na:

Svaly koncetin
Svaly hrudniku
Svaly bficha

Svaly zadové

YV V V V V

Svaly hlavy
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Svaly koncetin d€élime na:

» Svaly horni konéetiny

Tvoft ji svaly:

ramenniho kloubu — funkéné navazuji na svaly hrudniku a zad. Zacinaji na
kostech lopatkového pletence a upinaji se na pazni kost. (Dylevsky, 2006)

svaly paze — tvofi dvé skupiny. V pfedni skupin€ se nachazi ohybace ptedlokti a
ohybace loketniho a ramenniho kloubu. Zadni skupiny tvoii trojhlavy sval pazni. Sval
pazni ma pii vyrazném nedostatku pohybu sklon ke zkracovani.

predloketni svaly — jsou rozdéleny do 3 skupin. Na ohybace prsti a ruky,
natahovace ruky a ohybac lokte. (Dylevsky, 1995)

svaly ruky — drobné, kratké svaly. ZajiStuji jemné pohyby prstl, zejména palce.
Ten ma mimofadné postaveni. Je piipojen svou zaprstni kosti sedlovitym kloubem
trapezové kosti, tim padem ma mnohem vétSi pohyblivost nez ostatni prsty. Muze se
proti nim stavét do opozice a opé€t se vratit. Je tudiz nepostradatelny pro hlavni funkci
ruky. Umoziuji ty nejjemnéjsi, pfesné pohyby prsti. Jsou spojeny do skupin svali

palce, maliku a hlubokych dlanovych svali. (Dylevsky, 2006)

» Svaly dolni koncetiny
Tvoft ji svaly:

Ky¢elniho kloubu — sklad4 se ze dvou skupin — vnitini a vnéj$i. Ve vnéjsi
skupin€é se nachazi velky sval hyzdovy, ktery je nejrozlehlejSim a nejobjemnéj$im
svalem celého téla. Jeho funkci je nataZzeni v kyc€elnim kloubu pii stoji, avSak v piipadé
oslabeni zlstava pouze jakousi podlozkou pro sezeni. V disledku oslabeni stfedniho
hyzd'ového svalu a nésledné S$patné fixaci panve zacne jedinec chodit ,,kolébavou
chiizi“. Je tieba zdiraznit, ze hyzdové svaly byvaji oslabeny velmi ¢asto. (Smolik,
1985)

Stehenni svaly — rozdéluji se na piedni, zadni a wvnitini. Vyznamnym je sval
krej¢ovsky, ktery je nejdelsim svalem v téle a zajistuje ohnuti v kolennim a kycelnim
kloubu. (Ktivankova, Hradovéa, 2009)

Bércové svaly — rozdéluji se podobné jako stehenni s. na pfedni, zadni a boc¢ni
svalovou skupinu. Patii sem napt. dlouhy s. Iytkovy, zadni s. holeni, ktery zabezpecuje

podélnou klenbu nozni ¢&i trojhlavy s. lytkovy. Upon tohoto svalu, jez nese nizev
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v v

v koleni.
Svaly nohy — tyto svaly jsou urCeny piedev§im k zajisténi podélné nozni klenby.

Pohyblivost prsti na nohou je u dospélého jedince minimalni. (Dylevsky, 1995)

Svaly hlavy

Déli se na dvé skupiny, dle toho, zda jestli lezi pouze na hlavé ¢i néjakym
zpusobem spojuji hlavu s télem. Vyjimku tvoii drobné svaly napiiklad svaly oka, ucha,
uSniho boltce ¢i jazyka.
Svaly wvnéj$i vychdzeji zriznych casti trupu a upinaji se klebce. Podileji se
pohyblivosti hlavy vzhledem k trupu. Svaly vnitfni umoznuji napiiklad Zvykani c¢i
zajistuji mimickou funkci. Rozsah ovladani mimickych sval se u lidi rizni. Je dan

geneticky. (Rigutti, 20006)

Svaly zadové

Jsou usporadany v nékolika vrstvach. VéEtsina svalll drzicich patet a spolu s ni se
pohybujici, lezi dorzalné (obracen¢ k zaddiim) k obratlim pfimo u ni. Nesou nazev
spinodorzalni. Jsou nejhloubéji ulozenou svalovou vrstvou. Svaly rozvrstvené blize k
povrchu se nazyvaji spinokostalni. Povrchové svaly zad maji plochy, deskovity tvar.
Svaly zad plni vyznamnou funkci. UmozZiuji zaklon, uklon, otaceni hlavy, udrzuji
vzpfimenou patef (vzpfimovac trupu), otaci pazi, ptipazuji apod. (Siroky s. zadovy)
nebo podporuji dychani (zadni pilovité svaly) ¢i zajiStuji polohu lopatky pii pohybu
horni koncetiny (trapézovy sval). (Dylevsky, 2006; Kiivankova, Hradova, 2009)

Svaly hrudniku

Tvofi je vlastni svaly hrudni stény a svaly zacinajici na kostfe hrudniku. Vlastni
svaly hrudni stény tvoii mezizeberni vyplné a zajistuji nadech a vydech. Prsni svaly
maji pomocnou ulohu pii dychani. Mezi pomocné dychaci svaly patti také pilovity sval
boc¢ni. Ten ale také zaroven otaci lopatku a napoméha tak vzpazeni horni koncetiny.
Patii sem také branice, ktera ma kopulovity tvar. Nachazi se v ni velké mnozstvi otvora,

kterymi prochazeji hlavni cévy a také jicen. (Dylevsky, 1995; Rigutti, 2006)

21



Svaly bticha

D¢li se do skupin na svaly pfedni, zadni a bocni ¢asti bfisni stény. Maji plochy
tvar deskovitého charakteru. Nachdzeji se mezi dolnim okrajem hrudniku a hornimi
okraji panevnich kosti. Tyto svaly tvofi pruznou sténu dutiny bfisni a maji svou roli také
pfi nadechu. Jejich hlavni funkei je podileni se na pfedklonu a bfi$nim lisu (pfimy biisni
sval, pficny bfiSni sval), otaCeni trupu (Sikmy bfisni sval), ohybani a napfimovani patete

(¢tythranny s. bederni). (Kfivankova, Hradova, 2009)
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3 SPECIFIKA POHYBOVE SOUSTAVY DETI

Kostra plodu je slozena na rozdil od kostry dospélého jedince z asi 350 uplné
chrupav¢itych kosti. V pribéhu ristu a vyvoje se vSak velké mnoZzstvi z nich spojuje. A
dale také zmény zpusobené vlivem vyvoje obé¢hového a nervového systému vyvolavaji
masivni pfeménu chrupavky v kostni tkan. Z téchto ditvodi pak jiz v skeletu dospélého
jedince chrupavka témét zcela mizi.

Zustava jen okolo urc¢itych mist. Zejména okolo nosu, prudusnice, pradusek,
v predni mezefe zeber, na povrchu kloubli a v oblasti nékterych ¢asti ucha. (Rigutti,

2006)

3.1 Tvorba kosti

U plodu mtize byt tvorba kosti z chrupav¢itych zakladi pifima (napt. dolni Celist)
nebo nepfimé napft. u dlouhych kosti. U pfimé neni predstupen chrupavky zapojen do
tvorby definitivni kosti, slouze jen jako jakési voditko. U nepifimé osifikace se
chrupav¢ita tkan v riiznych procesech a fazich, které na sebe navazuji, postupné¢ méni
v tkan kostni.

Vasi 7 tydnu Zivota plodu zacind centrdlni chrupavka vapenatét. Ve stejném
Case se v této oblasti vytvoii obal zkostni tkdn¢ s propletenymi vldkny. Proristani
krevnich cév timto obalem a jejich vétveni v chrupavce umoznuje vytvareni diefové
dutiny. Kostni dient ma v raném détstvi Cervenou barvu a jedna se o krvetvornou tkan,
pozd¢ji ptitomnosti tuku Zloutne. A krvetvorna schopnost je zachovéana hl. v plochych
kostech. (Ktivankova, Hradovéa, 2009)

Osifikace postupuje a zvétSuje zevni prameér obalu. Na koncich je kost tvarovana
¢innosti osteocytli a osteoklastl. Nasledné, i n¢kolik let po narozeni se uvniti epifyz
vytvareji loziska osifikace. Tak dochdzi k tvorbé houbovité tkan¢, kterd se rozSituje
smeérem k okrajim epifyz. Mezi houbovitou a hutnou tkani dlouho zlstdva vrstva
spojovaci chrupavky, umoziujici rust diafyzy do délky. Kost piestdva rust do délky

v okamziku, kdy tato vrstva chrupavky zmizi. (Dylevsky, 2007; Rigutti, 2006)

3.2 Pater

Patet plodu i novorozence je kyfotickd snepatrnym vyklenutim. Ob¢ dveé

lordézy patete se vyvijeji jako kompenzacni zakiiveni v obdobi, kdyz dité zvedé hlavu a
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aktivné zapojuje Sijové svaly, hluboké svaly zadové. To znamena, kdyz se uci zvedat
se 1 u Sesti let starych déti ve spanku vyrovnavaji. Patet je velmi zatéZovany orgén.
V pribéhu dospivani se postupné vyviji a zpeviiuje. Zejména v obdobi puberty a s ni
spojenych specifik je nutné patef nepietéZovat a naopak vSestranné podporovat jeji

zdravy rist a vyvoj. (Dylevsky, 2006)

3.3 Hrudnik

Hrudnik ma, jak jiz bylo uvedeno vyse, tvar zploStélého obraceného kuZzele.
Oplosténi a bo¢ni vyklenuti hrudniku a prominence patete vznikaji ale az po narozeni.
A to postupné vlivem napfimovani téla a ndcvikem chiize. Novorozenec ma sice
kuzelovity tvar hrudniku, ale s téméf kruhovym tvarem priiezu. U dospé€lého jedince
jsou pak bé&zné dlouhé tvary hrudniku, charakteristické vyraznym pifedozadnim
oplosténim, svéSenymi zebry sUzkymi meziZzebernimi prostory. (Dylevsky, 2006;

Kiivankova, Hradova, 2009)

3.4 Panev

Kost panevni se v détstvi sklada ze tii kosti. Tyto kosti poté postupné sristaji

v jeden pevny celek. VSechny tii se stykaji v jamce kycelniho kloubu a tvofi jeji plochu.

3.5 Kost stehenni

Stehenni kost zapad4 svou hlavici do kloubni jamky kosti panevni. Hlavici
stélem femuru spojuje dlouhy kréek. U dospélého jedince tento kréek svira s
trubkovitym télem stehenni kosti thel cca 125 stupiii. U déti mize dojit pfi zmenseni
nebo zvétSeni tohoto Uhlu k poruSe mechaniky kycelniho kloubu — dochazi k tzv.
vrozenému vykloubeni kyc¢elniho kloubu. (Dylevsky, 1995)
Proporcionalita ristu

Dit¢ béhem piekotného obdobi rlstu v puberté¢ neroste rovnomérné. Tento
nerovnomérny vyvoj se projevuje zmeénami jak v horni, tak 1 dolni ¢asti t€la a zménami
celkového vzhledu. Koncetiny rostou rychleji, a to je nejvyrazngjs$i pravé v puberté.
Déti pak plisobi znaéné disproporcné. Jsou hubené s malym trupem a vyraznymi delSimi
koncetinami. Rust trupu se urychli az ke konci puberty, kdy se proporce téla postupné

stavaji soumérnymi. (Volfova, Volf; 2000)
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4 VYZNAM A PRINOS POHYBU

v' zlepSuje celkovy zdravotni stav v' ma pozitivni vliv na pfijeti sebe
v podporuje  ¢innost  vnitinich sama a sebehodnoceni

organi v’ pti dodrzeni dalSich zasad
v’ prevence vzniku onemocnéni fakticky prodluzuje délku zivota
v’ zvySuje vykonost organizmu

v' ma pozitivni vliv na psychicky

stav (navozuje dusevni pohodu)

Lidské télo pohyb, fyzickou aktivitu vyzaduje. Pohyb pfirozené umoznuje soucasné
télesnou 1 dusevni kultivaci. Vyznam pohybu a jeho vliv na zdravi je obrovsky. Vitek
(2008) tvrdi ze ,,jiz jedna hodina intenzivni fyzické aktivity tydné snizuje riziko
onemocneéni srdce az o 30%*“. Pohyb rozviji a zesiluje svalovou soustavu. Béhem
pohybové aktivity totiz dochazi ke zménam télesného slozeni. Clovék se totiz, aniz by
hubnul, zbavuje télesného tuku a ziskava (diky adaptaci svalli na fyzickou aktivitu)
svalovou hmotu. (Fialova 2007; Vitek, 2008)

Dale pohyb zlepSuje a podporuje spravnou cinnost ob&hového, nervového a
lymfatického systému. Ma také podplrny vliv na ¢innost vnitfnich organt. Té¢lesné
aktivni lidé mohou oproti lidem pasivnim diky pohybu sniZit naptiklad riziko rakoviny
tlustého stfeva az 0 40%. Stejné tak prvni prizkumu dokazuji vliv na prevenci rakoviny
plic. Ale 1 prostaty u muzi ¢i naddorového onemocnéni prsu u zen. Pravidelnym
pohybem lze téZ vyrazné podpofit ¢innost mozku a zpomalit proces starnuti. (Szabova,
2001; Vitek, 2008)

Pohyb ma velky vliv i na naSi psychickou stranku. Fyzicka aktivita totiz
ovlivituje vytvareni a uvoliiovani hormoni a jejich souhru. Pravidelny pohyb odbourava
stresové hormony (aZz o polovinu), odstrafiuje vnitini napéti a zlepsuje spanek. Clovék
se stava vyrovnanéjsim a pocitové siln¢jSim. Pfi pohybu vyplavené endorfiny navozuji
pocit Stésti a celkové pohody a spokojenosti. Je dokazéano, ze pohyb zlepsuje celkové
vnimani naseho téla. (Trondle, 2008)

Ugelny pohyb je téz vyznamnou prevenci proti civilizaénim chorobam.
Pravidelna pohybova aktivita snizuje riziko infarktu myokardu (posiluje totiz ¢innost

srdce a zlepSuje plicni ventilaci), reguluje télesnou hmotnost — udrzuje ji na optimalni
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urovni, odstraniuje bolesti pohybového aparatu, ale také predchazi nékterym psychickym

onemocnénim. (Mlynkova, 2010).

Avsak predstava, ze kazdy pohyb v jakékoliv mife byva pro organismus
pfinosny, je mylnd. Pii nepfiméiené zatézi jsou disledky pro organismus stejné
negativni, jako pfi zatéZi nedostate¢né. To je — pfi nedostatku pohybu. Objem zatéze a
schopnosti ji zvladat je u kazdého jedince jind. Reakce i1 odezva organizmu jsou u
kazdého clovéka odlisné. Co je u jedné osoby zatézi malou, mize dalsi pretézovat.
Stejn¢ tak nevhodna je i1 jednostranné zaméfend pohybova aktivita. (Kristofi¢, 2006;
Skopova, 2008).

