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1 UVOD

K negativiim soucasné doby patii pokles sekundarnich pohybovych aktivit (dale jen
rozsifenim celkové urbanizace. V souvislosti s poklesem potieby 1 zajmu byt pohybove
aktivni nardsta prevalence sedavého zivotniho stylu u vSech vékovych kategorii populace.
To, spolu se Spatnymi stravovacimi navyky, vede K naristu poctu osob s nadvahou a
obezitou a dalsimi zdravotnimi komplikacemi. Tento trend, ktery souvisi s neplnénim
vSeobecnych doporuceni mnozstvi a intenzity PA 1ze pozorovat i u populace déti mladsiho
Skolniho veéku. Vzhledem k nérGstu prevalence nadvahy a obezity pfi nizké irovni PA déti
mlads$iho Skolniho v€ku mame diivod se domnivat, Ze existuji souvislosti mezi sedavym
chovanim a vyskytem neinfek¢énich nemoci jiz u déti mladsSiho Skolniho véku.

Snahu 0 celozivotni provozovani zdravi prospésnych PA reflektuje i obecny cil
Skolni télesné vychovy. Je jim utvafeni pozitivniho vztahu zakia k pravidelné, dobrovolné a
celozivotni realizaci PA, kterého lze dosdhnout prostiednictvim pestré Skaly didaktickych
forem a prostiedki uplatfiovanych na vsestranné rozvijejicim pohybovém obsahu (Jetabek
& Tupy, 2007).

Cilené a systematické vedeni déti k PA a pozitivnimu pfistupu k nim ma vyznamny
vliv na postoj k PA azdravému Zzivotnimu stylu v dalSich Zivotnich etapach. Z tohoto
divodu by mély byt kompetentnimi osobami polozeny kvalitni zdklady zdravého Zivotniho
stylu déti jiz v pribéhu Skolni dochazky. Toho by mélo byt dosazeno predevsim kvalitnim
vzdélavacim procesem Skolni télesné vychovy, rovnéz vSak vzory a vychovou V rodiné
(Rychtecky, 1997).
nastrojem k utvafeni a naslednému udrzovani zdravého Zivotniho stylu. Pohyb patii
k zakladnim biologickym projeviim lidského zivota. V dnes$ni dobé dochazi k jeho ubytku
a stale castéji se setkdvame s pojmy jako je hypokineze a sedavy Zivotni styl (Stejskal,
2004).

V dlouhodobém vyvoji méla PA rizné dilezité postaveni. To bylo ovlivhéno
spole¢nosti, jejimi kulturnimi a nabozenskymi zvyky a normami, zivotnimi prioritami a
také Zebticky zivotnich hodnot. Vyznam PA jako dtlezité slozky kazdodenniho Zivota byl
chépan jiz ve starovéku. Vyznam PA jako dileZité slozky kaZzdodenniho Zivota byl chapan
jiz v obdobi starovéku. Pod tlakem nabozenstvi a vlivem odlisnych kulturnich zvyka vSak

zacal jeji vyznam v obdobi stiedov€ku upadat. Dillezitost PA zacala byt znova chapédna az
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S nastupem renesance a humanismu a v obdobi osvicenstvi. Nejprve byla PA vnimana
pouze jako volnocasova napli vysSich spoleCenskych tfid a néstroj prezentace socidlniho
postaveni. Ve druhé poloviné minulého stoleti v disledku rozvoje turismu, organizovaného
sportu a outdoorovych aktivit, medializaci uspésnych sportovci i vnimanim PA jako
soucasti zdravého zivotniho stylu dosahlo postaveni PA Vv naSich Zivotech dulezitého
vyznamu. V postindustrialnim obdobi, ve kterém se nachazime, dochazi v dusledku vzniku
novych moznosti volnocasovych aktivit, ubytku profesi se zvySenou PA, vétsi nabidky
sedavého zaméstnani a také kvuli pasivné travenému volnému casu z hlediska PA
k vyraznému nartistu pohybové inaktivity a sedavého chovani celé populace.

Tyto zmény pfinesly soucasné populaci nové problémy. Mezi né patii predevSim
narGst civiliza¢nich chorob u dospélé populace i u déti nebo problémy v socialni oblasti
(Némcova & Benes, 1999).

Vztah mezi PA déti a jejich rodi¢ii neni zcela jednoznacny, ziejme je podminén
celou tadou psychologickych proménnych (temperament, zplisob a preference traveni
volného casu), socidlnich proménnych (Gplnost rodin, pocet a pohlavi sourozencd,
kamaradil), enviromentalnich proménnych (lokalita a typ bydlisté, dostupnost a bezpecnost
sportovist’ a volnych ploch vhodnych pro PA), somatickych proménnych (Groven télesné
hmotnosti, zdravotni stav) a jinych proménnych, které je tieba zohlediovat pii tvorbé
efektivnich programi PA podporujicich zdravy a pohybové aktivni Zivotni styl. Obzvlast u
mladsich déti je toto bez zapojeni rodi¢l jiz nemyslitelné (Jago, Fox, Page, Brockman, &
Thompson, 2010; Sigmund & Sigmundova, 2011).

Pristup k PA piebiraji déti od svych rodi¢t, proto je zapotiebi pravé spole¢né s nimi
vytvofit podminky k plnéni rezimu PA optimalniho z hlediska jeho objemu jiz od
nejutlejSiho veku ditéte (Karnikova & Vanikova, 1994).

Aby pohybovéd aktivita méla pozitivni vliv na zdravi ditéte, musi spliiovat
kvantitativni podminky, které jsou dané jeji frekvenci, intenzitou, trvdnim a pfiméfenou
délkou odpocinku. Uvedené podminky se li§i u kazdého ditéte v zavislosti na dédi¢nych
dispozicich, pohlavi, véku, trénovanosti a zdravotnim stavu. Pfesto 1ze stanovit rozmezi, ve
kterém pohybova aktivita pozitivné ovliviiuje zdravotni stav jedince (Stejskal, 2004).

Vliv pohybovych aktivit na détsky organismus je mnohostranny. Détsky organismus
pozitivné reaguje na vhodny, pfiméfeny a ucelny pohyb. Pohyb ptispiva k harmonickému
vyvoji ditéte, rozviji unéj pozitivni vztah ke sportu a je také vyznamnym cinitelem

Vv prevenci nadvahy, obezity a vadného drzeni téla (Kristofic, 2006).



Jelikoz je nadvéaha a obezita u déti predevsim vysledkem komplexnich interakci mezi
biologickymi faktory a faktory prostfedi a vychovy, které dlouhodobé negativné ovliviiuji
jejich energetickou bilanci, je zaroven i1 zivotni styl jejich rodin povazovan za velice
vyznamny faktor rizika vzniku détské nadvahy a obezity (Sigmund, Bad’'ura, Voracova, &
Sigmundova, 2016).

Sledovani vztahii mezi PA déti a jejich rodicu je velice dilezité naptiklad z divodu
tvorby intervencnich pohybovych programt. Je samoziejmé, ze podpora, ale 1 ucast rodict
Vv PA napomaha ke zvySovani objemu PA jejich déti. Z téchto diivodii se doporucuje, aby
intervenéni programy PA u obéznich déti zahrnovaly i G¢ast rodi¢t a zvySovani jejich PA.
Efektivni programy podporujici pohybové aktivni zivotni styl zejména déti mladsiho
Skolniho ve€ku se bez zapojeni rodi¢t neobejdou (Kalakanis, Goldfield, Paluch, & Epstein,
2001; Sigmund & Sigmundova, 2011).

Tato studie mé na zaklad¢ vyse uvedenych faktd a poznatkil za cil zjistit uroven PA
a sedavého chovani déti mladsiho Skolniho véku vybranych zakladnich Skol v Ostravé a
popsat vztahy mezi zjisténymi proménnymi PA, sedavého chovani a té€lesné hmotnosti

téchto déti a jejich rodict s ohledem na pohlavi: otcové — synové (resp. dcery), matky —

dcery (resp. synové).
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2 PREHLED POZNATKU

2.1 Vyvoj ditéte mladsiho Skolniho véku

Mlads$im $kolnim vékem je nejcastéji vymezovano détské obdobi véku 6-11 let
(Riegerova, Piidalova, & Ulbrichova, 2006).

Obdobi mladsiho skolniho véku délime na dvé faze, a to na rany skolni vék, obdobi
67 let véku ditéte a stiedni Skolni vék, od 8-9let do 11-12 let (Mat¢jcek, 2004;
Vagnerova, 2005).

Nastup mladsiho Skolniho véku je oznacenim piedevs§im socidlniho vyznamu. Timto
meznikem je ukonceni pfedskolniho véku zahajeni povinné skolni dochazky, kterd zacina
v roce, ve kterém dité obvykle dosahne Sesti let véku. Tato vékova etapa zahrnuje obdobi
ptiblizn¢ od 6 do 11-12 let (Vagnerova, 2000).

Vyvoj centralni nervové soustavy se u déti v tomto vyvojovém stddiu projevuje
zménou celkové reaktivity, zvySenim emocni stability a také odolnosti viici zatézi. Emo¢ni
procesy u téchto déti snadno vznikaji a také pomérn¢ lehce odeznivaji. Po nastupu do skoly
jsou emoce stale 1épe ovladany (Cacka, 2000; Vagnerova, 2005).

Meéni se také charakter socialniho chovani. Zatimco v piedskolnim véku ditéte je
prostiedkem socialniho kontaktu pievazné€ hra bez znakl soutéZeni, ve Skolnim véku se
stava kromé prosté hry timto prosttedkem praveé soutézeni (Kuric, 1986).

V tomto véku je dité vSeobecné piipraveno k navySeni objemu pohybové aktivity,
coz je dano predev§im celkovym silenim a nartGstem objemu svalové hmoty (Hondlik,
Krejéi, Repka, & Sebrle, 1995).

V pohyblivosti déti jsou v tomto vyvojovém obdobi patrny rozdily, které jsou dany
individualnim vyvinem jejich nervovych systémi. V tomto obdobi jsou hbitéjsi, rychle;jsi,
lépe vnimaji rovnovahu a flexibilita je jiZ na dobré urovni. Diky témto schopnostem
dokazou jiz vykonavat velky rozsah obratnostnich cvikd. Typickymi vlastnostmi tohoto
obdobi je radost z pohybu, spontdnnost a silny emocionalni zazitek (Kuchatova, 2010).

Akcelerace télesného ristu v tomto vékovém obdobi ustava a nastava plynuly rast
vSech organd. U chlapct i divek do ve€ku 9-10 let jsou ristové kiivky stejné, s nastupem
prepuberty (11-12 let) pozorujeme v rychlosti rustu intersexualni rozdily (Kouba, 1995;
Vagnerova, 2005).

Toto obdobi mladsiho Skolniho v&ku vykazuje specifika, kterd musi byt pfi
pohybovych aktivitach akceptovana (Machova, 2002).
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Skladba, intenzita a objem PA ma vliv na vyvoj kosterni soustavy. Ta tvofi spolecné
se svalovou soustavou celek, poskytuje ochranu vnitinich organii, oporu a umoziuje
pohyb. Je tvoiena souborem kosti a kostnich spoju (Kfivankova, 2009).

Déleni kostnich bunék probiha do 10 let véku ditéte, kolem 11-12 let ma kostni tkan
ditéte jiz charakter tkan¢ dospélého. Nadale pokracuje osifikace a mnozstvi vapniku na
kilogram hmotnosti se zvySuje (aZ na 22 g/1 kg). Strukturalni a tvarové zmény kosti, $lach
a kloubnich pouzder jsou postupné patrny i V mistech tpont, V zavislosti na stoupajicim
zatézovani skeletu, a to piiblizné do 12 let véku ditéte. Pomérné vysoka vrstva kloubnich
chrupavek obsahujici vétsi mnozstvi vody mé za nasledek jejich vétsi pruznost. Zakiiveni
patete se postupné ustaluje mezi 6.—7. rokem véku ditéte, pfi¢emz nejpozdéji se stabilizuje
bederni lorddza, konkrétné mezi 8.-11.rokem véku ditéte, Vv zavislosti na cetnosti a
intenzité¢ PA ditéte a rozvoji sily skupin zddovych svall. Z téchto divodu existuji u déti
individudlni rozdily. Rust patefe byva do 10 let v€ku pomaly anerovnomérny
Vv jednotlivych tusecich, k postupné akceleraci dochéazi az v pribéhu prepuberty. Vice se
vyviji predevS§im spodni polovina trupu a dolni koncetiny. Skelet hrudniku roste piiblizné
od 7 let véku ditéte pomaleji nez ostatni ¢asti téla, avSak dochédzi ke zméndm ve tvaru
hrudniku (Dylevsky, 2000; Kouba, 1995; Lovétinska, 2009).

Svalova tkan déti tohoto veéku obsahuje na rozdil od svalstva dospélych méné
bilkovin, tukd, hemoglobinu, anorganickych latek, avsak vice vody. Svaly tvofi v tomto
obdobi pfiblizné 28 % celkové télesné hmotnosti. Stavba svalii se v§ak nijak zasadné nelisi
od dospélého cloveéka. Rozdily lze nalézt pouze v proporcich konkrétnich svalovych
snopct, velikosti svalovych jednotek a sily svalovych vlaken (Dylevsky, 2000).

Na konci tohoto obdobi dit¢ méti asi 140 cm a vazi ptiblizné 32 kg. Primérny ro¢ni
prirustek télesné vysky je 6-7 cm a narust télesné hmotnosti ¢ini 2,5-3 kg (Matéjcek &
Pokorna, 1998; Rychtecky & Fialova, 1998).

Mladsi Skolni v€k je senzitivnim obdobim pro rozvoj obratnosti, koordinac¢nich
schopnosti, vytrvalosti, frekven¢ni rychlosti a dynamické sily. Rozvojem nervové soustavy
v mlad$im Skolnim veéku jsou dany pozitivni podminky pro rozvoj a fixaci
casoprostorovych struktur pohybli. Nedostatky v téchto oblastech Ize v pozdé€jsim véku jen
obtizn¢ dohanét. ZvysSené naroky na souvislejsi vytrvalostni a silové schopnosti, pro které
nejsou Vv tomto vyvojovém obdobi vytvoreny dostatecné somatické podminky, nejsou
v tomto vékovém obdobi zadouci (Belej, 2001; Muzik, 1994).

12



2.2 Pohyb a pohybova aktivita

2.2.1 Pohyb

Pohyb je pfitomen vSude kolem nds a da se fici, ze je jim urCovana struktura,
vlastnosti i zptisob existence. Pohyb je mnohotvarny a existuje jak u jednoduchych, tak i
slozitych forem Zivota. Ztoho vyplyva, ze lze pohyb délit do skupin podle riznych
hledisek (M¢kota, 1986).

Na zaklad¢ rGznych kritérii mizeme hovofit naptiklad o pohybu mechanickém,
spolecenském nebo biologickém. Jednou z forem biologického pohybu je pohyb lidsky,
jenz je také nazyvan té€lesnym. Pravé tento pohyb je typicky pro existenci ¢lovéka. Aktivné
se podili na celé jeho ontogenezi, utvaii a usmériiuje jeho vyvoj a pusobi ve vztahu
K vné&j$im podminkam jako jednotny systém (Hogenova, 2000).

Lidsky pohyb muizeme chapat naptiklad jako zménu vzijemného postaveni
jednotlivych ¢asti lidského téla, tj. prostorovy vztah celého téla k vnéjSimu prostiedi (tzv.
nonlokomoce), nebo jako piemisténi celého lidského téla v prostoru (tzv. lokomoce)
(Blahus, 1997; M¢kota, 1983; Mékota & Cuberek, 2007).

2.2.2 Pohybova aktivita

V odborné literatufe se milizeme setkat srtiznymi definicemi pojmu ,,pohybova
aktivita®. Jednou z nich je naptiklad PA vnimana jako ,,veSkery motoricky projev ¢loveka,
ktery zahrnuje pohybové ukoly kazdodenniho zivota, lokomoc¢ni, pracovni a dalsi ucelové
pohyby* (Teply, 1988).

Dalsi definice charakterizuje PA z hlediska energetického vydeje, kdy muzeme za
PA povazovat ,,jakykoliv télesny pohyb zabezpeCovany kosternimi svaly, jehoz vysledkem
je zvySeni energetického vydeje nad troven klidového metabolismu®. Energeticky vyde;j
pii PA tvoti 15-40 % z celkového energetického vydeje (Bouchard, Blair, & Haskell,
2007; Carpensen, Powell, & Christenson, 1985; Fromel, Novosad, & Svozil, 1999).

Pohybova aktivita mize byt upfesnéna dal$imi ptivlastky. Tim dochéazi k déleni PA
na habitualni (béznd, obvykla, typickd), intenciondlni, neboli cilend, spontanni (bezd&cna,
samovolna), sportovni, volno¢asova, uplatiujici se ve volném Case, organizovana PA, PA
pod vedenim pedagoga nebo trenéra, nebo neorganizovana PA (Mékota & Cuberek, 2007).

Z hlediska fyzického zatizeni délime PA na rekreacni a zdvodni, z hlediska fizeni na
organizovanou a neorganizovanou a z hlediska opakovani pohybovych aktivit na

pravidelnou a nepravidelnou (Hodan, 1997).
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Z pohledu zivotniho stylu Ize PA délit na vykondvanou v zaméstnani nebo ve Skole,
cestou do téchto instituci, v domacnosti, ve volném case a pti sportu (Carpensen, Powell,
& Christenson, 1985; Craig, Cameron, Griffiths, & Tudor-Locke, 2010).

PA je vbéznych podminkach chapana jako komplexni chovani, které mize byt
charakterizovano a kvantifikovano pomoci termind, tzv. FITT charakteristik — frekvence,
intenzita, typ a doba trvani PA (Hardman & Stensel, 2009; Miles, 2007; Sharkey, 1997).

Spojmem PA je tzce spjat pojem ,,pohybova inaktivita®. Ta se vSak vymezuje
neéinnost®, tak ,.sedavé chovani“. Tyto dva pojmy jsou vSak z dne$niho pohledu na
pohybovou inaktivitu chapany jako odlisné.

Pohybova inaktivita je opakem pohybové aktivity. Vzhledem k energetickému vydeji
se jednd o Cinnost nebo stav organismu s minimdlnim télesnym pohybem a s tim
souvisejicimi minimalnimi energetickymi naroky, které se blizi wrovni klidového
metabolismu (IARC, 2007).

Pohybova inaktivita je zdvaznym zdravotnim problémem tzce spjatym se zadvaznymi
poruchami zdravotniho stavu a se zatézujicimi chronickymi onemocnénimi, téz
nazyvanymi ,civilizacni choroby®. Mezi né fadime napiiklad obezitu, cukrovku II. typu,
respiraéni a kardiovaskularni nemoci (Bouchard, Blair, & Haskell, 2007; Patizkovd &
Lisa, 2007).

Sledovani zmén ve vyskytu nadvahy i obezity a sledovani chovani souvisejiciho
s vyskytem téchto poruch miize odbornikiim poskytnout velice diilezité informace pro
pfipravované programy zaméfené na zdravy Zivotni styl déti v Ceské republice i v dalsich
zemich stiedni i vychodni Evropy (Sigmundova, Sigmund, Hamrik, & Kalman, 2014).

Pojem ,,sedavé chovani* lze charakterizovat jako nadmérné sezeni nebo polehdvani
u televize, pocitace, mobilniho telefonu nebo sezeni pii tfizeni vozidla apod. Toto chovani
je charakterizovano pouze drobnymi pohyby, jejichz energeticky vydej nepifesdhne
hodnotu 1,5 METu (Tremblay, Colley, Saunders, Healy, & Owen, 2010).

Na zéklad€ neustile se zhorSujiciho zdravotniho stavu svétové populace se jevi
problém pohybové inaktivity a sedavého chovani stale aktualn&jsim. Rada zemi si je
védoma znacnych pozitivnich disledkt, které ma PA na zdravi ¢lovéka a ekonomiku statu.
Diky tomu vytvareji narodni strategie podpory PA a aktivniho zivotniho stylu (Kalman,
Hamiik, & Pavelka, 2009).
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Termin ,,podpora pohybové aktivity* pochazi z anglického ptekladu ,,Promotion of
Physical Activity”, ,,Physical Activity Promotion“ nebo také ,,Promoting Physical
Activity” (Kalman, Hamiik, & Pavelka, 2009).

Intervence ke zvysSeni objemu PA byly v poslednich letech orientovany také na
motivaci a vzdélavani k vyssi PA (King & Sallis, 2009).