Zalezi na véku, télesné zdatnosti ale 1 zivotospravé apod. Miru zatéZe nelze rozpoznat
pouze podle télesné unavy, miry zadychdni ¢i mnozstvi vylu¢ovaného potu.
Vyjadiujeme ji pomoci fyziologickych parametrti. Napiiklad mnozstvim energetické
naro¢nosti v kJ nebo kcal na kilogram hmotnosti. Dale je také dobie métitelna odezva
organizmu, kterou fyzicka zat€z vyvolava, napiiklad na srde¢ni frekvenci. (Skopova,

2008).
4.1 Energeticka narocnost u vybranych ¢innosti

Vybrané ptiklady nékterych pohybovych aktivit a jejich energetické spotfebe viz
tabulka 1. Pfiklady nékolika pohybovych cCinnosti a jejich energetické narocnosti.

Grafické znazornéni energetického vydeje od nejméné narocnych ¢innosti po ¢innosti

zatézoveé — Obrazek 1. Vydej energie u vybranych ¢innosti.
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Tabulka 1. Ptiklady nékolika pohybovych ¢innosti a jejich energetické narocnosti

(Vitek, 2008)

Aktivita Spoteba energie v kJ/
hod.

Spéanek 280

Vsechny Cinnosti provadéné vsedé 450

Lehké doméci prace (myt nadobi, zehleni, apod.) 600

Chiize (4km/hod); stfedné té¢Zké domaci prace (napf. luxovani) 700

Chtize (6km/hod); t€Z8i domaci prace (véSeni zaclon) 1600

B¢h, cyklistika, plavani 2500-3500

Udaje v tabulce jsou orientacni, nezohlediuji pohlavi, ani intenzitu denni aktivity.

Nad 2500 kJ/hod

Serm,
hazena,
soutézni
aerobik
béh 1 km/3 min

Plavani kraul,
cyklistika 20 km/h,
sjezdové lyzovani,
chize do schod,

tenis (2000kJ)

Rychla chiGze 8 km/h,
prace hornické, dievorubecké,
brusleni, skakani pfes Svihadlo

Chuze rychl. 6 km/h, luxovani,
drhnuti podlahy, myti oken, ruéni prani
velkych kusd, badminton, odbijena,
lukostielba, stolni tenis

Stlani, zametani, véseni pradla, opravy, stredné
naroé¢né zahradnické prace, vytirani podlahy,

chuaze rychlosti 4 km/h

Aktivity vestoje s rychlym pohybem rukou

Myti a utirani nadobi, utirani prachu, oblékani se, ruéni

prani, Zehleni, fizeni auta, lehké zahradnické prace
Aktivity vestoje s pomalym pohybem rukou

Cteni, psani, sledovani televize, poslech radia, pleteni,

vareni, rybafeni, karty, ifednické prace
Aktivity vsedé, maly pohyb rukou

Do 400 kJ/hod

Obrazek 1. Vydej energie u vybranych ¢innosti (Fialova, 2007)
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5 POHYB A POHYBOVA AKTIVITA U DETI

Potfeba pohybu je détem vlastni. Malé déti maji pfirozenou potiebu béhat,
skakat, hrat si. Maji instinktivné velmi rady pohybové hry. Je to jakasi jejich forma
seznamovani se se svétem. AvSak pozdéji dosazenim urcitého véku (cca 6 let) jsou
z této prirozené Cinnosti vytrZzeni a v ramci zacleiiovani se do spolecnosti posazeni do
Skolnich lavic. U velké vétSiny déti se kazdodenni spontanni pohybova aktivita
postupem c¢asu vlivem mnoha hodin stravenych pievazné nucenym sezenim v lavicich
pomalu vytraci. (Skopova, 2008)

Vztah k pohybu jako takovému si museji déti znovu budovat. Jelikoz je pohyb
spjat s vuli ¢lovéka a je tedy spojen s psychickymi procesy (hlavné s proZitkem) mél by
byt proto zejména u déti spojen s kladnymi prozitky. Ziskavani pohybovych zkusenosti
a vubec navyku k pohybu je dlouhodoby a slozity proces. Do jisté miry je vztah
k pohybu dan i1 geneticky, z velké casti je vSak ovlivnén rodinou a prostiedim v némz
dité¢ vyrtsta. (Kubalkova, 1999; Skopova, 2008) Nejcastejsi slozeni pohybovych aktivit

u déti viz obrazek 2. Zékladni sloZeni pohybové aktivity u déti.

— —— - o=
TElocviEna \3 'di Eharn Sy
rekreace PO

Obrazek 2. Zékladni sloZeni pohybové aktivity u déti (Pastucha, 2011)

Nekteré déti jsou pfirozené pohyblivejsi s chuti k aktivité, jiné — a téch je
v soucasné dob¢ nesrovnateln¢ vice davaji pfednost pasivnim cinnostem — pocitaci,
¢teni knih apod. (Petrasek, 2004)

Rozumové divody, pro¢ je pohyb dulezity, a tedy pro¢ se pohybovat (potazmo

sportovat) u nich nejspiSe jeSt€¢ nebudou mit vyznamnéj$i odezvu. Je tedy
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bezpodminecné nutné spojit pohybové aktivity s piijemnym prozitkem a veskrze
kladnou zkuSenosti. Vedeni déti ke sportovni ¢innosti jiz od rané¢ho veku je velmi
dalezité pro vytvoreni pevného navyku k pohybové aktivité do budoucna - v dospélosti.

(Kristofig, 2006)

5.1 Pohybovy vyvoj v zavislosti na véku

5.1.1 Pohybovy vyvoj v mladSim Skolnim véku

Nové pohybové dovednosti jsou zpravidla velmi rychle a lehce osvojeny, avSak
mohou mit malou trvalost. Pfi méné Castém opakovani dochazi velmi rychle k jejich
zapomenuti. V ueni novym télesnym dovednostem déti uplatiuji  zkuSenosti
z ptirozené¢ motoriky. Rozviji se rovnovaha a dé¢ti tiz zacinaji vnimat rytmus pohybu.
Charakteristickym rysem motoriky u déti je absence uspornosti pohybu, jakou miizeme
vidét u dospélych jedincii. Velmi rychle se rozviji dynamika nervovych procest. Stale
vSak prevazuji procesy podrazdéni nad procesy ttlumu. (Peri¢, 2008)

Znaci to neposednost ditéte, zivost, vétSina ¢innosti ditéte je doprovazena fadou
dalSich ,,pfidavnych® pohybli. Pohyby jsou neefektivni a energeticky netsporné.
Obdobi mezi desatym az dvanactym rokem zivota byva oznacovano jako tzv. zlaty vek
motoriky. Jeho hlavnim znakem je rychlost, s jakou se déti u¢i novym pohybtim. Déti
jsou schopny si formou uceni napodobou osvojit urcity pohyb ve velmi kratké dobé¢. Je
tedy ale tfeba dbat na kvalitu ukazky, aby se pohyb neucily déti s chybami. (Kristofic,
2006)
vysokou troven se dostdva schopnost predvidat své vlastni pohyby ale rovnéz i pohyby
druhych osob ¢i predmétd. Deéti 1épe dovedou odhadnout vzdalenost a rychlost

predmétu. (Kristofic, 2006; Peric¢, 2008)

wevr

Vewr
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Vyrazné se kromé rychlosti pohybti zvySuje 1 svalova sila. ,, U jedenactiletych
chlapcu jsou napriklad hodnoty nameérené dynamometrem asi dvojnasobné ve srovnani

se skolnim zacatecnikem. *“ (KrejCitova, Langmeier; 2006, s. 120)

5.1.2 Pohybovy vyvoj ve star§im §kolnim véku

Nerovnomérnost ve vyvoji vtomto obdobi determinuje pohybové moznosti.
Té€lesna schranka z hlediska vykonosti (tu limituje zejména osifikace kosti) jesté
z daleka nedosidhla svého maxima, avSak déti maji velmi dobrou schopnost
prizptasobeni se. Vyvoj i rust stale pokracuje, ackoliv zacina smétovat ke svému konci.
Pohybovy luxus a tékavost je potlacovéan a prechdzi k ekonomicnosti a ti¢elnosti. Stava
se také mnohem piesnéjSim a obratnéjSim. (Peric, 2008)

Vyznamné se zlepSuje jak hrubd, tak jemnd motorika. Ze zacatku jsou vSechny
pohyby praktického charakteru sousttedény pievazné do loketniho a ramenniho kloubu.
Naslednym procvicovanim a opakovanim je dosaZeno zlepSeni koordinace pohybl
zapésti a prstl. (Krej¢ifova, Langmeier; 2006)

Mimoto se jim také zlepSuje periferni vidéni. Charakteristické je pro toto obdobi
rychlé chapani a schopnost ucit se novym pohybiim a uplatnit je v ménicich se
podminkach. (Peri¢, 2008)

Pohyby, které si déti osvoji v tomto obdobi, jsou vétSinou trvalejsiho charakteru,
nez ty, které se nauCi pozdéji v dosp€losti. Vyvoj vys§i nervové cinnosti je
charakterizovan vyrovnanym pomérem mezi procesy vzruchu a Gtlumu. Velmi rychle
jsou také upeviiovany podminéné reflexy. V tomto obdobi také probiha puberta. U
nékterych déti mize v jejim dusledku dojit ke zhorSeni koordinace. Lze ji
charakterizovat jako neohrabanost ¢i klativost. Tento problém se tyka hlavné chlapci.
Cim rychlejsi je riist a ¢im vétsi jsou rozdily mezi proporcemi jednotlivych &asti téla,
tim vyraznéjsi tento problém je. Taktéz plynulost a piesnost ziskana v zacatcich tohoto
obdobi se zhorSuje. Postupné se vsak béhem dospivani a zrani tyto schopnosti opét

zkvalitnuji a prohlubuji. (Peri¢, 2008; Skopova, 2008)

30



5.2 Faktory ovlivityjici pohybovou aktivitu déti

5.2.1 Vliv rodinného prostredi

U déti v bézné populaci se vztah k pohybu vyviji rizné, na rozdil napiiklad u
sportovct, kde déti jsou vedeni ke sportu od utlého détstvi a vidi vzor pied sebou. Maji
pfirozen¢ radost z toho, Ze se mohou hybat — hrat si, skotacit. Jejich velkd potieba
pohybu a spontanni aktivity viibec je od nastupu Skolni dochdzky (tedy cca 6 let)
neustdle omezovédna a tlumena jak rodi€i, tak uciteli apod. To vyznamné pfispiva
k rozvoji nechuti k fyzické aktivité dnes tak vyznamné rozsifené. (Kubalkova, 1999)

Nejvyznamngji se na utvareni naSich postojii (samoziejmé nejen k pohybu)
podileji zminéni rodi¢e. Rodice jsou pro malé dité vzorem, to ma ptirozenou potiebu je
napodobovat. Jestlize pak rodice stale sedi u televize, pocitace ¢i provadéji jinou pasivni
¢innost namisto aktivniho pohybu, nelze od déti oCekavat, ze by se chovaly jinak.
V dne$ni dob& navic rodice (i z nedostatku casu), déti v nejriiznéjSich nevhodnych
aktivitach typu pocitaCové hry, surfovani po internetu podporuji, protoze se jimi velmi
snadno zabavi a oni jiZ nemuseji svému potomku vymyslet jinou zabavu. Na druhou
stranu je velmi pozitivni fakt, Ze se dnes zac¢inaji v rodinach stale pravidelnéji rozmahat
uvahy o zdravém zivotnim stylu, hlavné v disledku velkého nariistu civilizacnich
onemocnéni. Zejména poruch pohybového aparatu, kardiovaskularnich a

metabolickych chorob. (Gillernova, Mertin; 2001)

5.2.2 Dostupnost volnoc¢asovych aktivit, nedostatek sportovist’

Situace se neustale (i diky fondim evropské unie) zlepSuje, avsak stale zejména
na vesnicich pfetrvavd problém s nedostatkem ¢i uplnou nepfistupnosti sportovnich,
zajmovych krouzkli a jinych volnoCasovych aktivit, které by détem umoznily

smysluplng travit svlij volny Cas. (Galloway, 2007; Vitek, 2008)

5.2.3 Nedostatek ¢asu

Krom¢ jiz zminéného technologického pokroku a snim spojenych zmén
zivotniho stylu ¢lovéka ma na pohybovou aktivitu zdsadni vliv nedostatek cCasu.
Nasledkem dlouhé vyuky ve Skole (u dospélych osob dlouhé pracovni doby), se
v kombinaci se zvySujicimi naroky vycerpavajici ¢lovéka po psychické strance, détem

masivné ubyva prostoru a sil pro aktivni traveni volného casu. Velky podil na tom mé i
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vysokéd Casova naroCnost, kterou si vyzaduje denni cestovani za studiem. Lidé oproti

vvvvvv

5.2.4 Skola, §kolni prostiedi

Jednim z vyznamnych faktort, ktery z velké miry pohybovou aktivitu ovliviiuje,
je Skola a jeji prosttedi. Béhem poslednich dvaceti let proslo ¢eské Skolstvi vyraznymi
zménami. Diky novému pojeti vzdélavani (zavedeni Réamcového vzdélavaciho
programu, Skolniho vzd&lavaciho programu apod.) byla kazdé skole dand moznost
individualizace. Kazda Skola hleda svou vlastni cestu, vytvafi si svou vizi, a urcuje
charakter, jaky bude mit. Specifickym jevem ceskych kol je pfenaseni mimoskolnich -
volno&asovych aktivit do prostoru puisobnosti §koly, a to i fyzického. Skola nad ramec
své pusobnosti dobrovolné piejima dalsi spolecenské zavazky. Velké mnozstvi skol
dnes nabizi kvalitni sportovni zdzemi odpovidajici standardim. Buduji viceucelova
htisté a moderni sportovni arealy. Ve skolach si Ize bezplatné ptjcit sportovni pomticky,
vyuzivat sportoviSté — at’ uz samostatné ¢i v ramci n¢jakého krouzku pod vedenim
odborného trenéra. (Gillernova, Kebza, Rymes, 2011)

Déti by rozhodné mély tyto moZznosti vyuzit. Protoze pifes veSkera pozitiva,
inovace, modernizace ve vyuce a v pristupu k ni, zaci ve skole v ramci vyuky travi 1/3
svého Casu, pficemzZ na vétSin€ Skol mohou realizovat asi jen 1/10 pohybové aktivity,
ktera je nutna pro zabezpeceni jejich optimalniho psychomotorického rozvoje. (Kolisko,
Fojtikova, 2003)

Role ucitele — zejména ucitele télesné¢ vychovy, je velmi vyznamna a nékdy
ovlivituje jedince az zasadnim zplisobem. Ne kazdy ucitel se ale této role dokaze zhostit
spravné. MiiZe se stat, e $patné vypozoruje/diagnostikuje problém, ktery zdk ma. Casto
se také stava, Ze protézuje spiSe ty talentovanéj$i, nadprimérné a tifeba i nechténé
upozad’uje nebo podcefiuje ty méné nadané. Ci v nejhorsim piipadé ty podprimérngjsi
zaky pred ostatnimi zesmésiuje. Nekdy to sice mize myslet — chce déti povzbudit, ale
vysledek je vzdy opacny.