Teoreticky model navrhovanych PA by mél pocitat i s vlivy prostiedi, jeho
interakcemi i s dal$imi determinantami (Owen, Humpel, Leslie, Bauman, & Sallis, 2004).

V soucasné dobé se mnohé studie zaméfuji na vytvotfeni prostiedi stimulujiciho

zvySovani PA u rozsahlé populace s dlouhodobym efektem (King & Sallis, 2009).

2.3 Pohybova aktivita déti

Pohyb by mél byt nutnou soucdsti zivota ditéte. Za nejpfirozencjsi pohybovou
aktivitu Ize povazovat napf. chizi, domaci prace, venceni psa, prace na zahrad¢ apod.
(Hnizdil, Savlik, & Chvalova, 2005)

Pro spontanni pohybovou aktivitu déti je typické, ze probiha v kratkych usecich, je
vys§i intenzity a S CastéjSimi kratkymi bloky odpocinku (Sigmund, Miklankova,
Sigmundova, Mités, & Lokvencova, 2008; Stackeova, 2009).

Déti béhem dne kumuluji rGznorodé, zdbavné pohybové Cinnosti stiedni a vyssi
intenzity. Pokud kumulace téchto PA dosahne v souctu 60 minut dennég, Ize ocekdvat
pozitivni zdravotni efekt (Mé&kota & Cuberek, 2007).

Svétova zdravotnickd organizace déli pii svém doporuc¢eni mnoZstvi a intenzity PA
populaci na tii v€kové skupiny: déti a mladez (5-17 let), dospéla populace (1864 let) a
starSi dospéli (vice nez 65 let). Déti a mladez by mély byt pohybové aktivni denné 60
minut ve stfedni intenzit¢ zatizeni v rdmci her, sportli, volného casu, piepravy, télesné
vychovy, cviceni v rdmci rodiny, Skoly a spolecenskych aktivit. Vétsina téchto PA by méla
mit aerobni charakter, negméné 3 X tydné by se mélo jednat o PA ve vysoké intenzité
zatiZzeni. PA provadéné nad ramec téchto 60 minut poskytuji dalsi zdravotni vyhody. Toto
doporuceni nerozliSuje pohlavi, rasu, zdravotni omezeni ani ekonomické zazemi (World
Health Organization [WHQ], 2010).

V souvislosti s vyse uvedenou citaci specifikuje WHO pojmy ,,stfedni intenzita® a
,»VYS§i intenzita“ takto.

O ,,stiedné intenzivni“ PA se jedna napftiklad v ptipad¢ chiize pro radost, venceni

psa, chiize 0 piestavce ve skole nebo Vv praci, chiize po schodech nebo z kopce dold, chiize

15



stiedni nebo véEtsi rychlosti po roving, ale taky zavodni chlize rychlosti méné nez 8 km/h,
jizdy na in-line bruslich nebo turistiky. Vse, kromé zavodni chiize rychlosti od 4,8 do 7,2
km/h (spaluje se 3,5kcal az 7 kcal/min). Tato PA se vyznauje stfedni nadmahou
s rychlej$im dychdnim, znatelnym zrychlenim srdecni frekvence a je zde subjektivné
vniman pocit ,,zahtati* organismu. O ,,vysoce intenzivni“ PA se jedna naptiklad v ptipadé
aerobni nebo zavodni chize rychlosti 8 km/h a vice, kondi¢niho béhu, sportovni jizdy na
kole, splhani do kopce, turistiky s batohem, horolezectvi a skalolezectvi nebo rychlé jizdy
na in-line bruslich, pfi které se spaluje vice nez 7 kcal/min. Tuto PA provazi rychlejsi a
intenzivnéj$i dychani, poceni a znacné zvyseni srdecni frekvence. Jedna se o PA tclesné
narocnou, pfi niz se energeticky vydej zvysi nejméné 6krat nad uroven klidového
metabolismu (Cavill, Kahlmeier, & Racioppi, 2006; Craig, Cameron, & Tudor-Locke,
2013; Fromel, Bauman, Blaha, Feltlova, Fojtik, Hajek, & Sebrle, 2006; WHO, 2008).

Z provedenych vyzkumi Sigmunda, Bad’ury, Vokacové a Sigmundové (2016) nebo
Sigmunda a Sigmundové (2011) je zfejmé, Zze na vybér PA déti ma vyznamny vliv
prostfedi, ve kterém vyristd. Zde miZeme zahrnout piedevSim vliv rodiny, kamarada,
spoluzaku ¢i pedagogt, lokalitu bydlisté, kulturni zvyky, rodinné tradice apod. K zaélenéni
PA do kazdodenniho rezimu ditéte nepostacuji jen poskytnuté moznosti a vytvoreni
podminek, at’ uz materialnich nebo finan¢nich. Dilezitym faktorem je vzor a pozitivni
motivace. Dit€¢ musi na vzoru (rodi¢i, kamaradech) vidét a pochopit, Ze provozovani
jakékoliv PA je samoziejmosti a patii ke kazdodennimu stereotypu, stejné€ jako napiiklad
Cetba, hra nebo osobni hygiena. Musime déti svym vzorem a pfistupem piesvédCit o
spravnosti takovéhoto Zivotniho stylu, o jeho kladech a ptinosech. Pouze takto dité pfijme

PA jako béZnou, normalni a diileZitou soucast svého Zivota.

2.4 VIiv pohybovych aktivit na celkové zdravi déti

Pravidelna pohybové aktivnost v doporu¢eném tydennim objemu vcetné stupné
jedince v kterémkoliv véku (Cechovska & Dobry, 2010).

Pravidelna PA v détstvi a dospivani je nezbytna pro zdravy vyvoj a pevnost kosti
a funkénosti svalového aparatu; je udrzovatelem optimalni t€lesné hmotnosti a pokladnici

zdravotnich piinost v dospélosti a ve stati (Hardman & Stensel, 2009; Miles, 2007).
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Vlivem PA na celkové zdravi déti a také vztahem mezi PA rodict a jejich déti se
v minulosti i soucasnosti zabyvalo mnoho védeckych studii odbornikti v oborech, které se
zdravi a prevence zdravi bezprostiedné tykaji (Miklankova, 2009).

Mezi discipliny, které se vlivem PA na celkovém zdravi zabyvaji a podileji na
védeckém i praktickém rozvoji a podpofe PA, patii naptiklad: kinantropologie,
biomechanika, rekreologie, socialni pediatrie, socialni gerontologie a dalsi.

Vyrazny vliv na podporu PA, zdravého zivotniho stylu a prevenci nemoci maji
predeviim statni instituce, kterymi v Ceské republice jsou: Ministerstvo zdravotnictvi,
Ministerstvo pro mistni rozvoj a Ministerstvo $kolstvi, mladeze a télovychovy (Kalman &
Hamfik, 2014).

Vyznamnou instituci, zabyvajici se podporou PA a zdravého zivotniho stylu a
prevenci nemoci je Svétova zdravotnicka organizace, spadajici pod Organizaci spojenych
narodt (Kalman & Hamtik, 2014).

Nejdulezitéjsim jejim programem Vtomto smeéru je ,Zdravi pro vSechny
v 21. stoleti®, ktery zahrnuje i globalni ukoly, tykajici se prodlouzeni délky zivota a jeho
kvality, posileni rovnosti ve zdravi, podpory zdravého zivotniho stylu a podpory vyzkumu
zabyvajiciho se podporou zdravi. V Ceské republice je za plnéni t&chto ukolti zodpovédny
,»Vybor Zdravi 21% ktery spadd pod Ministerstvo zdravotnictvi (Chvalova, Janda, &
Véchtova, 2011).

Vlivem pravidelné¢ a dlouhodobé vykondvané PA dochazi v lidském téle
k morfologickym a funk¢énim zménam, které zabranuji vzniku nemoci nebo oddaluji jejich
nastup, vyznamné zvySuji té€lesnou vykonnost a pozitivné pisobi na udrzZeni zdravé télesné
hmotnosti a také na redukci vyskytu obezity (Miles, 2007; Némcova & Benes, 1999;
Sigmund, El Ansari, & Sigmundova, 2012; Sofkova, Ptidalova, & Pelclova, 2014).

Toto ma vyrazny vliv i na sniZovani absence ditéte ve Skolni vyuce, coZ se pozitivné
projevuje na jeho pracovnich vysledcich (Csémy, Krch, Provaznikova, Réazova, &
Sovinova, 2005).

Pravidelna PA zabranuje vzniku mnoha nemoci, podporuje zdravi, zlepSuje kvalitu
zivota, spolecenskou konektivitu, pfispiva k ekologické udrzitelnosti prostfedi a poskytuje
ekonomické vyhody, je rovnéz prevenci vzniku obezity a nastrojem jejiho redukovani
(Anderson & Butcher, 2006; Miles, 2007).

PA snizuje klidovy krevni tlak, zlepSuje prokrveni vSech télesnych ¢asti, omezuje
rizika vzniku diabetu mellitu II, srde¢né-cévnich onemocnéni, mnoha druhd nadorovych

onemocnéni a deprese. Vlivem zvySené tvorby endorfinu piispiva PA k pocitim
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spokojenosti. Rovnéz sehravd vyznamnou roli u sniZovani miry osteoporozy ve stafi a
ptispiva k udrzovani svalové sily, dilezité pro udrzovani rovnovahy a koordinace pohybii.
Timto vyznamné pfispiva k zajisténi aktivni dlouhovékosti (Branca, Nikogosian, &
Lobstein, 2007; Hendl & Dobry, 2011; Stackeova, 2009; Svacina, 2010; WHO, 2008).

Pii nedostatku pohybu dochéazi také ke strukturdlnim zméndm skeletu, zkraceni
vazivovych struktur svalil a ligament a k ubytku svalové hmoty (Véle, 1997).

Dusledky dopadu sedavého zivotniho stylu pasivnim travenim volného Casu na
vyskyt vadného drzeni téla, nadvahy a obezity u déti mladsiho Skolniho véku se ve své
studii zabyvaly Miklankova a Stépanikova (2015). Timto vyzkumem bylo zji§téno, Ze
témet u 20 % déti ze zkoumaného vzorku jejich télesna hmotnost dle hodnot BMI,
vykazovala znaky nadvahy a obezity. U sledovaného souboru bylo zjisténo vadné drzeni
téla v oblasti tzv. kréni lordozy. V oblasti tzv. hrudni kyfozy se nachazelo v norm¢ pouze
13,2 % déti. V oblasti tzv. bederni lordozy se nachazelo v normé pouze 11,8 % déti.
Signifikantni vztah mezi hodnocenim BMI a odchylkou od normy v drzeni téla byl
vyzkumem zji§tén pouze u kréni lordozy.

Byt’ je povédomi spole¢nosti o negativnich disledcich pohybové inaktivity vysokeé,
je soucasna nizka uroven pohybové aktivity jiz vefejné-politickym problémem, kterému je
nutno se systematicky a intenzivné vénovat na celonarodni urovni (Kalman & Hamfik,
2014).

Dostatecnd trovein PA u déti a adolescentd nebo jeji zvySovani Uzce souvisi
s nartistem sebedtvéry a zvySenym socialnim vlivem celé rodiny na realizaci PA (Jago,
Davison, Brockman, Page, Thompson, & Fox, 2011).

Na druhé strané ale jeSté nejsou dostatecné akceptovana rizika PA. Prehlizi se
specificky ucinek PA na zdravi déti, pfedevs§im s ohledem na jeji intenzitu, objem,
zaméfeni, naroky na pohybovy systém nebo vyvojové stadium ditéte. Potieba
do realizace PA déti promitaji negativni jevy soucasné spolecnosti. Jedna se predevSim 0
tendence transformovat puvodné zadouci, zdravotné ivychovné vyznamny cil do
prostiedku, ktery uspokojuje pouze osobni zisk a prospéch. Z PA, ktera méla pivodné
slouzit k podpote zdravi arozvijeni osobnostniho potencidlu déti, se mnohdy stava
prostiedek k naplnéni ekonomickych, vykonovych nebo statusovych ambici rodi¢t
a trenérti. Timto vznikaji, mMimo jiz obecné uznavané problémy u déti s nizkou PA, také

problémy U rizikové skupiny déti s vysokym podilem organizované PA. Tato rizikova

18



skupina tvoii podle kvalifikovanych odhadi jiz asi 10 % popula¢niho ro¢niku (Macek &
Radvansky, 2011).

2.5 Vyzkumy pohybovych aktivit déti

Vyzkumem pohybovych aktivit déti se zabyvali naptiklad Sigmund, Sigmundova,
Bad'ura a Voracova (2015). Cilem bylo zjistit vztah mezi PA a sedavym chovanim rodi¢u a
jejich 9—12letych déti. Vyzkumem bylo také zjistovano, zda pohybové aktivnéjsi rodice
vedou své déti k vyssi PA a zda i ve vétsi mife nez rodi¢e méné pohybové aktivni a které
faktory napomahaji k dosazeni doporu¢ovaného mnozstvi krokti z hlediska zdravého
zivotniho stylu déti. V ramci vyzkumu testovali 388 rodicl a 485 déti ve veku 9-12 let
z 21 zakladnich $kol v CR. Provedenym vyzkumem byl zji§tén signifikantni vztah
monitorované PA a doby sedavého chovani (sezeni u pocitace a televize) rodi¢a a jejich
déti. Zavislost mezi dobou sedavého chovani matek se projevila u mnozstvi nachozenych
kroka déti. Pokud matky ve vikendovych dnech redukovaly dobu sezeni u televize nebo
pocitace, jejich déti v téchto dnech navySovaly mnozstvi nachozenych krokt v jednom dni.

Snoblova, Jakubec, Sigmund a Sigmundova (2014) ve svém vyzkumu provedli
srovnani Skolni a celodenni PA u 9-10letych chlapci a divek. Vyzkum probéhl ve
vybranych zakladnich $kolach v CR v roce 2012 a bylo v ném zahrnuto celkem 84 chlapcii
a 85divek. Z vyhodnoceni vyplynulo, Ze chlapci zkoumané veékové kategorie jsou
pohybové€ aktivnéjsi nez divky jak z hlediska poctu dennich krok, tak i doby trvani stfedni
aZz intenzivni PA. Pfi porovnani délky trvani stfedni aZ intenzivni PA bylo zjisténo, Ze u
chlapct se vyskytuje oproti divkam del$i doba trvani stiedni az intenzivni PA v priabéhu
celého pobytu ve Skole, naproti tomu u divek se objevovala delsi doba trvani stfedni az
intenzivni PA v dobé¢ pfed Skolni vyukou. Ve zbyvajicich ¢astech dne nebyly signifikantni
rozdily timto vyzkumem zjistény.

V zékladni charakteristice u PA déti Skolniho véku jsou zjistovany podobné
vysledky jako u adolescentil, tedy Ze se vzrustajicim vékem déti dochazi k poklesu
pfedevsim PA vyssi intenzity, vy$si PA je zjiStovana u chlapcii, nez u dévcat a vEtsi objem
PA je u déti zaznamenan ve vikendovych dnech oproti pracovnim dnim (Nyberg,
Nordenfelt, Ekelund, & Marcus, 2009; Sallis, 2000; Van Mechelen & Kemper, 1995).

Z vyzkumu Sigmunda a Sigmundové (2011) vyplyva zjisténi, ze nejtésnéjsi vztahy
mezi PA déti a rodict jsou predevsim u kazdodenni chiize, nasledné u celkové tydenni PA

a PA stfedni intenzity. Dale byl nalezen inverzni vztah mezi dobou sezeni rodi¢t a dobou
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realizované PA déti, a to bez ohledu na vék déti. Jejich vysledky také ukazuji na tésnéjsi
vztahy mezi PA déti a jejich matek nezli otcti. Otcové méli uzsi vztah k PA svych synt,
nez svych dcer. V tomto vyzkumu také dospéli autofi k zavéru, Ze déti a jejich matky, které
se ucastni organizované PA dva- a vicekrat tydné, vykazuji delsi dobu provadéni intenzivni
PA nez ty, které se neucastni organizované PA.

Z vysledkll vyse uvedenych studii vyplyva, ze chlapci byvaji pohyboveé aktivngjsi
nez divky, ze PA déti izce souvisi s PA rodicu a také fakt, ze pokud rodice vice inklinuji
k sedavému chovani, pak se volny ¢as déti straveny sedavym chovanim rovnéZ navysuje.
S naristem sedavého chovani déti souvisi problémy s nadvahou, obezitou i vadnym
drzenim téla.

Vychova déti k aktivnimu seberozvoji a ochrané fyzického, psychického i socidlniho
zdravi a odpovédnosti za néj je jednou z hlavnich priorit edukaénich trendit soucasného
zakladniho skolstvi (Jefabek &Tupy, 2007).

K hlavnim zdravotnim benefitim pohybové aktivnosti u déti patii rozvoj svalové
zdatnosti, zvySeni hustoty, a tim 1 odolnosti kostni tkdné, zlepSeni metabolické a
kardiovaskularni zdatnosti a ovlivnéni slozeni téla ve smyslu zvySeni podilu aktivni télesné
hmoty (Stackeova, 2010).

K dosazeni téchto zdravotnich benefitii PA je potieba realizovat odborniky stanovené

a vyzkumy ovéfené mnozstvi a intenzity PA.

2.6 Doporuceni optimalnich objemu pohybovych aktivit déti a rodici

Déti mladsiho Skolniho véku jsou nejrizikovéjsi skupinou pro vznik nadvahy, obezity
a vadného drzeni t&la (Serakova, 2006).

Nedostatecna uroveil pohybové aktivity a sedavé chovani déti jsou hlavnimi faktory
pro pohybové inaktivni chovani v dospélém veéku. Toto je spojeno s rostouci prevalenci
hromadnych neinfekénich onemocnéni v celé populaci (Hamiik, Kalman, Bobakova, &
Sigmund, 2012).

S nastupem déti do $koly se pfirozena, spontanni pohybové aktivita snizuje. Skolni
vyuka a S ni spojena sedava poloha ve skolni lavici tomu nemalou mirou piispivaji (Macek
& Mackova, 2013).

Dle Pastuchy (2011) travi déti po pfichodu ze Skoly nemalou ¢ast volného Casu
u televize, pocitaci a mobilnich telefond. Zavaznym problémem byvaji nevhodné zvolené

volnocasové aktivity. Déti velmi Casto davaji pfednost zabavnym c¢innostem, které na né
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kladou jen minimalni pohybové nebo sportovni pozadavky. Mnoho hodin stravenych
sezenim ve Skolni lavici déti doplnuji mnoha hodinami sledovani televize a zabavy
Vv pocitacich ¢i mobilnich telefonech. Riziko nadvéhy a obezity timto znacné stoupa. Dite
by mélo travit aktivnim pohybem stejny ¢as, jaky travi ve Skole, idealn¢ pét hodin denné.

Podle Kalmana, Sigmunda, Sigmundové a Hamiika (2013) asi tfi Ctvrtiny déti
nedosahuji minima doporuceni, udavaného Svétovou zdravotnickou organizaci, coz ¢ini 60
minut PA denné. Z jejich vyzkumu vyplyva, Ze frekvence pravidelné vykonavané PA je u
divek niZ8i neZ u chlapct, a to u viech vékovych kategorii. Urovent PA divek s rostoucim
vékem klesa. Pohybova inaktivita a vyskyt nadvahy i obezity u déti spolu pozitivné
koreluji.

Zaroven také dlouhodobé provadéna télesna cviceni pouze s nizkou intenzitou
zatizeni z pohledu vzniku fyziologickych adaptaci postradd smysl (Macek & Mackova,
2000; Peri¢, 2004; Strong, Malina, Blimkie, Daniels, Dishman, Gutin, ... & Rowland,
2005).

Z vyzkumu Fromela, Novosada a Svozila (1999) vyplyva, Ze vysoce intenzivni PA
déti, zejména v ramci organizovanych PA, se ¢asto projevuje v kompenzaci této intenzivni
PA pohybovou inaktivitou, ktera je vykonavana po delsi dobu nez u déti s vykonavanim

Pro PA déti jsou specifika, doporuceni i normy charakterizovany pro celou vékovou
kategorii mladSiho Skolniho v&ku. Nerespektovani nekterého z téchto ukazatelli znamena
riziko zdravotniho poskozeni (Sallis, Prochaska, & Taylor, 2000; Twisk, 2001).

Adekvatni skladba a davkovani pohybovych aktivit s ohledem na vék ditéte a jeho
fyzické a psychické piedpoklady muize piinést pozitivni odraz ve zdravi (Kucera, 1988;
Stejskal, 2004).