Ty by ale naopak mél preferovat, vice povzbuzovat a pomoci se jim déle fyzicky
rozvijet. Protoze casto ti vice citlivi podprimérni Zaci, takto piehlizeni, ziskavaji
k télesné aktivité celozivotni odpor. Nemluvé o tom, Ze ucitelé se dnes ¢im dal vice
orientuji pouze na vykon a vztah k pohybu détem vytvaret nepoméhaji. (Kubalkova,

1999)
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6 AKTUALNI STAV POHYBOVE AKTIVITY U DETI a
jeho disledky

Aktualni situace

V soucasné dobé, zdavodi a vlivi zminénych v piedchozi kapitole, dava
pifevaznd vétSina déti prednost pasivni, nendrocné cinnosti pied aktivni télesnou
aktivitou. At uz se jednd o aktudlné nejrozsifenéjSi surfovani po internetu, hrani
pocitacovych her, sledovani televize ¢i v lepSim piipadé cteni knih. Pastucha (2004,
s.49) uvadi, ze ,,v soucasnosti travi deti az 26 hodin tydné pri sledovani televize nebo u
pocitace. Vice nez 3 hodiny denné u pocitace prosedi pres 20% ceskych déti. *“ Toto neni
zpuisobeno jen sméfovanim zajmu déti, ale predev§im nastavenim spole€nosti jako celku
a zménami v ni. (Pastucha, 2011; Petrasek, 2004)

Stale méné Casu totiz lidem zbyva nebo ho nejsou ochotni vénovat aktivni
relaxaci, ¢i néjaké sportovni aktivité. Ty jsou ale pfitom nutnosti pro zdravy vyvoj
kazdého Eloveka.

I u sportujici casti détské a dospivajici populace, ktera je v mensin€ se vSak tento
trend zacind projevovat. Je pravdou, ze déti, které jsou od malicka vedeny ke sportu u
této aktivity zlstavaji a pokraCuji v ni. AvSak pozvolna piibyva déti, které prestoze
v détstvi velmi aktivné provozovali ur€ity sport, cvi€ili, ¢i se vénovali néjaké pohybové
aktivité, toho v obdobi puberty toho zanechavaji. Vyzkumy ukazuji, ze pocet déti
pravidelné cvicicich neustale klesa. Tento trend je Castéjsi u divek. Ty vSak na rozdil od
chlapcti zase kontroluji sviij jidelnicek a jedi o néco zdravéji. Pfitom s nedostateCnym
podilem télesné vychovy ve Skolach a soucasnou netcasti déti na dalSich pravidelnych
télesnych aktivitach se stale vice prohlubuje rozdil mezi pfijmem a vydejem energie a
nartsta energetickd dysbalance. Klicovym obdobim je 7. rok, ktery je z hlediska rozvoje
détské obezity zasadni. (Petrasek, 2004)

Dokazuje to fakt, Ze v 7 letech jiz je obéznich 85% nasledné chronicky obéznich
osob. V puberté, ktera se uvadi také jako velmi vyznamné a charakteristické obdobi pro
budouci riziko chronické obezity trpi nadvéhou ,,pouze* 10% osob, které budou mit
v budoucnu chronickou nadvahou. (Marinov, 2012)

Diky soucasnému védecko-technickému pokroku, zlepSeni ekonomické situace

spole¢nosti, rozmachu dopravnich prostiedkii a nejriznéjSich vymozenosti moderni
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civilizace se zasadné omezil i obycejny pohyb, ktery musel jedinec dfive nutné
vynalozit, aby mohl tzv. bézn¢ fungovat. (Pastucha, 2011)

Tim je mysSlena zejména chlze. Chlze je totiz nejpfirozengjSim pohybem
Cloveéka, a presto zvlasté ji masivné ubyva. Pfitom pravé déti by ji mély pfirozené
pestovat a vyuzivat pii kazdé prilezitosti. Tim nenasiln€ rozviji cely pohybovy systém,
primérny objem pohybové aktivity véetné poétu krokti u déti na ZS viz obrazek &.3 a
primérna denni pohybova aktivita u déti na SS viz obrazek ¢.4. To se ale tyka i
zapojovani do domacich praci/praci na zahradé a podobné, protoze i ony piispivaji k
zdravému télesnému vyvoji. Tyto prace vSak samoziejmé musi byt pln¢ podiizeny véku
a moznostem ditéte. V soucasnosti ale jen velmi malo rodi¢a své déti do pracovnich

¢innosti doma zapojuje. (Hnizdil, 2005)

Obrazek 3. Primérny objem pohybové aktivity u déti na ZS (Fromel, 1999)

Primérny denni objem a intenzita pohybové aktivity divek (n = 102) a chlapcii (n = 82)
na zikladnich Skolach

O Divky
M Chlapci

Kcal/kg Mets Kroky — tisice

Obrazek 4. Primérna denni pohybova aktivita u déti na SS (Fromel, 1999)

Priimérna denni pohybova aktivita (PA) podle ¢asovych ziaznamii (min) divek (n = 220)
a chlapcii (n = 114) na stiednich $kolach v pracovnich a vikendovych dnech
(celkem a v organizované formé)

H Pracowni dny [ Vikendové dny

97,65

100,004

80,00 1 68,08 566,59 ;

60,00 1
40,00
20,00
0,00J
Divky — PA celkem Divky — PA Chlapci — PA Chlapci — PA
organizovani celkem organizovana

34



6.1 Aktualni situace v CR a srovnani se situaci ve svété

20 — 30% détské populace a mladistvych ma horsi télesnou zdatnost a zdravotni
formu neZ je optimdlni a Z4dané. Souvisle s rostoucim v€kem klesd cCas, ktery déti
pohybem stravi, respektive jsou mu ochotni vénovat. Nékteré zdroje uvadi, ze déti
omezi pohyb az o polovinu, ¢i dokonce 70%. A i dle zprav z Evropského parlamentu se
také ve Skolach postupné vyznamné zkracuje Cas, ktery je vymezen télesné vychove.
Uvadi se, ze od roku 2002 se na stfednich Skolach zkratila ¢asova dotace télesné
vychovy v priméru ze 117 na 101 minut za tyden. V samotné Ceské republice to pak je
pouhych 90 minut tydng. 16 % déti v Ceské republice neprovozuje zadny sport a
soustavnéjSimu pohybu se vénuje pouze ve Skole v hodinach bézné télesné vychovy.
(Pastucha, 2011)

Coz je v kombinaci s nedostate¢nou casovou dotaci a ¢asto i nezdjmem ¢i nizkou
profesionalitou ucitelli vedoucich tyto hodiny zcela nedostacujici. Velka vétSina déti si
stézuje na fadnost, nezajimavost ¢i jednostrannost vykondvanych ¢innosti v hodinach
Tv a malé nasazeni ze strany ucitele. ,,Nejcastéjsim ditvodem nespokojenosti s urovni
telesné vychovy v priubehu skolni dochazky jsou spatné vedené vyucovaci hodiny. Tento
ditvod je uvaden vice nez v jedné pétine pripadu (21,1%). " (Muzik, Vicek 2012, s. 63)
V souvislosti s télesnou vychovou v ramci $koly je patrny maly rozdil mezi pohlavimi.
Zatimco u chlapcti se preci jenom da fici, Ze ¢ast z nich tato vychova ke sportu
motivuje, u divek je situace naprosto odlisna. (Muzik, VIcek, 2012)

Ptevaznou vétSinu dévcat povinné absolvované hodiny télesné vychovy od
sportu odrazuji. Na prvni stupni je ale situace jind. Divky i chlapci zde totiz shodné
uvadéji, ze k télesné vychoveé maji kladny vztah. Vztahové nevyrovnana situace nastava
azna 2. stupni ZS. Muzik, Vlgek 2012, s. 90 uvadi Ze ,,Na 2. stupni ZS je spokojeno asi
80% hochu, avsak vice nez 30% divek se stavi k hodinam TV spise zdporné.*
Vyraznym meznikem pak byva veék mezi 16. A 20. rokem, kdy po ukonceni Skolni
dochazky dochazi k vyznamné zméné Zivotniho stylu a zcela jinému rezimu dne. U
chlapct je situace mirné lepsi, ale v tomto obdobim definitivné se sportem kon¢i skoro

tretina divek. (Pastucha, 2011)
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7 OPTIMALNI ROZSAH POHYBOVE AKTIVITY U DETI
V ZAVISLOSTI NA VEKU

7.1 Piredskolni vék

Déti staré 3 az 6 let by mély mit cca 6 hodin pohybu jako takového. Z toho
minimalné¢ dvé hodiny by mél zabirat pohyb opravdu aktivniho charakteru a zbytek
napliiovat pfirozend spontanni aktivita. Pohybova potieba je zde velmi vysoka, zabira
60% volného Casu dité. Pohyb je prevazné nevédomy, dit€¢ po ném touzi instinktivné.
Napliovan by mél byt nejlépe ve venkovnim prostredi. Je velmi dilezit¢ dbat na
nezéavadnost hygienickou nezdvadnost a bezpecnost mista i bezprostiedniho okoli. Toto
obdobi uzavira Sesty rok, ktery je ve vyvoji jedince zlomovy a velmi dilezity. (Fialova,

2007; Pastucha, 2011)

7.2 Mladsi Skolni vék a starsi Skolni vék

Od 6 let dochazi k vyraznému poklesu spontanni pohybové aktivity. To je
s pfirozenymi télesnymi zménami dochézi od 6 do 10 let k pfechodnému zhorSeni
pfesnosti pohybl a obratnosti. Stejn¢ tak se ale zlepSuje pohybova vytrvalost. Proto je
dobré zarazovat fyzické aktivity s prvky kratkodobé vytrvalosti a s pfechodem ditéte do
star§iho Skolniho vE€ku plynule pfejit na aktivity s charakterem dlouhodobého
vytrvalostniho charakteru. (Pastucha, 2011)

Dité¢ by mélo mit minimalné 10 hodin aktivniho pohybu tydné. Odbornici se zde
rizni, n¢ktefi uvadi i mnohem vice. Dité by se idedln¢ mélo snazit pohybem stravit tolik
¢asu, co pasivnim sezenim ve Skole.

V idedlnim ptipad¢ se jedna o 2 hodiny télesné vychovy v ramci Skoly, kde dité
vykonava tuto ¢innost pod kvalifikovanym odbornikem. Ten do této vyuky zatazuje
prvky rozvijejici a podporujici zdravy vyvoj ditéte a celkové podporujici jeho zdravi.
Zaroven peclivé dohlizi na kvalitu, vhodnost, pfiméfenost aktivit ale v neposledni fadé
také bezpecnost jemu svétenych zaku. (Fialova, 2007; Kubalkova, 1999)

Naésledujici 2- 4 hodiny by mély byt vyplnény cinnosti, kterou dit¢ vykonava
mimoskolné v rdmci organizované télovychovné ¢innosti pod vedenim erudované osoby
-trenéra, cvicitele. Vhodné jsou zejména tymové hry (fotbal, nohejbal, gymnastika,

tanecni soubory), kdy dochdzi nejen k rozvoji télesnych schopnosti a upeviiovani
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zdravi, ale dité se zaroven u¢i komunikaci s ostatnimi ¢leny tymu-détmi, rozviji se jeho
empatické schopnosti, tolerance a schopnost zdravé asertivity. Zbyly Cas ditéte by méla
naplnovat spontanni, dobrovolna neorganizovana pohybova ¢innost ditéte, usmériiovana
rodici. (Fialova, 2007)

Toto obdobi je charakteristické velkou potfebou pohybu, ktery je vSak v této
dobé& vyrazné omezovan nastupem Skolni dochazky. Je velmi diileZité rozvijet pohybové
schopnosti, a to vSestranné a plynule, ale zaroven dité neptetézovat. Toto vSechno klade
na rodinu velkou z4téz jak po strance financni, tak i ¢asové (najit vhodny sport, zajistit
dopravu), avSak jejich podpora sportovni ¢innosti je velmi dilezita. (Kubalkova, 1999)

Dité€ si totiz piirozené buduje vztah k pohybu. Rodic je také samoziejme pro dité
vzor, jehoz chovani a ndzory potomek ptejima. Je tieba proto ditéti ukézat cestu a jit mu
ptikladem, a to i v pfipadé, ze rodi¢ neni kdovi jaky sportovec. V ptipad¢ nedostatku
pohybu, jeho omezeni, jednostranné zatéZi a podobné totiz muiZe dojit k obezité,
vadnému drzeni téla apod. a ztoho plynoucich negativnich nasledkti pro dité
v budoucnosti. (Pastucha, 2011)

V obdobi puberty pfichazi obrovské mnozstvi zmén, jak po fyzické tak i
psychické strance. Soucasné dochazi k vykyviim nalad, konflikti s okolim, depresim,
pocitim odcizeni od okolniho svéta/ rodiny, pocitti nizkého sebevédomi ¢i touha po
uznani vrstevniky. Pohybové aktivity jsou vhodnou alternativou a pfilezitosti k
soupefeni s ostatnimi a ziskdni uzndni druhych. Dité se touto formou mulze
vhodné¢ seberealizovat, zacleni se do kolektivu, zlepSi svou sebediveéru ¢i odstrani
stresy. Dochazi také k upravé vykyvl nalad, zmenseni depresi a podpoie dobré nalady.