Do roku 1990 byly normy a doporuceni uré¢ené pro déti odvozovany od hodnot pro
dospélé. V soucasné dobé jsou kritéria pro pohybovou aktivitu déti v mladSim Skolnim
véku stanovovana na zakladé probéhlych vyzkumu jiz presnéji, n€kdy vSak stale Siroce
(Stejskal, 2004).

Napiiklad U. S. Department of Health and Human Services (2000) doporucuje u déti
1. stupné zékladnich Skol (6-12 let) minimaln€ 60 minut aZ nckolik hodin pfimétenych
pohybovych aktivit denné.

Doporuceni 60 minut PA denné stfedni az vysoké intenzity pro podporu zdravi u
Skolnich déti vychazi i ze studii dalSich autori, jako naptiklad Beighle a Pangrazi (2006),
Jago et al. (2011), Macek (2011) nebo Strong et al. (2005).
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Podle Ministerstva $kolstvi, mladeZe a télovychovy CR (2002) nebo Teplého (1995)
je doporuc¢ené mnozstvi PA 8-10 hodin tydné stanoveno pro vSechny déti ve véku 6-14
let.

Svétova zdravotnicka organizace (2008) uvadi doporucéeni platna pro vSechny déti
Skolniho veéku. Ty by mély denné vykonavat minimalné 60 minut nebo i vice stfedné az
vysoce intenzivni PA ve formé¢, ktera je vyvojové vhodna, zahrnuje rozmanité ¢innosti a
piinasi jim radost.

Toto mnozstvi PA v pfepoctu na relativni hodnotu aktivniho energetického vydeje,
predstavuje hodnotu minimalné 68 kcal/kg/1 den (Pangrazi, 2000).

Fromel, Novosad a Svozil (1999) povazuji u déti $kolniho véku za zdravotné G¢innou
takovou PA, kterd v pfevazujicim poctu dnil v tydnu dosahuje hodnot energetického vydeje
11 kcal/kg/1 den u chlapct a 9 kcal/kg/1 den u dévcat.

Pro stanoveni obecnych zdravotné orientovanych doporuceni k realizaci PA se
samostatné uvadéné hodnoty energetického vydeje uziva zidka. Cast&jsi je jejich uvadéni
ve spojitosti s FITT charakteristikami nebo poétem kroki. Nejcastéji se vSak uvadi spolu
s hodnotami energetického pfijmu, a to v souvislosti s doporu¢enimi k prevenci vzniku
nadmérné télesné hmotnosti nebo doporucenimi k jeji redukci (Saris, Blair, Van Baak,
Eaton, Davies, DiPietro, & Tremblay, 2003).

Porovnavani s doporu€enim realizace alespoii 60 minut PA stfedni intenzity denné
vyustilo ve formulaci ekvivalentu doporu¢eni denniho poctu krokt, které bylo stanoveno
na 13 000 kroki pro chlapce a 12 000 krokt pro divky (Rowlands & Eston, 2005).

Doporu¢eny objem lze sestavit i z vice ¢asti o délce trvani minimalné 10 minut.
U déti predskolniho a mladsiho $kolniho véku by mél byt kladen duraz predevsim na
rozvoj pohybovych dovednosti (Fromel et al., 1999).

Tudor-Locke a Myers (2001) uvadéji ve svych doporuéenich ptiblizné hodnoty poctu
krokt 12 000-16 000/den pro déti ve véku 8-10 let a upozoriuji na intersexudlni rozdily
JiZ U této vékové kategorie.

President's Council on Physical Fitness and Sports (2001) uvadi pro podporu zdravi
déti obecné dosaZzeni denniho poctu kroki z pohledu intersexuélnich rozdilt 13 000 krokt
u chlapch a 11000 krokt u divek nejméné v péti dnech v tydnu. Mnohé vyzkumy
prokazaly, ze vzhledem ke specifikim nejmladS$ich vékovych kategorii déti a nutnosti
zajistit jejich optimalni rist a vyvoj, musi byt doporuceni pro jejich PA presnéjsi a musi

lépe zohlednovat jejich probihajici ontogenezi.
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Sigmund, Fromel a Neuls (2005) stanovuji kritéria pro ukazatele PA, jimiz jsou
hodnoty primérného denniho poctu kroku, také jiz presnéji, a to pro déti ve véku 6-10 let
all-14 let. Za velmi dobrou troven zdatnosti je u chlapcti mladS$iho Skolniho véku
povazovano rozmezi 13 000-15 000 krokt/den. U divek mladsiho $kolniho véku je hranice
poc¢tu krokti oproti chlapciim snizena. Za velmi dobrou troven zdatnosti je u nich
povazovano rozmezi 12 000-14 000 krokt/den.

Z 1¢karského hlediska je doporuCovano zohlednéni zejména individudlniho
biologického véku ditéte. VétSina Ceskych autorl, zabyvajicich se zdravym zivotnim
stylem, se shoduje na doporuceni pohybové aktivity u déti skolniho véku, ktera by méla
¢init 10 000 az 14 000 krokt denné, nebo také na dobé trvani pohybovych aktivit, ktera by
meéla ¢init 90 minut denné v pasmu stiedni nebo vyssi intenzity zatizeni. Soucasné s timto
doporucuji soucasné zapojovani déti do dalSich organizovanych pohybovych aktivit
v ramci Skolni dochdzky nebo sportovnich krouzkii a oddilti (Dylevsky, 2000).

Doporuceni k realizaci PA pro podporu zdravi vychazi také naptiklad i z té€chto Ctyt
zakladnich principt (Oja, Bull, Fogelholm, & Martin, 2010):

* Provadeéni jakékoliv PA je pfinosné€j$i nez neprovadeéni zadné.

» Mnohé zdravotni ptinosy PA se zvySuji pii vyssi intenzité, Castéjsi frekvenci
nebo delsi dobé¢ jeji realizace.

» Zdravotni piinosy PA jsou nezéavislé na veku, pohlavi, rasové a narodnostni
pfislusnosti.

» Zdravotni pfinosy z provadéni PA vyrazn€ prevazuji nad jejimi zdravotnimi
riziky.

Nejnovéjsi navrzend doporuceni k provadéni terénni PA pro ceské Skolni déti ve
véku mezi 6-11 lety pochazi z roku 2011 a doporucuje PA alespon stiedni intenzity po
dobu 90 minut denn¢, rozlozeni PA do kratSich, alesponi 10minutovych segmentt s cilem
celkové realizace 90 minut denné. Zaroven by mél pocet krokli v pfevazujicim poctu dnil
v tydnu dosahovat 14 000 kroki/den u chlapct a 12 000 krokd/den u divek (Sigmund &
Sigmundova, 2011).

Jelikoz byli do vyzkumu Vv této studii zahrnuti i rodice déti, je nutno také zminit
doporuceni PA pro dospélé osoby.

Naptiklad Tudor-Locke a Bassett (2004) navrhli pomérné jednoduchou klasifikaci
pohybové aktivity pro zdravé dospélé osoby, kterd je zalozena na poctu krokl vykonanych
v ramci jednoho dne. V této klasifikaci uvadi nasledujici hodnoty poctu kroku:

= sedavy zpiisob zivotniho stylu méné nez 5 000 krokti/den;
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= malo aktivni zplisob Zivotniho stylu 5 0007 499 krokt/den;

= gasteCné aktivni zpUsob zivotniho stylu 7 500-9 999 krokii/den;
= aktivni zpisob zivotniho stylu 10 000-12 499 krokt/den;
= vysoce aktivni zptsob zZivotniho stylu vice nez 12 500 krokt/den.

Dle WHO (2010) je pro dospélou populaci od 18 do 64 let doporu¢ovano 150 minut
sttedné zatézujicich PA nebo minimalné 75 minut PA vysoké intenzity zatizeni tydné,
nebo kombinace téchto PA, vykonavanych v nékolika blocich denné, minimalné¢ vsak po
dobu 10 minut nepfetrzité. Pro dalsi zdravotni pfinos by se méla dale zvySovat stiedné
zatézujici aerobni PA na 300 minut tydné nebo 150 minut zatizeni vysoké intenzity,
pripadné jeji kombinace. WHO soucasné¢ doporucuje zafazeni posilovacich cviceni
zamétenych na posileni vSech hlavnich svalovych skupin, a to minimalné 2 x tydné.

Nejznaméjsi doporuceni pro realizaci PA zaloZené na poctech krokl pochézi uz
z Sedesatych let dvacatého stoleti a bylo formulovano Dr. Y. Hatanem. Tento chtél
aplikovanim doporuceni pro dospélou populaci 10 000 krokd denné poukéazat na
skutecnost, ze dostateCna realizace chiize béhem dne muiZze pozitivné plsobit na zdravi
jedince (Hatano, 1993).

I ptes prokazany nartst PA v mnoha studiich je jeji troven u déti i adolescentt piilis
nizka, aby vyznamné ovlivnila nepfiznivy narGst obezity u této vékové skupiny.
V disledku toho je zvaZovano zpfisnéni doporuceni stfedné aZz vysoce intenzivni PA
denng, resp. jeji ekvivalent, tj. realizace 12 000 krokt denné (Bucksch, Inchley, Hamrik,
Finne, & Kolip, 2014).

2.7 Moznosti Skolnich a mimo$kolnich pohybovych aktivit

V souvislosti se Skolnimi pohybovymi aktivitami hovofime pfedev§im o PA v ramci
vyuky télesné vychovy. Télesna vychova pfispiva nejen ke zvySovani celkoveé télesné
zdatnosti a zdravi, ale také pomaha k chapani pozitivniho ti¢inku pohybovych aktivit jako
vyznamnych soucasti kaZzdodenniho Zivota. Télesna vychova taktéz rozSifuje znalosti,
rozviji dovednosti, upeviiuje socidlni vazby, vede k tymové spolupraci a fair play,
napomaha k uvédomovani si vlastniho téla a uc¢i chéapat ,,pravidla hry* pouzitelna v dalSich
zivotnich situacich (Muzik & Krejci, 1997).

Dle metodik, kterymi se fidi vyuka télesné vychovy na prvnich stupnich skol

primarniho vzd&lavani v Ceské republice, patii k nejbézngjsim pohybovym aktivitam
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napt.: atletika, gymnastika, pohybové hry, plavani, zimni sporty a pobyt v pfirodé¢
(Rychtecky & Fialova, 1998; Vilimova, 2002).

Pedagogové, trenéfi a instruktofi volnocasovych aktivit by méli na zaklad¢ poznatka
podlozenych vyzkumy podporovat predevsim zvySovani pravidelné PA zakh a ziskéavat je
pro celozivotni péstovani PA. To se muze dafit predevs§im splnénim téchto dvou
podminek: ptresvéd¢it zaky, aby objem jejich denni PA byl 30-60 minut a zaroven je
varovat pied riziky spojenymi s pohybovou inaktivitou (Dobry, 2008).

Zdravi prospésna PA u skolaki nemusi nutné trvat nepietrzité stanovenou dobu 60
minut, ale mize byt realizovana i v n¢kolika kratSich blocich, naptiklad 10—15minutovych
intervalech, avSak s cilem realizovat souhrnné stanovenou dobu 60 minut PA denné
(Strong et al., 2005; Wright, Patterson, & Cardinal, 2000).

Praveé tyto casové kratsi intervaly PA lze realizovat o pfestavkach, vyucovacich i
volnych hodinach (Mota, Silva, Santos, Ribeiro, Oliveira, & Duarte, 2005; Verstraete,
Cardon, De Clercq, & De Bourdeaudhuij, 2006).

T¢lesna vychova je nejlépe a nejmasovéji dostupny zdroj podpory pohybové aktivity
déti. Z tohoto diivodu je tieba vynalozit veskeré Gsili na povzbuzeni §kol, aby poskytovaly
PA denn¢ na vSech stupnich, v ramci nebo i mimo ramec ucebniho planu, a aby
podporovaly zajem o celozivotni PA u vSech déti. Vyuka télesné vychovy i zatfizeni uréena
K jeji realizaci by méla byt pfizptisobena vSem zakiim, zejména s ohledem na vhodné
podminky a vybaveni také pro divky, s cilem podpotit a povzbudit jejich ucast na
pohybovych aktivitach (Rychtecky, 1997).

O mimoskolni PA miizeme hovofit ve dvou rovinach, a to o PA neorganizované
a organizované. Organizovanou PA zajistuji naptiklad rizné volnocasové instituce,
sportovni oddily, zajmové krouzky, kluby, dobrovolné organizace nebo obcanska sdruzeni.
PA probihda pod vedenim trenérti nebo volnocasovych instruktori a pedagogi (Bocan,
2012).

Mezi instituce, které zabezpecuji organizovanou PA, patii i Skolni druziny a Skolni
krouzky. Zde vSak neni PA hlavni naplni ¢innosti, déti si zpravidla mohou vybrat, jaké
¢innosti se budou vénovat, ale mélo by byt zajmem odborného vedeni, predev§im
pedagogt, aby i zde byla PA pravidelné zafazovana do kazdodenniho programu. Dalsi
kategorii volnocasovych instituci, zabezpecujicich PA jsou naptiklad Stiediska volného
casu nebo Domy déti a mladeze. Ty nabizeji détem jiz konkrétni oblasti zdjmu a

mimoskolniho vzdélavani a je jim poskytovana dostate¢na odbornd, metodicka a materidlni
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pomoc. Aktivity jsou zde vykonavany i mimo dny Skolniho vyuéovani, tj. 0 vikendech a
prazdninach (Hodan, 2002).

vykonavanych PA, jsou sportovni kluby a oddily. Zde jsou PA vykonavany se specifickym
zaméfenim na urcity druh sportu, pod vedenim zkuSenych odbornikti na dany sport. Jsou
zde také kladeny vyssi naroky na zpétnou vazbu mezi détmi, trenéry a rodici. Z hlediska
pozadavku na kvalitu trenéri, materialniho vybaveni a Gcasti v soutézich nebo zavodech, je
zde kladeny i na vykonnost a pohybové dovednosti déti (Peri¢, 2008).

Z dtivodu narokt, existujicich na zakladé potieby dosahovani lepSich sportovnich
vysledku jednotlived nebo tymu, je organizovana PA ve sportovnich oddilech a klubech
Z hlediska moZného pietézovani déti nejrizikovéjsi. Jedna se piedevsim o rizika biologicka,
psychicka asocidlni, jako jsou napiiklad svalové dysbalance, chronickd poskozeni
pohybového aparatu, mikrotraumata, poskozeni kloubii, poruchy piijmu potravin, naruseni
a poruchy socialniho vyvoje, syndrom vyhoteni a nasledné dlouhodobé zanevieni na
jakoukoliv PA. Z uvedenych duvodi je zapotiebi pravé u tohoto druhu organizovanych
PA, aby déti vedli a pozitivné motivovali zkuSeni sportovni odbornici, trenéti a vnimavi
rodice s citlivym ptistupem k vychové (Sekot, 2008).

Neorganizovana volnocasova PA je takova, ktera neni fizend zadnou instituci nebo
organizaci. Vychazi z vnitini motivace jedince, je sycena spontaneitou a neni dlouhodobé
a jednostranné zaméiena na rozvoj specifickych schopnosti a dovednosti. Umoznuje ditéti
zvolit si intenzitu 1 délku trvani PA, vkladat do této PA prvky improvizace, vlastni skladby
a scénafe. Takovou PA je napiiklad jizda na kole, b&hani v parku nebo pohybové hry
s kamarady na vefejnych hfiStich a prostranstvich. Na hranici organizované a
neorganizované PA jsou rGzné volnocasové aktivity, vykondvané spolecné s rodic¢i, jako
napiiklad turistické vylety do pfirody. Vybér a provozovani organizovanych i
neorganizovanych PA ovliviiyje velkou mérou prostiedi, ve kterém dité vyrista a které na
n¢j pusobi (Pavkova, Hajek, Hofbauer, Hrdlickova, & Pavlikova, 2002).

Neorganizované a samostatné provozované pohybové aktivity maji urcita omezeni,
ktera mohou vyzadovat zvlastni zasahy. Jedna se predev§im o omezeni zemé&pisna,
socioekonomicka a kulturni. Zemépisnda omezeni jsou dana predev$im zemépisnymi
podminkami. U socioekonomickych omezeni mohou byt piekazkou nebo omezujicim
faktorem provozovani uréitych pohybovych aktivit ekonomické podminky v rodiné nebo

jeji socialni postaveni, jelikoz mnohé, predevsim individualni aktivity, jsou spojeny
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S vy$$imi finan¢nimi néklady, at’ uz na materialni vybaveni, kvalitni trenéry nebo naklady
na cestovani. K preklenuti téchto omezeni mohou pfispét rizné granty a programy statnich
instituci na podporu provozovani PA. V piipad¢ kulturnich omezeni mohou hrat
vyznamnou roli kulturni podminky a tradice. Pfistup k provozovani pohybovych aktivit
také Castecné zavisi na povédomi 0 hodnoté pohybovych aktivit pro fyzické i duSevni
zdravi. Podpotit, ale také i omezit kvantitu a kvalitu PA obyvatel mize politika komunalni
rekreace a regionalniho rozvoje, v zavislosti na strategii uzemniho planovani, napiiklad
vystavbou a udrzbou veiejnych prostranstvi (Kalman & Hamiik, 2014; WHO, 2008).
vyrasta. Tato je pro dit¢ zcela nepostradatelnou a tézce nahraditelnou instituci, ktera
funguje jako nejvyznamngj$i socializacni prvek. Je také prvni socialni skupinou a
prostiedim, ve kterém se dité uci pfizptisobovat svému zivotu. Je nezastupitelna a velice
dilezita pii pfedavani mezigenera¢nich hodnot. I pfes mnoho problému, kterymi rodina ve
svém historickém vyvoji pro$la, stale zlstava nepostradatelnou a tézce nahraditelnou
instituci pro dité€ i dospélého ¢loveka. Stoji na samém pocatku rozvoje osobnosti a ma tedy
moznost ji velmi vyznamngé ovliviiovat. Mezi vyznamné faktory, které se podili na zptisobu
traveni volného Casu déti i celé rodiny, patii zcela jisté profese a mnozstvi odpracovaného
Casu rodicu, kvalita a charakter bydleni, vybaveni domacnosti, vliv materialniho prostiedi a
finanéni zajisténi rodiny. Vyznamny vliv na traveni volného Casu déti ma také celkova
struktura rodiny, v€k rodi¢t i sourozenct, vychovné pusobeni otce a matky, sourozencii i
dalsich pfibuznych a celkova atmosféra v rodin¢ (Kraus, 2014).

Realizace PA déti je podminéna a ovlivnéna kromé genetickych predispozic i fadou
korelat, mezi které patii i podpora PA spolu s PA rodi¢u (Sigmund & Sigmundova, 2011).

Zkoumanim vlivu chovani rodi¢i na PA déti se v odborné literatufe mnozi autofi
zabyvaji pomérné ¢asto (Medekova, Zapletalova, & Havlicek, 2000).

Jiz méné cCasto je vztah PA rodici a déti zkouman s ohledem na jejich pohlavi,
intenzitu a druh realizované PA (Bois, Sarrazin, Brustad, Trouilloud, & Cury, 2005;
Medekova, Zapletalova, & Havlic¢ek, 2000).
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3

CILE A VYZKUMNE OTAZKY

3.1 Cile prace

Hlavnim cilem diplomové prace bylo analyzovat mnozstvi realizované pohybové

aktivity pomoci krokoméru u déti 1.-3. t¥id vybranych zakladnich $kol v Ostravé a jejich

rodicd, tuto popsat s ohledem na pohlavi a zjistit vztahy mezi PA déti a jejich rodic¢u.

3.2

1)
2)
3)

4)
5)
6)
7)
8)
9)

Diléi cile

Popsat zptsob dopravy déti do Skoly.

Popsat zpusob traveni volného ¢asu déti spole¢né s rodinou.

Vyhodnotit mnozstvi realizovaného poé¢tu krokd déti a rodic¢t v jednotlivych dnech v
tydnu.

Stanovit podil déti a rodi¢t plnicich doporuéeni pro realizovany pocet kroki.

Popsat podil déti a rodict s nadvahou a obezitou.

Popsat vztah Grovné télesné hmotnosti dle BMI déti a rodica.

Vyhodnotit sedavé chovani déti a rodicu.

Popsat vztah PA déti a rodici a ¢asu traveného u televize ¢i pocitace.

Stanovit podil déti a rodi¢t plnicich doporuceni doby stravené u pocitace a televize.