(Kubalkova, 1999; Pastucha, 2011)

7.3 Adolescenti

V tomto obdobi dochazi k vyrovnani pubertalnich disproporci, pomalu se
dokoncuje rist a vyvoj. Od 16 let 1ze rovnéZ postupné zvySovat pohybovou zatéz.
Adolescenti, tedy jedinci ve véku 15 — 18 let by aktivnim pohybem méli travit alespon
hodinu denné. Respektive 6 — 8 hodin tydné. A minimalné€ polovinu - 3 az 4 hodiny, (ale
spise vice) by to mélo byt pod vedenim odbornikl — trenéru v rdmci sportovnich oddilt
a klubl. A pak také pod zastitou Skoly — vradmci télesné vychovy, opét pod
kvalifikovanym vedenim ucitele télesné vychovy. Mensi ¢ast by pak méla zabirat
individudlni kondi¢n€ rekreacni cinnost kazdého adolescenta. AvSak mimoskolni

pohybova aktivita v tomto obdobi rapidné klesa. (Fialova, 2007)
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8 DOPORUCENE POHYBOVE AKTIVITY U DETI V
ZAVISLOSTI NA VEKU

8.1 Predskolni vék 3 — 6 let

U malych déti by mély byt rozvijeny vSestranné pohybové aktivity z divodu
komplexniho rozvoje jedince. Jedna se o béh, hod, kop ¢i odraz. Podporovana by
samoziejm¢ meéla byt 1 spontanni aktivita jedince. Tyto ¢innosti poskytnou zaklad pro
méli pecovat zejména ucitelé v matetskych Skolkéach. Tyto déti by krom spanku nemély

leZet, ani sedét déle jak 60 minut. (Sigmundova, Sigmund, 2011)

8.2 Skolni vék 6 — 11 let

U téchto déti je vhodné uptfednostiiovat rychlostné-obratnostni aktivity pied
aktivitami silovymi. Déti jsou v tomto véku velmi aktivni, rddy u¢i a osvojuji nové
druhy pohybu. Pohyb vyviji (a G€astni se ho) hlavné diky zabavé. (Pastucha, 2011)
s dlirazem na obratnost: jizda na kole, brusleni, $plhani, lyZovani. Tyto ¢innosti spolu
se zakladnimi gymnastickymi prvky by si mély déti osvojit do ndstupu puberty.
Maximalni doba, kterou by déti mély stravit u televize ¢i pocitace je 90 minut za den.
Kazdy den by v tomto véku méli chlapci ujit 14 000 krokt, divky pak 12 000 krokd.
(Peri¢, 2012; Sigmundova, Sigmund, 2011)

8.3 Puberta, adolescence 11 — 18 let

Tyto déti by se mély 5x tydné veénovat stfedné¢ narocné pohybové aktivité
alesponn po dobu 30 minut. A pohybovou aktivity vysoké intenzity by pak meély
provozovat 3x tydné po dobu 20 minut. Jednd se zejména o aktivity na rozvoj a
podporu Kkardiorespiraéni zdatnosti napi. cyklistika ¢i fitness. (Sigmundova,
Sigmund, 2011)

V tomto obdobi dochazi k velkému rozvoji svalové soustavy. Je vhodné ji zacit
rozvijet. AvSak musime dat velky pozor pii metodice. Svalovy a kosterni systém totiz
jesté nejsou dostatecné piripravené na to, aby snesly vétsi silové zatizeni. A tak je tfeba

dbat na to, abychom zvolili vhodné Ccinnosti. Svalovy systém musime rozvijet
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komplexn¢ a zajistit aby se rozvijet harmonicky. Vhodné je zatazovat pohybové hry
s mnoZstvim skoki, hodi ¢i vrhii. Ty maji vyznam nejen v rozvoji sily, ale 1 celkové
kondice. Vhodné jsou i cviky, které vyuzivaji hmotnosti vlastniho téla jako diepy,
sklapovacky ¢i kliky. Dale také $plh, ruc¢kovani a shyby. V télesné vychové pak je
dobré vyuzit cviky ve dvojicich. Nejvhodnéjsi je tyto aktivity kombinovat a rozd€lit na
kratsi tseky beéhem dne. (Peri¢, 2008)

Okolo 13 az 15 roku jiz miZeme aplikovat systematictéjsi silovy trénink. Stale
by vSak mél mit pfipravny charakter. K vySe zminénym cvikliim ptfiddime napiiklad
cviky s malymi ¢inkami, atletickymi koulemi, aquahitem apod. Pfinos v tomto
tréninku spociva nejen ve zvySovani svalové sily a vytrvalosti. Ale také reaktibility a
dynamiky pohybu, zpeviiovani télesn¢ho jadra, zlepSovani drzeni téla ¢i vyrovnéni

napéti kolem kloubti. (Kristofi¢, 2006)

Jednou z nejvyznamnéjSich prirozenych a béZnych aktivit vSak zistiva, a to
v kazdém véku, chuze.

Jeji vyznam a piinos bychom tedy méli mit na paméti a nepodcenovat jej. Chiize
je nejzékladnéjsi ptirozenou aktivitou a zdkladnim charakteristickym znakem clovéka.
Ptedpokladem pro kvalitni chiizi a jeji pfinos je vhodna obuv, na coz Casto spousta lidi
zapomina. (Sovova, 2008)

Nejedna se pouze o jakousi formu pfemistovani. Chlize pozitivné ovlivituje
¢innost mozku, srdce, stav kosti ¢i svali. Vyrazni pomoci ni formujeme Iytka a
posilujeme stabiliza¢ni svalstvo. Castou chiizi se téZ zlepsuje okyslieni mozku, ma
pozitivni vliv na snizovani krevniho tlaku a hladiny cholesterolu, riziko srde¢nich
onemocnéni. Prispiva také k hustoté kosti a snizuje tak riziko vzniku osteopordzy. Ve
zkratce lze tedy fici, Ze chlize prokazatelné zlepSuje kondici, pomahé udrzet télesnou
hmotnost a podporuje celkové zdravi organismu. Vyznamnou roli hraje povrch, po
kterém chizi praktikujeme — viz obrazek ¢. 5. Naro¢nost chlize v zavislosti na terénu.
Praktikovani del$i chiize doprovazené¢ hlubokym dychanim je také velmi dobry
prostiedek k odbouravéani stresu. V neposledni fadé je chlize mnohem Setrnéjsi k
organismu, nez bé&h, takZe ji Ize doporucit i oslabenym jedinciim. (Fialova, 2007)

Vhodné rychlost chiize pro dité je cca 5,0 — 6,5 km/h. Dit¢ by mélo byt lehce
zadychano a zpoceno. Dilezitéd je kvalitni, kotnikova obuv s podrazkou tlumici narazy.
Nevyhodou v§ak mtize byt mala motivace déti. Je dobré ji zvysit hrami, nebo prochéazet

se s détmi v prostiedi pro né zajimavé. Dobrou, pravidelnou motivaci je prochazka se
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psem. U vétSich déti pak naptiklad vyuziti modernich pomicek, které¢ do chuize, ale i
pohybu obecné piindseji néco nového. Jedna se napiiklad o krokomér, akcelerometr,

nebo gps. Velmi popularni je u déti geocaching. (Pastucha, 2011)

NAROCNOST CHUZE A TimMm 1 ENERGETICKY VYDEJ
TOUPA V ZAVISLOSTI NA TERENU, VE KTEREM
CHODIME!

TRAVA

Obrazek 5. Naroc¢nost chiize v zavislosti na terénu (Sovova, 2008)

8.4 Vyznam télesnych aktivit ve vyvoji ditéte

Velky pfinos pro psychomotoricky vyvoj ditéte.

Rozvoj télesnych schopnosti a pohybovych dovednosti.

Navazovani pfirozenych kontaktli s ostatnimi détmi.

UdrZovani a posilovani zdravi.

Ptirozené poznavani vlastniho téla, jeho moZnosti a limitd.

Podpora zdravého sebeptijeti, dobry pocit ze zdokonalovani svého téla.
Pohyb je nastroj k poznavani sebe sama 1 svéta, ktery dité obklopuje.

Podpora schopnosti umét se vyjadiit pomoci pohybu téla.

vV V.V V V V V V V

Prevence vzniku obezity a onemocnéni pohybové soustavy.

Y

Ma pozitivni G€inek na snizeni uzkosti.

(Blahutkova a kol., 2005; Novakova, 2006; Vitek, 2008)

Je také prokéazano, Ze pohybové aktivni déti maji v dospélosti nizsi vyskyt zlomenin

kosti, nez déti pasivni, praktikujici sedavy zptsob zivota. (Vitek, 2008)
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Pohybov¢ aktivity a cviceni v détstvi pfispivaji nejen k rozvoji télesného zdravi, ale
také k rozvoji duSevni a citové stranky osobnosti. Cviceni také rozviji abstraktni
mysleni ¢i podporuje koncentraci a tymového ducha. Muze téz pomoci zlepsit Skolni

vysledky. (Novéakova, 2006)
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9 MOTIVACE DETI K POHYBU A SPORTOVNI CINNOSTI

At uz se jedna o vztah mezi rodi¢em a ditétem, pedagogem plisobicim na dité
v ramci telesné vychovy, ¢i trenérem a ditétem, je tfeba v prvni fadé vytvofit
rovnocenny vztah, zaloZzeny na vzijemné duvéie a respektu. Je nezbytné dit¢ vhodné
vést, aby si samo pfirozen¢ vytvorilo pevny, zdravy vztah k pohybu. Poskytnout mu
vzor a ptirozené, nenasilné vedeni. Soucasnd neutésend situace tykajici se nedostatku
pohybu v populaci se samoziejmé promité i zde. Prevazna vétSina rodic¢l dava prednost
pasivnim aktivitam, lezeni u televize a podobné. Rodice tak svému ditéti nevédomky
vtiskavaji ur€ity vzorec, dle kterého se v budoucnu budou fidit 1 ony. A nelze ofekavat,
ze dité, jehoz rodi¢e se sportu ¢i jakémukoliv aktivnimu pohybu vyhybaji, bude
v dospélosti nadSenym sportovcem.

Rodi¢ by mél k této problematice pristupovat zodpovédné. M¢l by si uvédomit,
ze je to on, kdo svym pfistupem k pohybu velmi ovlivni zZivotni styl, zdravi a tedy
kvalitu Zivota ditéte. Je potiebné, aby se i pasivnéjsi rodi¢ ptemohl a travil pravideln¢ se
svym potomkem urcity cas aktivni pohybovou ¢innosti. Obrovsky pfinos to bude mit
nejen pro dité, ale i pro n¢;.

Déle je ale tifeba klast duraz také na to, ze dit€¢ je dospélému rovnocennym
partnerem . To znamena nechat jej samotného zvolit fyzickou aktivitu, ktera mu bude
vyhovovat, podporovat jej v ni, vytvaiet mu pro ni vhodné podminky, nenutit dité
zapojovat se do svych oblibenych Cinnosti, ale vytvaret kompromisy apod. (Kristofic,
2006; Pastucha a kol. 2011)

Ditéti v této oblasti nelze nafizovat a pristupovat z pozice dominance. Jestlize
dit¢ bude kpohybu nuceno, bude jej pravdépodobné vykonédvat pouze jako
nevyhnutelné zlo, do doby nezbytné€ nutné. Spousta déti si praveé diky tomuto ptistupu
vytvoii v dospélosti k pohybovym aktivitdam odpor. (Kubalkova, 1999)

Béhem pohybovych aktivit (ale samoziejmé nejen b&hem nich) je
bezpodmineéné nezbytné vytvofit atmosféru pohody, podporovat dit€ aby se nebélo
projevit. Velmi dulezité jsou pochvaly a povzbuzeni. Déti jsou velmi citlivé na kritiku,
méla by pfevazovat pozitivni motivace. Déti usiluji o uznani a pochvalu, pro velkou ¢ast
z nich je toto velmi vyznamnou motivaci. Neznamena to ale, ze bychom se méli kritice
zcela vyhybat. Musi vSak byt opodstatnéna a mél by byt dodrzovan pomér 3 — 4 : 1.
(Peric, 2008)
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Negativni hodnoceni je vhodné projevit tak, Ze nejprve si vS§imame a hodnotime
pozitivni véci a teprve poté projevime kritiku. Zejména u pedagogt télesné vychovy ale
1 rodici plati, Ze kdyz uz kritizujeme, méli bychom byt ohleduplni a zejména konkrétni.
Velké mnozstvi déti, zeyména téch fyzicky slabSich a méné pohybové nadanych, si kvili
neprofesionalnimu piistupu ucitele télesné vychovy a posméchu ostatnich déti, coz je
také vysledek nezvladnuté vyuky pedagogem, ze Skoly odnaSi dozivotni averzi
k pohybu. Je potiebné¢ vyhybat se obecnym frazim ptikladu ,,Spatné bylo vse* a
podobn¢ a naopak ditéti presné¢ vysvétlit v cem udé€lalo chybu a nejlépe nazorné
predvést spravny postup.

(Peric, 2008; Kubalkova, 1999)
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10 HLAVNI DUSLEDKY NEDOSTATKU POHYBOVE
AKTIVITY U DETI

10.1 Vadné drzeni téla

V disledku nedostate¢né pohybové aktivity u prevazné vétSiny deti neustale
pribyva détskych pacientll s bolestmi zad, hlavy ¢i riznymi typy poruch pohybového
aparatu. Soucasny zivotni styl je charakterizovan pievladajicim stresem a nedostatkem
télesného pohybu. Velmi dilezité je spravné drzeni té€la. Nespravné drzeni téla je totiz
prvnim signalem zdravotnich problém, ktery by mél rodice varovat. (Hnizdil, 2005)

A pfitom lze dnes poruchu drZeni téla nalézt az u 20% piedskolni détské
populace! U déti Skolniho véku mezi 11 — 12 lety pak tento pocet stoupa az na
trojnasobek. Abychom pifedchazeli témto poruchdm, je naprosto nutné, aby byly
minimalizovany veskeré nevhodné zatézové faktory, které maji neptiznivy vliv nejen na

pohybovou soustavu, ale i na celkové zdravi déti. (Kolisko, Fojtikova, 2003)

Idealni, spravné drzeni téla je u déti spiSe vyjimkou. Vychyleni patefe dnes trapi
opravdu velké mnozstvi déti, a zacina byt béznym problémem. Avsak moznost napravit
zatézova a vzdy rizikova.

Rigutti (2006 s. 45) uvadi, ze ,, Priimerné kazdeé paté dite trpi bolestmi patere, z nich je
pak vetsi pocet divek nez chlapci. “

V obdobi dospivani je velké nebezpeci, Ze vlivy, kterym je kostra
vystavena mohou negativni ovlivnit jeji vyvoj a vyvolat nespravny rist kosti. Zejména
ve v€ku 10 — 14 let je riziko veliké, protoZe se kosti ve velmi kratkém obdobi rychle
prodluzuji, a jelikoz vapenaténi kosti zatim nedosahuje urovné dospé€lého skeletu, hrozi,

ze se kosti deformuji trvale. (Rigutti, 2006)

DrzZeni téla je urceno:

Postavenim panve, zde se totiz nachazi t&€zisté, panev také tvofi zdkladnu pro
patef. Vychazeji odsud pohyby vétsiho rozsahu. Hlavou — hlava mé vedouci postaveni
pii fizeni a vedeni pohybu. Dolnimi koncetinami, ty vykonavaji zédkladni pohyb, a to

chizi. (Skopova, 2008)
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10.1.1 Vysetiovani vadného drZeni téla
Pfi hodnoceni drzeni téla vychazime z normélniho fyziologického postaveni.
Podle svalové funkce rozeznavame:
A. Navykové drzeni téla s klidovym napétim svalstva.
B. Vzpiimené drzeni t€la s aktivnim napétim svalstva.