3.3 Vyzkumné otazky

1)

2)

3)

4)
5)

Jaké jsou primérné hodnoty poctu krokt déti v jednotlivych pracovnich dnech,
vikendovych dnech a v celém tydnu?

Jaké jsou primérné hodnoty poctu krokt rodici v jednotlivych pracovnich dnech,
vikendovych dnech a v celém tydnu?

Jaké jsou vztahy PA rodic¢t a déti s ohledem na pohlavi?

Jaké jsou vztahy BMI rodic¢t a déti s ohledem na pohlavi?

Jaké jsou vztahy Casu sezeni u televize a pocitace rodici a déti s ohledem na pohlavi?
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4 METODIKA

Diplomova préace byla zpracovana v ramci projektu ,,Rodinné prostiedi jako korelat
pohybové aktivity déti (IGA_FTK 2015003). Podminkou tcasti v projektu bylo vyplnéni
informovaného souhlasu rodi¢t k dobrovolné a bezplatné Ucasti jejich déti na projektu.
Rodice, pedagogové i déti byli zevrubné sezndmeni s cili, obsahem a prubéhem meéieni na

spolecném setkani ve vybranych Skolach v rameci tfidnich schiizek.

4.1 Vyzkumny soubor

Do projektu byli zatazeni zaci 1.-3.tfid vybranych zakladnich $kol v Ostrave,
kterymi byly ZS Détsk4 a ZS Porubska, a jejich rodi¢e. S méfenim souhlasilo celkem 130
rodic¢d a jejich déti. Z dvodu nevyplnéni nékterého z povinnych tdaji (hmotnost, vyska,
vek, apod.) Vv dotazniku nebo ,,Zaznamu tydenni pohybové aktivity krokomérem déti a
rodic¢t (dale jen Zaznam) bylo ze zavérecné analyzy dat vylouceno 23 déti a rodicu.
Vyzkumny vzorek tvofilo 107 déti (65 chlapct a 42 divek) a 88 rodi¢u (33 otcti a 55
matek).

Tabulka 1. Charakteristika vyzkumného souboru

Skupina (n) Vék (M + SD) BMI (M = SD)

Chlapci (65) 8,4+0,83 16,9+ 2,7
Divky (42) 8,3+0,87 16,1 +2,5
Otcové (33) 38,7+3,9 264+3,1
Matky (55) 38,4+ 4,7 22.8+3,3

n = celkovy podet, M = primér, SD = smérodatna odchylka, BMI (kg/m?)
4.2 Vyzkumné metody

K realizaci tohoto vyzkumu byl pro monitorovani pohybové aktivity pouzit typ
jednoduchého, lehkého (hmotnost 21 g) a pomérné malého (rozméry: 50 x 38 x 14 mm)
krokoméru Yamax SW200, ktery vsichni ucastnici vyzkumu pouzili k monitorovani své
PA v prabéhu sedmi po sob¢ jdoucich dnti, se zacatkem 1 koncem méteni v ptli tydne.

K vérohodnému zachyceni PA krokomérem u dospé€lé populace je vétSinou
doporucovano sedmidenni monitorovani, zahrnujici oba vikendové dny (Tudor-Locke &

Myers, 2001).
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Tento krokomér lze diky integrované sponé prichytit na jakykoliv odév na trovni
pasu. Jeho soucasti je pridavny klip k zamezeni ztraty pii vyklouznuti spony z odévu.
Zakladni a jedinou funkci tohoto krokoméru je zaznamenavani poc¢tu nachozenych kroku
s limitem 100 000 krokti. Vyhodou krokoméru je jeho snadna ovladatelnost a Citelnost
displeje. Krokomér je opatfen jednim resetovacim tlacitkem. Kryt krokoméru jej chrani
pted prachem a nechténym resetovanim probihajiciho méfeni. Krokoméry byly zaptjceny
Institutem zdravého Zivotniho stylu Univerzity Palackého v Olomouci.

»lento starsi typ krokomeéru vyuziva principu zapinani a vypinani elektrického
obvodu pomoci odpruzené¢ho ramene kyvadélka, které se vertikdlné pohybuje vlivem
oscilaci vznikajicich pii chuizi. Kazda vertikalni oscilace silngj$i nez prah citlivosti
ptistroje (0,35 g u fady Yamax Digiwalker) je zapocitdna jako krok. Novéjsi typy snimaji
pohyb elektronicky na zaklad€ piezometrického jevu. Obecné jsou krokoméry nejpiesnéjsi
pii ur€ovani poctu krokd, méné presné pii vypocitavani prekonané vzdalenosti a nejméné
presné pii stanoveni energetického vydeje. Proto je krokomérem nejpfesnéji méfena
proménna — pocet krokli, doporuovana k pouzivani pii zpracovani a interpretaci vysledki
monitorovani pohybové aktivity* (Sigmund & Sigmundova, 2011).

Krokoméry jsou i v souc¢asné dobé povazovany za validni a reliabilni pfistroje pro
monitorovani PA vsech vékovych skupin (Basset & John, 2010).

S krokomeéry byly rodicim a détem ptedéany i,,Zdznamy tydenni pohybové aktivity
krokomérem déti a rodic¢t* (Sigmund & Sigmundova, 2011).

Dotazniky, hojné¢ uplatiovana metoda pro vyhodnocovani PA, jsou vhodnym
nastrojem pro jakoukoliv populaci (Chinapaw, Mokkink, van Poppel, van Mechelen, &
Terwee, 2010).

Poskytuji kvalitativni 1 kvantitativni informace o pohybovém chovani s vyuzitim
u obsahlych populac¢nich soubora (Warren, Ekelund, Besson, Mezzani, Geladas, &
Vanhees, 2010).

Jejich nespornou vyhodou je mala finan¢ni naro¢nost (Helmerhorst, Brage, Warren,
Besson, & Ekelund, 2012).

Soucasti Zaznamu byly i tdaje 0 konkrétnich Cinnostech sedavého chovani, napf.
sezeni ve Skole, v zamé&stnani, sezeni pifi uceni, hie, sezeni v dopravnich prostiedcich,
apod. Nezbytnym tkonem méfeni bylo vyplnéni informovaného souhlasu rodi¢i déti, ve
kterém uvedli aktudlni hodnoty vysky, hmotnosti, pohlavi a roku narozeni déti, rodici,
ptipadné sourozenci zapojenych do vyzkumu. Dotaznik obsahoval udaje o zptisobu

dopravy do Skoly a ze Skoly a o0 zpasobu spolecné traveného volného casu v rodiné
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(sledovani televize, hrani spolecenskych her, spolecné stravovani, prochdzky, navstéva
ptatel, spole¢né sportovani a debaty). Kazdy z probandi, ktery ukoncil tydenni méfeni
kvantity PA, obdrzel vysledek tohoto méfeni spolu s doporucenimi k provadéni PA
(Ptiloha 1). Z vyhodnoceni dotazniki bylo zjisténo, Ze na vSechny zadané otazky
neodpovédelo prumémé 20 % déti. Ziskané vyplnéné Zaznamy a dotazniky byly dale
tiidény s ohledem na extrémni nebo chybé&jici hodnoty. Déti a rodi¢e prvotné zafazeni do
vyzkumu, u kterych chybéla v Zaznamech data o poctech krokl u vice nez jednoho dne,
nebyli analyzovani. Z celkového po¢tu odevzdanych Zaznamu a dotaznika byly vylouceny
ty, u kterych chybéla podstatna data nebo informace, a také byly z analyzy vylouceny déti,
které vékem nedosahly v dobé méfeni 6 let anebo piesahly veék 10 let. Touto selekci bylo

z celkového poctu 130 métenych déti vylouceno 23 déti.

Table of Standard
Consumption W

DIGI-WALKER

D woal
S
i o ,‘;;, 2 P ELECTRONIC PEDOMETER
>
e O

Obrazek 1. Krokomér Yamax SW200 (n. d.). Retrieved 26. 10. 2016 from the World Wide

Web: http://www.fitzona.cz/krokomer-yamax-sw-200-p363.html

4.3 Realizace vyzkumu

Meéteni probéhlo v bieznu 2016, v tydennim cyklu (stfeda az utery). Déti i rodice byli
instruovani, aby nosili krokomér umistény pii pravém boku (na opasku, pasu kalhot apod.)
po cely den, vyjma sprchovani, koupani, plavani, osobni hygieny a spanku. Kazdé rano
rodice 1 déti krokomér umistili na odév v oblasti pravého boku téla. S timto tkonem rovnéz
zaznamenali Cas resetovani pfistroje do Zdznamu. Nasledné pak rodice i déti samostatné

Vv pribéhu dne zaznamenavali Cas a pocet kroku ptichodu do skoly (zaméstnani), odchodu
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ze Skoly (zaméstnani) a pii veCernim odlozeni pfistroje. Po ukonceni sedmidenniho cyklu
méfeni byly krokoméry spolené s vyplnénymi dotazniky a Zdznamy od déti vyzadany a

shromdzdény ke zpracovani namétenych a uvedenych dat.

4.4 Statistické zpracovani dat

Data ziskana méfenim, ze Zaznamu a dotazniki byla zpracovana a analyzovana
softwarem SPSS v.22 (IBM SPSS, Inc.Chicago, IL, USA) a Statistica v.12 (StatSoft,
Praha, Ceska republika).

Statistickd zéavislost (vztah) proménnych PA, télesné hmotnosti a sezeni u televize a
pocitace (tzv. ,screen time*) déti a rodi¢t byla stanovena na zakladé Pearsonova
korelacniho koeficientu (rp). V této studii jsme vyuzili hodnoceni sily asociace podle
Hendla (2006), které je interpretaci miry asociace korelacniho koeficientu navrzené
Guilfordem, stanovené jako:

» velmi nizka — zanedbatelny vztah (r = 0,00 — 0,19);

» nizka — nepfili$ tésny vztah (r = 0,20 — 0,39);

» stfedni — stfedné tésny vztah (r = 0,40 — 0,69);

= vysoka — velmi tésny vztah (r = 0,70 — 0,89);

» velmi vysoka — extrémné tésny vztah (r = 0,9 — 1,00);

Hladina statistické vyznamnosti byla stanovena na o = 0,05.

Kvantifikace dosazeni doporucovaného denniho poctu krokl pro chlapce a divky
byla posuzovana podle momentalné aktualniho doporuceni pro €eské skolni déti ve véku
6-11 let, které pochazi z roku 2011 a stanovuje, ze by mél pocet krokli v pfevazujicim
poctu dnd v tydnu dosahovat 14 000 krokt/den u chlapci a 12 000 krokd/den u divek
(Sigmund & Sigmundova, 2011).