C. Drzeni téla pii tnavé s ochablym svalstvem.

K posouzeni spravného drzeni téla lze pouzit test A. Matthiase, nebo Kleiniv a
Thomasiv test. (Novotna, Kohlikovéa, 2000)
10.1.2 Pri¢iny vzniku vadného drZeni téla

Hlavni pfi¢inou jsou zmény v pohybovém systému souvisejici s ristem
organismu. V jejich disledku vznik4 nestabilita ve svalovém napéti, a stav, kdy svalstvo
nezvlada ménici se rozméry skeletu ditéte. (Kubalkova, 1999)

Ktomu se ptridruzuje tada dalSich faktori jako nedostatek pohybu,
dlouhotrvajici sezeni ¢i stani, noSeni tézkych aktovek, nespravné sezeni ve Skolnich
lavicich (kde déti od nejmladsiho véku travi 5 a vice hodin), jednostranné zatizeni
s nedostatkem kompenzace, pretézovani patete, nevhodné odpocinkové polohy, nemoci,
urazy ¢i vrozené vady. (Skopova, 2008)

Vyskyt vrozenych vad pohybového ustroji nejriznéjSich podob je pomérné
Casty. D¢li se na typické a atypické. Typické vznikaji pfimou poruchou zarodecné
tkané. Vyskytuji se familindrng, jsou dédicné. Atypické na rozdil od nich dédi¢né
nejsou. Vznikaji v obdobi vyvoje plodu. Mohou vznikat naptiklad plisobenim
nepiiznivych vnéjsich vlivli — 1éka €i vird apod. (Novotna, Kohlikova, 2000)

K vadnému drzeni téla vSak prispiva také celd fada zdanlivé nesouvisejicich
faktori.  Napiiklad vada zraku, psychicky stav, nepriichodnost cest dychacich,
opozdény duSevni vyvoj nebo Cinnost vnitfnich organi. Mezi déti, které jsou ohrozeny
zvySenym rizikem vzniku tohoto onemocnéni, také patii déti s vrozenou hypermobilitou
(stav, kdy jsou vazy a klouby nadmérné uvolnén¢), télesné¢ ¢i mentalné postizené,
vyrazni astenici, nebo déti jednostrann¢ zatézované sportem, piipadné praci.

(Kubalkova, 1999)
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10.1.3 Projevy a zdravotni disledky

Vadné drzeni téla se nejcastéji projevuje zvétSenim ¢i naopak zmensSenim
zakiiveni patefe. Nejcastéjsi typ vadného drZeni téla se od toho spravného, respektive
od normy, odchyluje pasivnim drZzenim téla, které je charakterizované schoulenou
postavou. Ta mé svéSenou hlavu, kterd je vtazena mezi ramena, kulaté zdda a ochably
svalovy aparat. Oslabeny jsou zejména svaly bfi$ni a hyzd'ové. Naopak zkracené jsou
svaly v oblasti beder, tedy vzpfimovac patefe a Ctythranny sval bederni, ¢i ohybac
kycelniho kloubu. K zavaznému zkracovani dochazi pak také v oblasti kréni patete.
Diivodem je chronického pietizeni této Casti. Zkracuji se casti trapézového svalu,
zdvihace lopatky a hlavy a také fixatory lopatek. (Hnizdil, 2005)

Pti prehlizeni a nefeSeni téchto problémt muize dojit k trvalé svalové dysfunkci

s riznymi poruchami hybného systému, nej€astéji v oblasti patefe. (Kubalkova, 1999)
10.1.4 Typy vadného drZeni patere:
Hyperlordéza kréni patefe — tzv. labuti $ije.

Hyperkyf6za hrudni patete — kulata zada.

Hyperlord6za bederni patete — prohnuti v bedrech.

YV V VYV V

Zmenseni zakiiveni patete — plocha zada.
» Skoliotické zaktiveni patefe — vyboceni

(Skopova, 2008)
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10.1.5 Prevence spravného drZeni téla u déti

Dité travi nejvice Casu ve Skole. Od rané Skolni dochdzky, tedy 6 let je to
ma zde vytvoifeny je do jisté miry urcujici. Nejvyraznéj$im faktorem je vybaveni Skoly.
Pti vybéru Skoly pro svého potomka bychom méli vénovat velkou pozornost tomu, zda
ma zdravotné-ergonomicky nabytek vhodny pro déti. A zda jejich konstrukce umoziuje
spravny sed. Nékteré druhy ho dokonce urcitym zplisobem, diky svému tvaru a
vlastnostem vynucuji, coz je vlastné¢ nejvhodnéj$i moznost, protoze neumozni ditéti
setrvavat v nevhodné, zatézujici poloze. Dale bychom se m¢li zaméfit na to, jestli ma
moznost pohybu - to je pfevazné uréeno vyukou, ale prave i tady zalezi na typu vyuky,
ktery dand Skola provozuje. (Hnizdil, 2005)

Dulezity je také vybér kvalitni aktovky na ob€ ramena s vyztuzenou oblasti zad a
dobrym syst¢émem popruhli. Ty by mély byt nastavitelné. Naprosto nevhodné jsou
batohy na jedno rameno. (Novotna, Kohlikovéa, 2000)

Ty by mély pouzivat pouze star$i déti, a to jen na ptenos lehcich véci. A dohled
na to, aby dit¢ nosilo v aktovce jen nezbytné ucebnice, protoze deti maji Casto sklon
nosit v aktovce zcela zbyte¢né pomiicky. Skolni aktovka by v zadném piipadé neméla
presahnout desetinu hmotnosti ditéte. (Hnizdil, 2005)

Velmi dutlezité jsou také hodiny télesné vychovy. Zejména jeji pestrost,
vyvazenost a také to, aby pedagog dokéazal déti do jejich hodin vtdhnout a déti
zaujmout, ziskat pro pohyb. Idedlné by tyto hodiny mély byt vzdy umistény tak, aby
dit¢ bylo svézi. I kdyz cCasto vidame opak, tedy ze hodiny TV jsou zafazeny
v odpolednim vyucovani apod. Vhodné je zafazeni hodin plavani. Hlavni zdroje
nepiimétené zatéze ve skole viz obrazek €. 6. (Kolisko, Fojtikova, 2003)

Stejné tak 1 doma by rodice méli ditéti zajistit vhodné podminky. Zejména
usilovat o dodrzovani zdravé polohy pii psani ukolii ¢i praci na pocitaci. Napiiklad
vyuzit rdznych podlozek pod nohy ¢i podpér predlokti. Dulezité je i kvalitni postel,
nejlépe polohovaci. Je téz tieba mit na paméti, ze dité se rychle vyviji, roste a je tfeba
dle toho ménit i nabytek. Vyhodou je proto nabytek polohovaci. Samoziejmosti by m¢la
byt kvalitni obuv. (Hnizdil, 2005)

Mc¢lo by také byt samoziejmosti, ze déti by nemély zvedat ¢i nosit jakékoliv
téz81 predméty. Piesto by mély byt od rodicu i ucitele TV fadné pouceny o zasadach
manipulace s takovymito pfedméty. A tim padem piredchazet poSkozeni organismu ¢i

urazu. Pti zveddni biemen je tfeba dodrzovat tyto zasady:
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Nikdy nezvedame predmeéty v predklonu nebo pri neuplném napriment trupu.
Zvedany predmeét vzdy tésné pritahneme k telu.
Musime-li sniZit polohu téla, pak vidy do podrepu a s naprimenym trupem.

Predmeéty zvedame vzdy pomalu, s planem pohybu — neukvapené.

(Dylevsky, 2006, str. 89)

HLAVNI ZDROJE NEPRIMERENE ZATEZE VE SKOLE
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Obrazek 6. Hlavni zdroje nepfimétené zatéze ve Skole (Kolisko, 2003)

10.2 Détska obezita

Oznacuje se tak nadmérné mnoZstvi tuku v organismu. (Kunova 2011; Pastucha, 2011)

obdobi asi az do 6 mésicti tukové tkané piibyva, az tvoii 25% celkové hmotnosti.
V nasledujicim vyvoji ditéte pak v disledku pohybové aktivity tuku postupné ubyva a
naopak piibyva svalové tkan¢ a kostni tkdné. Smérodatnd je intenzita a frekvence této

aktivity. Tuk zac¢ina v téle opét pfibyvat az v obdobi Skolnim a nésledn¢ dale az do

Obezita je slovo odvozené z latinského obesus, coz lze prelozit jako tucny.

Pfi narozeni ditéte tvoii podil tuku na hmotnosti novorozence asi 13%. V dal$im

dospélosti. (Pastucha, 2011)

pripadi détské obezity, ktera se zacina rychle rozSifovat a hrozi riziko, Ze u nés vznikne
situace stejnd jako ve vyspélych zapadnich zemi (pf. USA), kde je détskd obezita

obrovskym problémem. Experti na dlouhovékost dokonce uvadéji, ze v téchto

V soucasné dobé jsou déti mnohem méné zdatné, pohyblivé a rapidné pribyva
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spolecnostech by mohly byt soucasné generace déti prvni, které nebudou zit déle, nez
jejich rodice. (Galloway, 2007)

Dle WHO bylo k r. 2005 na celém svété 1,6 miliardy dospelych osob s nadvéahou
a 400 osob obéznich. To je dokonce vice, nez lidi trpicich podvyzivou, kterych je 800
miliont. Na celém svété ma pak nadvahu 20 miliont déti do 5 let. (Vitek, 2008)

Celkové je ve svétové populaci 118 milionti déti trpicich nadvédhou nebo
obezitou. V Ceské republice se obezita stala nejéast&j§i metabolickou poruchou.
Pastucha (2011, s. 12) uvadi, ze dle studie Ceské obezitologické spolegnosti Zivotni styl
a obezita z roku 2005 ,,md 20% déti ve veku 6 — 12 let a 11% déti ve veku 13-17 let jiz
nadvahu nebo obezitu. V prvni skupiné mélo 10% déti nadvahu a 10% bylo obéznich.
Nejvyssi podil deti s obezitou (18%) byl u déti ve véku 7 let, tedy tésné po zmené
Zivotniho stylu souvisejiciho se zacatkem skolni dochazky.

Podil obéznich déti se u nas mezi lety 1994 az 2004 téméf zdvojndsobil, ¢imz
jsme se dostali na jedno z prvnich mist vyskytu détské obezity v Evropé¢. (Foit, 2004)

U dospivajicich osob je situace lepsi, podil déti s nadvahou klesa. Situace v CR
odrazi situaci v celé Evropé. V EU kazdy rok stoupd pocet déti trpicich nadvéhou a
obezitou o 400 000. V nékterych statech je obéznich az 25-30% déti (Portugalsko,
Italie, Spanélsko). Nejrychleji rostou poéty obéznich déti ve Velké Britanii a Polsku.
Obezita se stava vSak problémem uZz i v rozvojovych zemich a zemich, kde s obezitou
m¢éli historicky minimalni obtize. (Foit, 2004; Pastucha, 2011)

Rapidni nedostatek pohybu a neustalé piibyvani obezity u déti i mladych lidi
zacina pozvolna byt jednim z nejvaznéjSich celosvétovych problémi. Posunuje se také
vek, kdy se obéznimi stavaji dospéli jedinci. Dnes je to okolo tficatého roku véku.
Uvadi, Ze ¢esti muzi jsou tieti nejobézné€jsi v Evrope, zeny pak ¢tvrté. Kazdy paty obcan
republiky je obézni, nadvahou trpi polovina populace. Stale rostouci obezita je oznacena
jako jedna z hlavnich pfi¢in zdravotnich onemocnéni v CR. Na smutném prvnim misté
v zebticku obezity v Evropé jsou muzi a zeny zbyvalé Jugoslavie. V EU jsou
nejobéznéjsi obéané Recka. Nejméné obézni muzi jsou Skoti a nejmensi problém

s obezitou maji Zeny na Slovensku. (Fialovéa, 2007)
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10.3 Priciny détské obezity

Kromé nedostatku pohybu a pfevazn¢ pasivniho traveni volného casu jsou
dal$imi hlavnimi pfi¢inami détské obezity socio-ekonomické podminky, v kterych dité
vyrista a t€Z nevhodné vyzivové zvyklosti a piejidani. Zejména starSi generace rodica,
pfevazné matky, své déti nutily jist vyrazné pies prah sytosti. Dé&ti si pak velmi rychle
zvyknout jist vyrazné vice, nez je potfeba, protoze pii ,,normalnim* mnozstvi pfijimané
stravy neciti tzv. plnost, neciti se syty. Tento stravovaci ndvyk si ptfenaSeji dale do
dospélosti a jen velmi obtizné se ho zbavuji. Takovyto trend jesté uplné nevymizel,
vyskytuje se neziidka i v souc¢asnych mladsich rodinach (Foit, 2004).

Sklon k nadmérnému ukladdni tuku vznikd jiz v obdobi raného détstvi,
v kojeneckém veku. Od svého pocatku je povétSinou podminén nespravnou interakci
rodicu s dité¢tem. NaruSenost tohoto vztahu mezi ditétem a rodici, zejména matkou se
projevuje zejména tzv. kulturnim lidovym stereotypem — zdravé, §t'astné dité je ,,tlusté a
krasné rizové®, jeho matka pak i ve svych ocich ,,dobrou matkou®. Dalsim divodem
byva to, ze matka Spatné¢ rozliSuje vyznam signala potieb ditéte. Ma sklon na jakykoli
projev nelibosti, ktery bere jako projev hladu, reagovat krmenim ditéte. Dité¢ se pak
v disledku tohoto chovani uci reagovat na nepiijemné stavy a situace jidlem.
(Langmeier, 2000)

Dalsi pficinou je nadvaha rodi¢i (v ptipade, Zze rodi¢e maji nadvahu, je u ditéte
riziko nadvahy 2,5x vyssi), télesnd vySka (u jedinci nizSich nez 160 — 170cm, dle
pohlavi je riziko obezity vyssi), nespavost (jedinci, ktefi spi pouze 5 — 6 hodin denné
jsou ohrozeni mnohem vice), pohlavi, ve&k, stfevni mikrofléra, virové infekce,
dlouhodoby stres (vyrazny faktor, nepfimo podilejici se na stravovacich navycich a
vyvolavajici v organismu chemické reakce s negativnim dopadem). Rizikovymi faktory
mohou byt také problémy matky s krevnim cukrem v obdobi t€hotenstvi, uméla vyziva

misto kojeni, ¢i nadvaha matky pfed pocetim ditéte. (Vitek, 2008)

10.4 Nasledky obezity u déti

Nadmérna hmotnost ditéte vede k ptretéZzovani svalového i kosterniho systému a
tim dochézi k rozvoji funkénich poruch pohybového aparatu.

Casty je vznik vadného drzeni t&la, poruchy v postaveni kolennich kloubti &i

ploché nohy. V dasledku zmény zékladniho postoje dochazi k vyraznym negativnim
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zménam v oblasti beder a dolnich koncetin. Naptiklad ke zménédm postaveni kloubu,
sniZzeni nozni klenby ¢i ochabnuti svalstva zad, bficha ¢i hyzdi. (Pastucha, 2011)

typu, coz ale ovliviiuje zejména situace v USA. V Evropé je tato diagndza spiSe
vyjimkou, avSak i tady — zejména v Rakousku a Velké Britanii zaznamenavaji
vyznamny - trojnasobny rast. (Hainer, 2011)

Obézni déti jsou taktéZz zvySené ohroZeny rozvojem chronického selhavani
ledvin. U tézkych ptipadl obezity, kdy je BMI nad 36kg/m? je riziko az 2,5x vyssi.
(Vitek, 2008)
vyvoj ditéte. Obézni déti maji horsi studijni vysledky ve Skole, Spatné se zacletiuji do
kolektivu tfidy, jsou osamélé. Diky posméchu ostatnich déti kvuli jejich vaze pak
ztraceji sebediveru, jsou uzkostlivé, Casto trpi pocity ménécennosti a depresemi. Uvadi
se, ze u obéznich déti je vyskyt depresi a izkosti 3 — 4 vyssi nez u ostatnich déti. Tyto
dospivajicich divek. (Pastucha, 2011)

Maji také vétsi dispozice k potencidlnimu vzniku neurologickych problémi
v dospélosti ale i kardiovaskularnich a respiranich problémi. Jiz u minimalné 34%
obéznich déti se vyskytuje syndrom spankové apnoe. U déti s velkou obezitou dochazi
k hromadéni tuku v abdominalni oblasti a nasledkem toho k obstrukci dychacich cest a
tedy ke ztizeni dychani. Obezita v raném détstvi, tedy okolo sedmého roku rapidné
zvySuje v dospélosti riziko kardiovaskularniho onemocnéni a cévnich mozkovych
ptihod, pfestoze ostatni rizikové faktory mohou chybét. (Hainer, 2011; Pastucha, 2011;
Vitek, 2008)

Obézni déti maji vEétsi problémy s ukoncenim vzdélani, problémy s uplatnénim
na trhu prace, dosahuji nizSich vydéelki a maji problémy s navazovéani vztaht a tim
padem i nalezenim vhodného partnera. (Vitek, 2008)

Tyto déti se za svoji obezitu stydi. Kvili své tloust'ce jsou neobratné, nechtéji se
Gi¢astnit spoleénych her. Resi to tak, Ze vyhledavaji samotu a ostatnich vrstevnikil se
strani. Tim ale vytvareji uzavieny kruh, stava se jesté vice vy€lenénymi a ostatni déti se
jim posmivaji. Casto se stavaji obéti §ikany. (Pastucha, 2011)

Ve vysSim véku pak tito jedinci trpi zvySenym vyskytem nadorovych

onemocnéni. Mezi prokazand nadorova onemocnéni, kterd piimo souvisi s obezitou,
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patii zhoubné nadory tlustého stfeva, jicnu, jater, prsu, ledvin, Zlu¢niku ¢i lymfatickych

uzlin. (Vitek, 2008)

10.5 Zasady pohybovych aktivit u obéznich déti

>

v

YV V V V

Fyzicka aktivita musi odpovidat celkovému zdravotnimu stavu ditéte a nesmi
ptekracovat prah fyziologické unavy.

Dité musime vhodné motivovat, musi pohyb vnimat pozitivné, v Zadném piipade
by nem¢l u ditéte vyvolavat odpor.

Musime respektovat skutecnost, Ze obézni dité¢ sebou nese nadvahu jako urcité
zavazi.

Me¢li bychom se vyhybat §vihovym cvikiim a naopak je nahradit tahovymi.
Pohybov¢ aktivity bychom méli vzdy stfidat a omezit tak jednotvarnost.
Dostate¢né mnozstvi spanku.

Dohlédnout na dodrzovani dostatecné frekvence a zejména intenzité stanovené

pohybové ¢innosti. (Fialova, 2008; Pastucha, 2011)

10.6 Motivace obézniho ditéte ke zméné Zivotniho stylu a pravidelné

pohybové aktivité

Motivace téchto déti je velmi narocnd a pouze minimum obéznich déti projevi

snahu svoji vahu redukovat, ¢i maji tak silnou vili, aby vytrvali sami bez zavazného

davodu. V prvni fad€ je nutné ditéti vysvétlit zavaznost situace, dopad a disledky, ktery

nefeSend obezita na zdravotni stav ma. Pro dlouhodoby uspéch a trvalou zménu ke

zdravéjSimu Zivotnimu stylu je nutné zaméfit se nejen na ono dite, ale na celou rodinu.

Je nezbytné pozitivné ovlivnit jeji postoje ke stravovani a pohybu. (Pastucha, 2011)

To, jak se celkovy télesny vzhled a kondice projevuje na celkovém vnimani

sama sebe lze dobfe vidét na obrazku ¢. 7.
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Obrazek 7. Vnimani vlastniho téla (Fialova, 2007)

DalSi moZnosti motivace:

» Spole¢né pohybové aktivity — spole¢né traveni volného ¢asu.

» Zlepseni fyzické kondice a vykonosti.

» Prani rodi¢u — tuto vnéjsi motivaci je tfeba prevést na motivaci vnitini, jinak nebude
mit pozadovany ucinek.

» Libit se okoli i sam sob&, zlepSeni vztahli s okolim a za¢lenéni se do spole¢nosti.

(Pastucha, 2011; Vitek, 2008)
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PRAKTICKA CAST

Dotazovani bylo realizovano béhem mésice ledna 2013, celkové se ho z¢astnilo

168 zakl. Dotaznik byl urcen détem navstévujicim zékladni a ¢astené i stfedni Skoly.

Informace Zaci poskytovali dobrovoln€ a anonymné, v souladu se zdkonem. Diraz byl

kladen pouze na rozliSeni pohlavi. Bylo zajisténo zodpovézeni ptipadnych nejasnosti,

osvétleni celu dané Cinnosti 1 forma nakladani se ziskanymi tdaji.

11 Cil vyzkumného Setreni:

Hlavni cil

Hlavnim cilem diplomové prace je problematika Stavu pohybové aktivity u déti a

mladeze 10 — 18 let se zaméfenim na negativni jevy a jejich pticiny.

Dil¢i cile

>

Zjistit kolik aktivniho pohybu déti maji denné¢ a porovnat jej s mnozstvim

jejich pasivniho pohybu (otazka €. 1, 2, 4, 5).

Zjistit jaky druh pohybové Cinnosti déti nejcastéji vykonavaji.

Zjistit jaky vztah maji déti k TV ve Skole a jakym zplisobem ovlivnila jejich vztah

k pohybu (otazka ¢. 11, 12, 13).

Zjistit, jak velky pocet déti ve zkoumaném souboru pravidelné sportuje.

Zjistit z jakych divoda déti pohyb omezuji nebo piestavaji sportovat.

Zjistit jaky vztah déti k pohybu maji a co jej ovliviuje. (otazka €. 14, 15, 16, 17).

Poukéazat na hlavni zdravotni dopady, které nedostatek pohybové aktivity u déti

zpisobuje.
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11.1 Metodika prace

Ve vyzkumné ¢asti své diplomové prace jsem se snazil pomoci vyzkumu ziskat
objektivni informace, respektive odpovédi na vytycené otazky tykajici se oblasti détské
pohybové ¢innosti a vztahu k pohybu u déti mezi 10. a 18. rokem. Tedy déti na
zakladnich a stfednich skolach.

Setfeni jsem provedl formou standardniho dotazniku sloZzeného z dvaceti
uzavienych otazek. Tyto otdzky se zamétovaly na rozdily v pohybovych aktivitach
chlapcti a divek, odli$nosti trdveni volného ¢asu u obou pohlavi ¢i vztahem k pohybu
v zavislosti na pohlavi. Betatest probéhl v ramci 15 zaka a nasledné byly nékteré dotazy
dle n¢&j upraveny tak, aby bylo dosazeno maximalni srozumitelnosti.

Po dohod¢ s fediteli Skol mi bylo umoZnéno navstivit Skoly a ve vybranych
ttidach rozdat pfipravené dotazniky. Vysvétlil jsem détem smysl této ¢innosti, jak maji
dotazniky zodpovédét a také to, jak s vyplnénymi dotazniky bude nalozeno. Nasledné
respondenti vyplnili pozadované daje, ja si dotazniky vybral.

Zodpovézené dotazniky jsem nasledné vyhodnotil ¢arkovaci metodou a kazdou
otazku zpracoval do podoby piehlednych grafii a tabulek. Vhodnou, tedy platnou
odpovéd’ mely déti vzdy zaSkrtnout ¢i zakrouzkovat. U nékterych otazek z riznych
davodi, 1 logiky véci, neodpovédeli vSichni zéaci. Pocet odpovédi tudiz nemusi vzdy

presné sedet na 168 zaku, tedy celkového poctu mych probandd.

11.2 Charakteristika respondenti

Bylo rozdano 170 dotaznikii, z nichz poté bylo vyhodnoceno 168 spravné
zodpovézenych. Zkoumani jedinci byli ve véku 10 — 18 let, jednalo se tedy o zaky
zakladnich a stfednich Skol. Konkrétné jsem dotaznik realizoval na Zdkladni Skole
Hroznovd Lhota, Skolni 318 - v poctu 83 dotaznikl; Stredni odborné skole a Strednim
odborném ucilisti Bzenec, Vinaiu 354 - v poc¢tu 61 dotaznikii a Stredni odborné Skole

Straznice, Skacelova 890 — v poctu 24 dotazniki.
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12 INTERPRETACE VYSLEDKU

Otazka €. 1 — Pohybuji se (napriklad chiize, sport, tanec).

Tabulka 1 — Pravidelnost pohybové aktivity.

divky

chlapci

odpovéd’

%

%

denné

77

70

45

78

2 -3 tydné

18

16

11

19

1 za tyden

3

malokdy

12

11

()

Celkem

110

100

100

Graf 1 — Pohyb respondentii (naptiklad chlize, sport, tanec).
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Z grafu vyplyva, Ze naprosta vétsina, tedy 77 (70%) divek a 45 (78%) chlapct se

pohybuje kazdy den.

18 (11%) divek a 11 chlapcii (19%) se pohybuje 2 — 3 tydné.

Jedenkrat za tyden maji pohyb 3 (3%) divky a 2 chlapci (3%). Vyraznou negativni

zpravou je vSak zjisténi, ze 12 (11%) divek uvadi, ze ma télesny pohyb malokdy.

Z chlapcu toto neuvadi ani jediny. Rozdily v pravidelnosti télesného pohybu jsou tudiz

vyrazné. A to zejména v piipad¢ nedostatku pohybu, kdy divky jednoznacné (alespoii

podle mych zjisténi) prevladaji (viz tabulka 1, graf 1).
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Otazka €. 2 — Do Skoly se nejcastéji dopravuji.

Tabulka 2 — Doprava do Skoly.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
tramvaji, autobusem apod. 72 65 26 45
pésky 30 27 21 36
na kole 6 5 8 14
rodi¢e mé vozi autem 2 2 3 5
Celkem 110 100 58 100%

Graf 2 - Nejcastéjsi zptisob dopravy do Skoly.
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Z grafu je ziejmé, ze nejvice, 72 (65%) divek a 26 (45%) chlapct se do Skoly

dopravuje dopravnimi prostiedky. Druhou nejvétsi ¢ast tvoii déti, které do Skoly chodi

pésky. Maji tedy jiz timto zplsobem zajiSt€nou alespon €ast pravidelného pohybu.

Jedné se o 30 (27%) divek a 21 (36%) chlapct. Podstatné méné déti se dopravuje na
kole — 6 (5%) divek a 8 (14%) chlapct. Spise vyjimku tvoii déti, které do Skoly vozi

rodice — 2 (2%) divky a 3 (5%) chlapci (viz tabulka 2, graf 2).
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Otazka €. 3 — Nejvice pohybu v tydnu mam.

Tabulka 2 — Nejvyssi pohybova frekvence - v zavislosti na casovém
obdobi.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
Vikend 8 7 5 9
Pracovni ($kolni) dny 44 40 28 48
prazdniny 20 18 15 26
Stéle stejnd 38 35 10 17
Celkem 110 100 58 100

Graf 2 - Rozlozeni pohybovych aktivit.
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Z grafu je patrné, Ze nejvice pohybu maji déti v béznych skolnich dnech — 44
(40%) divek a 28 (48%) chlapcti. Ci maji pohybu stale stejné — 38 (35%) divek, ale jiz
méné chlapcti, pouze 10 (17%). Chlapci jako druhou nej€astéj$i moznost, kdy maji
nejvice pohybu uvadéji, na rozdil od divek, v prazdniny — 15 (26%) chlapci. Pocet
divek, které uvedly, Ze nejvice pohybu maji o prazdninach byl 20 (18%) divek.
Nejméné¢ pohybu maji shodné divky 1 chlapci o vikendu — 8 (7%) divek a 5 (9%)
chlapct (viz tabulka 3, graf 3).
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Otazka €. 4 — U pocitace/televize stravim denné v pruméru.

Tabulka 4 - Primérny denni Cas straveny u PC ¢i televize.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
okolo 4 hodin 26 24 14 24
2 - 3 hodiny 41 37 26 45
1 - 2 hodiny 38 34,5 16 28
méné nez 30 min. 5 4.5 2 3
Celkem 110 100 58 100

Graf 4 — Primérny denni €as straveny pasivni aktivitou (socidlni sité,
pocitacové hry, televize, internet).
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Z grafu vyplyva, ze nejvice 41 (37%) divek a 26 (45%) chlapct stravi u PC ¢i
televize (tudiz pasivng) 2 — 3 hodiny. O néco méné 38 (34,5) divek a 16 (28%) chlapct
takto travi 1 — 2 hodiny denné. 26 (24%) divek a 14 (24%) chlapct okolo 4 hodin. Déti,

které stravi na pocitace pouze tficet a méné minut je nejméné - 5 (4,5%) divek a 2 (3%)

chlapci. VSechny odpovédi byly zastoupeny pomérné rovnomérné, obecné vSak

muzeme fici, Ze nejvice déti stravi na PC ¢i u televize mezi 1 az 3 hodiny (viz tabulka 4,

graf 4).
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Otazka €. 5 — Denné stravim aktivnim pohybem v priméru.

Tabulka 5 - Primérny denni ¢as straveny aktivnim pohybem.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
1 -2 hodiny a vice 42 38 33 57
asi 1 hodinu 49 45 21 36
asi 30 min. 13 12 3 5
méné nez 30 min. 6 5 1 2
Celkem 110 100 58 100

Graf 5 — Denni ¢asovy rozsah aktivniho pohybu.

%
100

90
80
70
60
50
40
30
20
10

0]

mdivky

W chlapci

1

1- 2 hodiny a vice asi 1 hodinu asi 30 min. mené nez 30 min.

Z grafu je zietelné, ze aktivnim pohybem travi o néco vice ¢asu chlapci. Nejvice
chlapct travi pohybem 1 — 2 hodiny a vice, kdezto nejvétsi pocet divek travi pohybem
pouze hodinu — 49 (45%). Pievlada také pocet divek, které maji denné méné nez 30
minut télesné aktivity — 6 (5%) divek, stejné odpovédeél pouze 1 (2%) chlapec. Obecné
vSak byli Zaci, kteti maji denné mén¢ nez 30 minut télesné aktivity v mensing.

1 — 2 hodiny a vice denn¢ stravené pohybem uvadi jen 42 (38%) divek a naopak
asi hodinu pohybu denné uvadi 21 (36%) chlapct. Shodny je pomér divek a chlapct,
kteti travi fyzickym pohybem cca 30 minut denné 13 (12%) divek a 3 (5%) chlapci (viz
tabulka 5, graf 5).
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Otazka €. 6 — Moje nejcastéjSi pohybova aktivita.

TABULKA 6 — NejcCastéjsi pohybové aktivity.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
domaci prace 27 24 8 14
sport 37 33 35 60
chiize 42 38 11 19
jiné 6 5 4 7
Celkem 112 100 58 100

Graf 6 — Nejcastéji vykonavané pohybové aktivity.
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Z grafu je zfejmé, Ze u obou pohlavi jako nej€astéjsi pohybova aktivita prevliada
sport, a to zejména u chlapct, ktefi v poméru k poc¢tu jednoznacné ptevazuji nad
divkami - 35 (60%) chlapcii a 37 (33%) divek. U divek je jeSté o néco Castéjsi chiize —
42 (38%) divek, kterou ale naopak preferuje pouze 11 (19%) chlapct. Stejné tak u
domacich praci prevladaji divky — 27 (24%), chlapct 8 (14%) (viz tabulka 6, graf 6).

61



Otazka €. 7 — Myslim si, Ze je pohyb dilezity.

Tabulka 7 — Nazirani déti na diilezitost pohybu.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
ano 105 95 52 90
ne 1 1 1 2
nevim 3 3 2 3
zt:lll)remyslel jsem nad 1 1 3 5
Celkem 110 100 58 100

Graf 7 — Stanovisko, které déti zaujimaji k problematice diileZitosti
pohybu. (Zda pohyb je ¢i neni dulezity).
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Naprosta vétSina déti, bez rozdilu pohlavi poklada pohyb za dulezity — 105
(95%) divek a 52 (90%) chlapcti. Opacny nadzor méa shodné pouze 1 (1%) divka a 1
(2%) chlapec. Zadny nézor na prospésnost pohybu lidskému zdravi nemaji 3 (3%) divky
a 2 (3%) chlapci. Nikdy nad danou problematikou nepfemyslela 1 (1%) divka a 3 (5%)
chlapci (viz tabulka 7, graf 7).
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Otazka ¢. 8 — Bolest téla pocit'uji.

Tabulka 8 — Vyskyt bolesti n¢které ¢asti téla.
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Graf 8 — Frekvence vyskytu bolesti téla.
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Obcas pocituje bolest nekteré ¢asti téla prevazna vétSina deéti mezi 10 a 18

rokem. Vyjadieno v ¢islech se jedna o 67 (61%) divek a 35 (60%) chlapct. Nikdy dle

udajii bolest nékteré ¢asti téla nepocitovalo jen 9 (8%) divek a 12 (21%) chlapcti.

Naopak pomérné negativni zpravou je zjisténi, Ze Casto pocituje bolest nékteré casti téla

pomérné velka ¢ast mladych jedinct. Tuto skute¢nost uvadi 13 (12%) divek a 8 (14%)

chlapcii. Ze ob&asnou bolest téla nesleduje, uvadi 21 (19%) divek a 3 (5%) chlapci (viz

tabulka 8, graf 8).
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Otazka €. 9 — Jak FeSim, kdyZ mé néco Castéji boli.

Tabulka 9 - Jak fesSim bolest ur€ité ¢asti téla.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
vezmu si napfi. paralen 28 25 5 9
cvi¢im 17 15 11 19
navstivim lékate 19 17 17 29
pockam, az to samo piejde 46 42 25 43
Celkem 110 100 58 100

Graf 9 — Nejcastéjsi forma feSeni bolesti téla.
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Nejvétsi podil déti - 46 (42%) divek a 25 (43%) chlapct pocka, az bolest urcité
casti téla prejde, bez toho aniz by se tim néjak vice zabyvali. Velka cast déti také tesi
tuto situaci navstévou lékate — 19 (17%) divek a 17 (29%) chlapci, ¢i cvi€enim — 17
(15%) divek a 11 (19%) chlapct. Ztetelny je rozdil mezi jednotlivymi pohlavimi u
moznosti feSeni bolesti podanim 1é¢iv (napf. Paralen, Ibalgin). Zde spiSe prevladaji

divky. Tuto moznost uvadi 28 (25%) divek a 5 (9%) chlapcii (viz tabulka 9, graf 9).
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Otizka C. 10 — V kterou denni hodinu mam nejvice pohybu.

Tabulka 10 — Doba nejvétsi pohybové Cinnosti.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
dopoledne 15 14 4 7
kolem poledne 6 5 8 14
v odpolednich hodiniach 79 72 42 72
veler 10 9 4 7
Celkem 110 100 58 100

Graf 10 — RozloZeni pohybu béhem dne.
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Graf jednoznaéné ukazuje, Ze nejvice pohybu maji divky i chlapci v odpolednich

hodinach — 79 (72%) divek a 42 (72%) chlapcii. V ostatnich bodech se ale udaje mezi

divkami a chlapci lehce li§i. Nejvice pohybu dopoledne uvadi 15 (14%) divek, ale jen 4

7%) chlapci. Naopak kolem poledne uvadi nejvice pohybu 8 (14%) chlapct a pouze 6
(7%) chlap p p jvice pohybu 8 (14%) chlapcii a p

(5%) divek. Nejvice pohybu ve vecernich hodindch potom ma 10 (9%) divek a 4 (7%)

chlapci (viz tabulka 10, graf 10).
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Otazka ¢. 11 — Télesna vychova.

Tabulka 11 - Vztah déti k télesné vychove.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
bavi 25 23 34 59
nebavi 13 12 3 5
jak kdy 23 21 10 17
zaleZi na tom, co délame 49 45 11 19
Celkem 110 100 58 100

Graf 11 — Postoj déti k hodinam télesné vychovy.
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Ze sestaven¢ho grafu vyplyva, ze chlapce hodiny télesné vychovy bavi — 34
(59%) chlapcti, zatimco u divek toto uvadi pouze 25 (23%) divek. Coz je markantni
rozdil, z kterého je jasné, Ze hodiny TV se u divek velké oblibé netési. Télesna vychova
vibec nebavi 13 (12%) dévcat, z chlapct pouze 3 (5%).

U divek jejich pozitivni €1 negativni vztah k t€lesné vychové nejvice ovliviiuje
aktudlni napli hodin, ¢ili konkrétni tikony, které po nich ucitel pozaduje. Jedna se o 49
(45%) divek. Jak kdy uvadi 10 (17%) chlapct a 23 (21%) divek. Dle toho co aktualné
délaji 11 (9%) chlapci (viz tabulka 11, graf 11).
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Otazka €. 12 — 'V télesné vychové délame nejcéastéji.

Tabulka 12 - Nejcastéjsi naplit hodiny télesné vychovy.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
gymnastiku 2 2 1 2
tymové hry 35 32 25 43
béh 13 12 8 14
vSe je rovnomérné rozdéleno 60 55 24 41
Celkem 110 100 58 100

Graf 12 — Nejcastéji vykondvana ¢innost v hodinach Tv.
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Vétsina divek si mysli, ze ucivo télesné vychovy je rovhomérné rozlozeno - 60
divek (55%) a 24 (41%) chlapct. 35 (32%) divek a 25 (43%) chlapc uvadi, ze
nejcastéji délaji tymové hry. 13 (12%) divek a 8 (14%) chlapcli uvadi béh. Nejméné pak
uvadi gymnastické prvky — pouze 2 (2%) divky a 1 (%) chlapec (viz tabulka 12, graf
12).
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Otazka €. 13 - Ovlivnili mne ucitelé (tFidni, télocvikar) v mém vztahu
ke sportu?

Tabulka 13 - Ovlivnili ucitelé (naptiklad t¥idni, télocvikar) miy vztah ke
sportu?

divky chlapci

odpovéd’ n % n %
urité ano 8 7 19 33
mozna trochu 40 36 22 38
spise ne 57 52 14 24
diky TV ve skole nemam pohyb
rad/a 5 3 3 3
Celkem 110 100 58 100

Graf 13 — Podil pedagogl na utvafeni vztahu déti ke sportu.
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Vétsina divek — 57 (52%) uvadi, ze je tiidni ucitel ani ucitel télesné vychovy
neovlivnil. Z chlapcti tuto skutecnost uvadi jen 14 (24%). Naopak nejvice chlapct
uvadi, Ze je pedagogove ovlivnili moZzna trochu — 22 (38%) €1 ur€it€ ano 19 (33%).

Mozna trochu u divek uvadi 40 (36%), urcité ano pouze 8 (7%) divek. Pohyb
kvili TV ve §7%) divek. Pohyb kviili TV ve Skole nema raddo 5 (5%) divek a 3 (5%)
chlapci (viz tabulka 13, graf 13).
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Otazka €. 14 — Myslim si, Ze pohybu mam.

Tabulka 14 — Subjektivni ndzor déti na mnozstvi jejich pohybu.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
i vice neZ je nutné 12 11 22 38
dostate¢né 69 63 29 50
spiSe méné 26 24 6 10
nedostatek 3 3 1 2
Celkem 110 100 58 100

Graf 14 - Myslim si, Ze fyzického pohybu mam.
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Naprosta vétSina déti uvadi, ze ma pohybu dostatek - 69 (63%) divek a 29 (50%)
chlapct. 12 (11%) divek a 22 (38%) chlapct si mysli, Ze ho maji 1 vice nez je nutné.
Naopak spiSe méné uvadi 26 (24%) divek a 6 10%) chlapct. Nedostatek pohybu uvadi 3
(3%) divky a 1 (2%) chlapec (viz tabulka 14, graf 14).
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Otazka ¢. 15 — Rodice sportuji.

Tabulka €. 15 - Rodice péstuji sport.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
ano 12 11 9 16
obcas 32 29 12 21
minimalné 39 35 23 40
nikdy 27 25 14 24
Celkem 110 100 58 100

Graf — €. 15 - Rodice se vénuji sportu.
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Nejvétsi pocet déti, a to 39 (35% divek a 23 (40%) chlapct uvedlo, ze jejich
rodic¢e sportuji minimaln€, coz je negativni, ale ne prekvapujici zjisténi. Obcas rodice
sportuji u 32 (29%) divek a 12 (21%) chlapcii. Velmi vysoké procento rodica — 27
(25%) u divek a 14 (24%) u chlapcii nesportuje nikdy. A naopak nejméné rodict
sportuje pravidelné¢ — 12 (11%) u divek a 9 (19%) u chlapct. Rozdily v uvadénych
sportovnich aktivitich u obou pohlavi vytvaii spise odliSné vnimani aktivit rodi¢ia u

chlapcii a divek (viz tabulka 15, graf 15).
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Otazka €. 16 - Divody pro¢ se pohybuji.

Tabulka €. 16 — Dlivody pro€ déti vykonavaji aktivni pohyb, provozuji

sport.
divky chlapci
odpovéd’ n % n %
mam pohyb rad 43 39 32 55
rodice to vyzaduji 4 4 7 12
kvali zdravi 46 42 12 21
kvuli sportu 17 15 7 12
Celkem 110 100 58 100
Graf €. 16 — Davody proc se déti pohybuji.
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Nejcéastéjsim divodem k pohybu u divek je zdravi — 46 (42%), oproti tomu u

chlapct je tomu pouze ve 12 (21%) pifipadech. Nej€astéjSim ditvodem chlapci je to, Ze

pohyb maji radi — 32 (55%), coz shodné uvadi i 43 (39%) divek. Kvili sportu se

pohybuje 17 (15%) divek a 7 (12%) chlapcti. Kvili tomu, Ze to rodice vyzaduji, ma
pohyb 17 (15%) divek a 7 (12%) chlapcii (viz tabulka 16, graf 16).
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Otazka €. 17 - JestliZe se nepohybuji, je to z diivodu.

Tabulka €. 17 — pro¢ se déti nevénuji pohybu.

divky

chlapci

odpovéd’ n %

%

nechce se mi 53 49

26

47

ze zdravotnich ddvodu 30 28

20

36

nemdam rad pohybovou
¢innost

z nedostatku casu 24 22

15

Celkem 108 100

55

100

Graf €. 17 - Dlvody, pro¢ se déti nepohybuyji.

A

100
90
80
70
60
50
40
30

un
(48]

24

20 -
10 ~
0_

20

1 1

L.

nechce se mi ze zdrav. diivodid nemam rad pohyb. ¢innostz nedostatku ¢asu

mdivky

Hchlapci

Hlavnim divodem, pro¢ se déti nepohybuyji, je skutecnost, Ze se jim nechce — 53

(49%) divek a 26 (47%) chlapct. Nedostatek casu uvadi 24 (22%) divek a 8 (15%)

chlapcti.

Vyznamné je zjisténi, ze zdravotni duvody, jako pifekazku k pohybovym

aktivitam uvadi 30 (28%) divek a 20 (36%) chlapcii. Neoblibu pohybové ¢innosti, jako

divod k nevykonavani fyzické aktivity uvadi 1 (1%) divka a 1 (1%) chlapec (viz
tabulka 17, graf 17).
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Otazka ¢. 18 — Pravidelné se vénuji néjakému sportu (miiZes i uvést
jakému):

Tabulka ¢. 18 - Pravidelné provozovani sportovni ¢innosti.

divky chlapci
odpovéd’ 0 % n %
ano 50 45 42 72
ne 10 9 8 14
jen pfileZitostné 38 35 7 12
nevénuji se zddnému sportu 12 11 1 2
Celkem 110 100 58 100

Graf €. 18 — Pocet déti pravidelné vykonavajici néjakou sportovni ¢innosti.
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Pozitivnim zjisténim je fakt, Ze naprostd vétsina chlapci - 42 (72%) a divek - 50

(45%) se pravideln€ vénuje sportu. Obcasné sportuje 10 (9%) divek a 8 (14%) chlapct.

Ptilezitostné vykondvani sportovni ¢innosti uvadi 38 (35%) divek a 7 (12%) chlapct. 12

(11%) divek a 1 (2%) chlapec uvadi, Ze nesportuje (viz tabulka 18, graf 18).
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Otazka €. 19 — Sportoval jsem, ale nechal jsem toho z diivodu:

Tabulka ¢. 19 - Dlvody zanechani sportovni ¢innosti.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
pfestalo mé to bavit 16 26 6 25
z nedostatku financi 1 2 0 0
z nedostatku ¢asu 35 57 14 58
jiz se mi dale nechtélo 9 15 4 17
Celkem 61 100 24 100
Graf €. 19 — Davody k ukonceni sportovani.
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Jako nejcastéjS$i moZnost pro¢ nechaly néjakého sportu, déti uvadély nedostatek
casu — 35 (57%) divek a 14 (58%) chlapct. Nasledoval diivod, Ze je dany sport prestal
bavit — 16 (26) divek a 6 (25%) chlapcu ¢i je se jim jiz nechtélo — 9 (15%) divek a 4

(17%) chlapct. Nedostatek financi jako diivod k ukonceni urcitého sportu uvedla pouze

1 (2%) divka (viz tabulka 19, graf 19).
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Otazka €. 20 - MiiZe dle mého nazoru pohyb opravdu néjak vyraznéji

ovlivnit zdravi?

Tabulka €. 20 - Nazor déti na vliv pohybu na zdravi.

divky chlapci
odpovéd’ n % n %
myslim, Ze ano 57 52 21 36
urcité ano 43 39 32 55
spiSe ne 2 2 3 5
pohyb ma na zdravi ¢loveka pozitivni, ale jen 3 7 5 3
minimalni vliv
Celkem 110 100 58 100
Graf €. 20 — Nazor déti na ovlivnéni zdravi Clovéka pohybem.
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Ptevazna vétsina divek 57 (52%) a 21 (36%) chlapcii si mysli, Ze pohyb miize

mit vyrazny vliv na zdravi. Urcité¢ ano jako odpovéd uvadi 43 (39%) divek a 32 (55%)

chlapct. 8 (7%) divek a 2 (3%) chlapci zastava nazor, ze pohyb ma sice pozitivni vliv

na zdravi ¢loveéka, ale nemtize jej nijak vyraznéji ovlivnit. Ze pohyb na zdravi spiSe

nema, uvadi mensinovy pocet 2 (2%) divek a 3 (5%) chlapci (viz tabulka 20, graf 20).
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13 ZAVER

Cilem diplomové prace bylo posouzeni aktudlniho stavu pohybové aktivity déti
ve véku 10 — 18 let. Diplomovéa prace pojednava o pohybu a pohybovém rezimu déti
navstévujicich zdkladni a Castené 1 stfedni Skoly. Zamétfuje se zejména na Casovy
rozsah a druhy pohybu, ktery déti vykonavaji. Zaroven zjistuje vztah déti k pohybu jako
takovému.

Pro zjisténi pozadovanych informaci jsme pouZili dotaznikovou metodu. Setfeni
jsme provedli formou dotazniku slozené¢ho z 20 uzavienych otazek na tfech skolach —
jedné zakladni a dvou stfednich. Nikde nenastal po organizacni ani formalni strance
zadny problém. Bylo rozdano 170 dotaznikli, z nichz bylo vraceno 168 spravné
vyplnénych.

Z Setteni vyplynulo, Ze naprostd vétSina déti se pohybuje kazdy den. Nejvice
pohybu pak déti maji v béZznych Skolnich dnech v odpolednich hodinach. Taktéz obé
pohlavi. Nejméné pohybu pak maji o vikendech. Vyrazné negativni je vSak zjisténi, ze
11% divek uvadi, ze ma télesny pohyb malokdy. Z chlapct tuto skutecnost neuvadi ani
jediny. Rozdil mezi pohlavimi v nedostatku télesného pohybu je zde tedy docela
vyrazny. Nej€astéjsSim diavodem k pohybu je u divek zdravi. Oproti tomu nejcastéjSim
divodem chlapcti je to, Ze pohyb maji radi. (otdzka €. 1, 3, 10, 16).

Naopak hlavnim divodem, pro¢ se déti nepohybuji, je skutecnost, Ze se jim
nechce, coz uvadi polovina vyzkumného vzorku jedincti. Druhym nejcastéjSim
divodem je nedostatek Casu. Vyznamné je zjisténi, Ze velky pocet jedincl jako
piekazku k pohybovym aktivitim uvadi zdravotni davody.

Do Skoly se vétSina déti dostava autobusem, tramvaji ¢i vlakem. AvSak stale
zustava vysoké procento téch, ktefi vyuzivaji chiizi ¢i jizdu na kole a maji tak jiz timto
zpusobem zajisténou alespon ¢ast pravidelného pohybu. Jedna se cca o tfetinu zaka, bez
rozdilt pohlavi. (otazka ¢. 2, 17, 18).

U televize ¢i pocitace travi denné déti nejvice v priméru mezi 1 — 3 hodinami.
Déti, kterych stravi u pocitace nebo televize méné€ neZ 30 minut je minimum. Uréitym
pozitivnim zjiSténim je v této souvislosti to, Ze deti, které stravi aktivnim pohybem
denné rovnéz méné nez 30 minut je také mensSina. Aktivnim pohybem stravi déti denné
v priméru 1 — 2 hodiny. Chlapci o néco vice nez divky. Nejcastéjsi pohybovou

aktivitou u divek je chiize, u hochll jednozna¢né ptevlada sport. Divky také casto
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uvadély domadci prace. N&jakému sportu (zejména fotbal a aerobic) se pravidelné vénuje
naprostd vétSina chlapcl i nejvétsi cast divek. Nejcastéjsimi divody pro¢ piestaly déti
sportovat, shodné nejvice uvadély nedostatek ¢asu. (otazka ¢. 4, 5, 6, 19).

Drtiva vétSina déti bez rozdilu pohlavi poklada pohyb za dulezity. Opaény nazor
ma pouze mizivé procento déti. Ve vyzkumném vzorku §lo shodné pouze o jednu divku
a jednoho chlapce. (otdzka €. 7).

Bolest nékteré casti téla obCas pocituje prevaznd vétSina deéti mezi 10 a 18
rokem. Stejny pomér chlapcii 1 divek. Negativni zpravou je pak urcité zjisténi, ze Castou
bolest nekteré ¢asti téla pocituje vyrazna c¢ast mladych jedinct. Tento stav déti pievazné
tesi tak, Ze poc€kaji, az bolest sama odezni, bez toho aniz by se tim né&jak vice zabyvali.
Divky pak bolest vice fesi uzivanim 1é¢iv - Paralenu, Ibalginu a podobné. (otazka €. 8,
9).

Z Setfeni rovnéz vyplynulo, Ze télesnou vychovu ve Skole maji chlapci radi a
bavi je. Divky ji maji v oblibé méné&. To jestli je bavi ¢i nebavi, zaleZi spiSe na aktudlni
naplni hodiny. Chlapci také uvadéli, ze je ucitelé télesné vychovy ve vztahu ke sportu
pozitivné ovlivnili. Divky uvadély, ze je tfidni ucitel ani télocvikar v jejich vztahu ke
sportu spiSe neovlivnili. D¢ti shodné uvadély, ze v ucivu télesné vychovy je
rovnomeérne zastoupeno vse, u ¢asti z nich v TV spiSe prevladaji tymové hry. (otazka ¢.
10,11, 12, 13).

Az na vyjimky vétSina divek a chlapcl zastava ndzor, Ze pohyb ma na zdravi
vyrazny vliv a maji k nému pozitivni vztah. Vétsina déti u obou pohlavi také uvadi, ze
maji pohybu dostatek, ¢i dokonce vice neZ je nutné. AvSak nezanedbatelna ¢ast divek

uvedla, ze ma pohybu spise mén¢ az nedostatek. (otazka ¢. 14, 20).
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14 SOUHRN

V teoretické casti diplomové prace jsem shromazdil zékladni fakta o dané
problematice, informace a poznatky o pohybové aktivité déti a jejich vztahu k pohybu.
To vSe orientovano na v€kovou kategorii 10 — 18 let.

Praktickd c¢ast diplomové prace byla zaméfena na aktualni stav pohybovych
navykid déti a jeho pfiiny. Zejména jsem se zaméfil na rozdily mezi pohybovou
aktivitu chlapct a divek. To znamena, jak Casto se pohybuji, kdy maji pohybu nejvice,
¢i jestli pravidelné sportuji. Dale také jaky maji vztah k pohybu a zda je né&jakym
zpusobem v této oblasti ovlivnili pedagogové v télesné vychove.

Z provedeného Setfeni vyplyva, ze vétSina déti, a to jak chlapct, tak i divek ma
alespon minimalni aktivni pohyb kazdy den. Pievaznd vétSina chlapcti rovnéz
pravidelné sportuje. Je pravdou, Ze divky se organizovanych fyzickych aktivit Gc¢astni
méné a téZ maji v porovnani s chlapci méné viely vztah k télesné vychové v ramci
Skolni dochazky. Ob¢ pohlavi si vSak velmi dobfe uvédomuji vyznam a vliv fyzického
pohybu na zdravi ¢lovéka, a zejména divky uvadi zdravi jako hlavni divod, pro¢
pohybovou aktivitu provozuji.

Negativni zpravou je zjisténi, ze pravidelné, ¢i alesponi obCas pocituje bolest
nekteré Casti téla prevazna veétSina déti a divky castéji sahaji po 1éCivech, jakozto

prostiedku pro odstranéni této bolesti.
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15 SUMARY

In the theoretical part of the master’s thesis, I gathered the basic facts and
information about the physical habits of children and about their attitude towards the
physical exercise. In this case, the age of the children was between 10 and 18 years.

The practical part of the thesis was focused on the children and their exercise
habits. Mainly, I concentrated on the differences between the physical activity of boys
and girls. It means I was interested in the following questions: how often they exercise,
when they exercise the most and if they exercise regularly. Moreover, what is their
attitude towards physical activity and if they were influenced by the physical education
teachers in any way.

The research has shown that the majority of children, both the boys and girls,
have at least a minimal physical activity every day. Most of the boys do some kind of
sport regularly. It is true that girls generally participate in the organized physical
activities less often than boys and their attitude towards the physical education at
schools is less enthusiastic in comparison with boys. However, both sexes are aware of
the importance and the influence of the physical activity on the human health and
especially the girls state that the healthy life is the main reason why they participate in
those activities at all.

The majority of the children states that they feel physical pain after the exercise,
either regularly or at least occasionally. This is considered to be a negative finding.
What is more, girls use pain medications more often in order to ease the pain.
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17 PRILOHY:

Piiloha ¢. 1 - Dotaznik - Pohybova aktivita u déti 10 — 18 let

Dotaznik snidané 10 - 18 let

Platné zaSkrtnéte

chlapec Divka vek:
Pohybuji se (napfiklad chiize, sport, tanec): denné 2-3 tydné 1 x tydné malokdy
Do skoly se dopravuji: autobusem/ tramvaji. .. pésky na kole rodi¢e mé vozi autem
Nejvice pohybu v tydnu mam: vikend pracovni (Skolni) dny prazdniny stale stejné
U pocitace/televize stravim denné v priméru: okolo 4 hodin 2 - 3 hodiny 1 - 2 hodiny mén¢ nez 30 min.
Denné stravim aktivnim pohybem v priméru: 1-2 hodiny a vice asi lhodinu asi 30min. mén¢ nez 30 min.
Moje nejcastéjsi pohybova aktivita: domaci prace sport chiize jiné (napis jaké)
Myslim si, Ze je pohyb dilezity: ano ne nevim nepifemyslel sem nad tim
Pocit’uji bolest téla (napiiklad zad apod.): nikdy obcas Casto nesleduji to
Jak fes$im, kdyz mé néco Castéji boli: vezmu si napt. paralen cviéim navstivim lékate pockam az to samo piejde
V kterou denni hodinu mam nejvice pohybu: dopoledne kolem poledne v odpolednich hodinach vecer
T¢lesnd vychova ve Skole mne: bavi nebavi jak kdy zéleZi na tom, co délame
V télesné vychove délame nejcastéji: gymnastiku tymové hry béh v§e je rovnomérné rozloZeno
Ovlivnili mne ucitelé (tfidni, t€locvikar) v mém vztahu ke
sportu? urcité ano mozna trochu spiSe ne diky TV ve $kole nemam pohyb rad/a
Myslim si Ze pohybu mam: i vice neZ je nutné dostatecné spiSe méné nedostatek
Rodiée sportuji: ano obcas minimalné nikdy
Duivody pro¢ se pohybuji: mam pohyb rad rodice to vyzaduji kvuli zdravi kvuli sportu

Jestlize se nepohybuji, je to z divodu:

nechce se mi

ze zdravotnich divodi

nemam rad pohybovou
¢innost

z nedostatku ¢asu (jestli mizes, uved’ priklady
pro¢ nemas cas)

Pravidelné se vénuji néjakému sportu (mtizes i uvést jakému):

ano

ne

jen piilezitostné

nevénuji se zddnému sportu

Sportoval jsem, ale nechal jsem toho z diivodu:

prestalo mne to bavit

z nedostatku financi

z nedostatku ¢asu

jiz se mi déle nechtélo

Muize dle mého ndzoru pohyb opravdu néjak vyraznéji ovlivnit
zdravi?

Myslim, Ze ano.

Ur¢ité ano.

Spise ne.

Pohyb mé na zdravi ¢lovéka pozitivni vliv, ale
jen minimalni.
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Priloha ¢. 2

Slovnik odbornych termint

BMI - Index télesné hmotnosti

diabetes mellitus — cukrovka

familiarni vyskyt - vyskyt mezi ¢leny rodiny

homeostaza — stalé vnitini prostiedi

hyperglykemie — stav zvySené hladiny cukru v krvi

hypokineze — nedostatek pohybu

hypertenze — zvysSeny krevni tlak

hypermobilita - stav, kdy jsou vazy a klouby nadmérné uvolnéné
osifikace — kostnaténi

osteoporoza — fidnuti kostni tkdné

kardiovaskularni nemoci — onemocnéni postihujici srdce a cévy
lordéza — prohnuti/zaktiveni patefe smérem dopiedu

respiracni onemocnéni - onemocnéni dychaciho tstroji

sttevni peristaltika — rytmické pohyby stén stiev, umozZiujici posun potravy urcitym

smeérem
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