Kvantifikace dosazeni doporufovaného denniho poctu krokd pro rodice byla
posuzovana podle aktualnich doporu€eni pro dospélé jedince podle Macka, Mackové a
Smolikové (2010) a Tudor-Locke a Bassetta (2004), ktera ¢ini 10 000 krokd.

Pti vypoctu plnéni doporuceni doby stravené u pocitace a televize vychazi tato prace
Z obecné stanoveného limitu, ktery urcuje rizikovost zminéného zpusobu traveni volného
Casu, kterym je doba < 2 hodiny/den (Tremblay et al., 2010).

Body Mass Index (dale jen BMI) déti i rodi¢t byl stanoven jako podil télesné
hmotnosti (kg) a druhé mocniny télesné vysky (m) z hodnot uvedenych v Zaznamech.

Posuzovani urovné télesné hmotnosti bylo provedeno podle mezinarodni klasifikace WHO
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na zakladé stanoveni BMI (kg/m?) pro dospélé osoby evropské populace. V této studii byly
z této klasifikace pouzity nasledujici hodnoty (De Onis, 2006; WHO, 2000):

= <185 __ podviha

= 18,5249  normdlni hmotnost
= 25299  nadvaha

= >30 obezita

Ptesnost uvadéni télesné hmotnosti a télesné vysky rodi¢ii a déti byla stanovena
s presnosti 0,5 kg a 0,5 cm.

Jelikoz se BMI v pribéhu détstvi slozité¢ méni, je Groven télesné hmotnosti (normalni
hmotnost, nadvaha, obezita) déti a dorostu klasifikovana odlisné, a to podle mezinarodniho
percentilového grafu BMI Svétové zdravotnické organizace. Na zéklad¢é narodnich studii
byly sestaveny tzv. percentilové grafy. V praci jsme vyuzili hodnoceni nadvahy a obezity u
déti podle De Onis (2006) a WHO (2008).

Za hrani¢ni hodnotu nadvahy byl v této studii povazovan 85. percentil, za hrani¢ni

hodnotu obezity 97. percentil.

Déleni percentilovych pasem:

= 3.—25. percentil snizena hmotnost

= 25.-75. percentil normalni hmotnost

= 75.-90. percentil zvySena hmotnost (nadvaha)

= 90.-97. percentil nadmérnd hmotnost (nadvaha)
. > 97. percentil obezita

Pojmem ,,sedavé chovani je v této studii mysleno zejména sezeni ve Skole nebo
V zaméstnani, v dopravnich prostfedcich, pti u¢eni nebo hfe.

Pojmem ,,;sezeni u pocitace a televize® nebo také ,screen time* je v této studii
mySleno sledovani televize nebo DVD piehravace, sezeni u pocitace, tabletu, mobilniho
telefonu.

Tato chovani charakterizuji pouze drobné pohyby, jejichz energeticky vydej
nepiesahne hodnotu 1,5 METU (Tremblay et al., 2010).
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5 VYSLEDKY

5.1 Vyhodnoceni dotazniku

Vyhodnocenim odpovédi na otazku, uvedenou v dotazniku, ktera znéla: ,,Jakym
zpusobem absolvujes hlavni ¢ast cesty smérem do Skoly ¢i naopak ze skoly v tviyj typicky
den?* bylo zjisténo, ze vétSina déti chodi do Skoly a ze Skoly pésky (primérmné 55 % déti)

(Obrazek 2).

pesky autobus MW auto neuvedlo
DO SKOLY -
chlapci | | 51 | | | 5 m 26 |
divky 45 16 16
ZE SKOLY
chlapci | | 49 | | |4 29 |
divky 55 11 16
| | | ! | | | ! !
0% 1008

Obrazek 2. Zptsob dopravy déti do a ze Skoly

Ze vsech Cinnosti, které byly v dotazniku uvedeny, se nejvice (kazdy den nebo skoro
denng) setkavaji déti srodinou u spole¢ného jidla (vice nez 80 % déti). Nasleduje cCas
straveny spole¢nymi debatami (asi 70 %) a sledovanim televize (asi 55 %). Jiz mén¢ Casto
travi déti s rodi¢i volny cas spole€nymi prochazkami (asi 40 % divky a pouze 20 %
chlapci) a pouze zanedbatelné procento déti travi volny ¢as hranim spoleenskych her (asi
20 %), navstévou kulturnich mist (asi 10 %) a navstévou spolecnych pratel (méné nez

10 % déti). Vysledky jsou uvedeny na Obrazku 3.
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B kaidy den Uskorodenné U jednouvtydnu ® ménécasto W nikdy neuvedlo
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chlapci 22
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navitéva pratel
chlapci 232
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chlapci 25
Y e i
spoleéné jidlo
chlapci 23
Y
spolecenské hry
chlapci 22
P S s
spoletné sled ow. TV

chlapci | 25|

0% 1008

Obrazek 3. Zpusob traveni volného Casu déti spolecné s rodinou

V odpovédich na otazku: ,,JJak Casto spolecné S rodi¢i sportujeme? (Obrazek 4),
uvadi pouze asi 40 % déti, ze kazdodenné€, skoro denné¢ nebo alespoit jednou tydné.
Chlapct sportuje s rodi¢i o néco vice nez divek, avSak u vSech déti pfevazuje volny cas
straveny sportem spole¢né s rodinou pouze v jednom dni v tydnu. Vice nez 50 % déti

vzorku travi volny ¢as sportem s rodinou méné casto (nez jednou v tydnu) nebo nikdy.
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B kaidy den ©skorodenné M jednou v tydnu méné casto M nikdy neuvedlo

e pd _

diviy

Obrazek 4. Spolecné traveni volného Casu sportem déti spolecné s rodinou

5.2 Vyhodnoceni pohybové aktivity chlapci

Celkova primérna hodnota namétenych krokd u chlapc v pracovnich dnech byla
11593 +4 331 s minimalni primérnou hodnotou 2 194 krokli a maximalni primérnou
hodnotou 27 936 krokl. Za sedm dni ¢inila primérna hodnota poctu nachozenych kroku
10 524. Nejvyssi prumérny pocet krokti byl u chlapcti zaznamenan v pondé¢li, kdy chlapci
byl zaznamenan v ned¢li, kdy chlapci nachodili primémé 7 513 krokid + 5236 krokd,
s vyraznym rozdilem poctu krokd oproti pracovnim dntm, a to asi 0 4 000 kroka (Obr. 5).

14000

11864
12000 11596 11621 11727 11593

11156
10524
10000
8187
7850
8000 I 7513
6000 I

pondéli utery stfeda cCtvrtek patek sobota nedéle 7dni prac.dny vikend

pocet krokii/den

Obrazek 5. Pohybova aktivita chlapct
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5.3 Vyhodnoceni pohybové aktivity divek

Celkova primérna hodnota naméfenych krokti u divek v pracovnich dnech byla
10 594 +£3 973 s minimalni primérnou hodnotou 2 956 krokli a maximalni primérnou
hodnotou 18 297 krokl. Za sedm dni ¢inila primérna hodnota poctu nachozenych kroku
9 615. Nejvyssi primérny pocet krokl byl u divek zaznamendn také v pondéli, kdy divky
vV priméru nachodily 11 473 krokii + 5 543 krok. Stejné jako u chlapct byl zaznamenan

682 kroku, s vyraznym rozdilem poctu krokti oproti pracovnim dniim, a to asi o4 000
krokti (Obrazek 6).

12000 =703
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10253
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7168
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pondéli utery stfeda cCtvrtek patek sobota nedéle 7dni prac.dny vikend

Obrazek 6. Pohybova aktivita divek
5.4 PInéni doporuceni pohybové aktivity chlapci a divek

Z celkového poctu déti, splnilo doporuceni Vv pracovnich dnech 30,8 % chlapct
a 47,1 % divek, o vikendu 9 % chlapcii a 13,7 % divek. V ramci celého tydne pak 20,5 %
chlapcii a 39,2 % divek.

5.5 Vyhodnoceni pohybové aktivity otci

Celkova primérna hodnota namétenych krokti u otcti v pracovnich dnech byla
10900 +5 186 s minimalni primérnou hodnotou 1 660 krokli a maximalni primérnou

hodnotou 25 121 kroku. Nejvyssi prumérny pocet kroki byl u otcti zaznamenan ve stiedu,

v
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otcli zaznamenan v sobotu, kdy v priméru nachodili 9 740 krokd + 6 072 krokd. Za sedm

dni ¢inila primérna hodnota poctu nachozenych kroka 10 588 (Obrazek 7).

11269
10900

11091
10000 912 o749 9877 9808
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pondéli  utery streda Ctvrtek patek sobota nedéle 7dni prac.dny vikend

pocet krokii/den

Obrazek 7. Pohybova aktivita otcti
5.6 Vyhodnoceni pohybové aktivity matek

Celkova primérnd hodnota naméfenych krokd u matek v pracovnich dnech byla
8467 + 3442 sminimalni primérou hodnotou 1422 krokd a maximalni primérnou
hodnotou 22 873 krokti. Nejvyssi prumérny pocet krokti byl u matek zaznamenan
v pond¢li, kdy v priméru nachodily 8 860 krokt + 3 683 krokti. Nejnizsi primérny pocet
krokli byl u matek zaznamenan v nedéli, kdy v priméru nachodily 6 186 kroki + 4 087
krokl. Za sedm dni ¢inila primérna hodnota po¢tu nachozenych krokt 7 828 (Obrazek 8).
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Obrazek 8. Pohybova aktivita matek
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5.7 Plnéni doporuceni pohybové aktivity otcii a matek

Z celkového poctu otci splnilo vtomto vyzkumu doporuéeni pohybové aktivity
(10 000 krokt), v pracovnich dnech 53,7 % a o vikendu 41,5 % otcti. V ramci celého tydne
pak 48,8 % otc.

Z celkového poctu matek, které uvedly pozadované hodnoty na zakladé vyhodnoceni
dat krokoméri, splnilo v tomto vyzkumu doporuéeni pohybové aktivity na zakladé denniho
minima poctu krokt v pracovnich dnech 31,9 % a o vikendu 8,7 % matek. V ramci celého

tydne pak 14,5 % matek.

5.8 Vztah urovné pohybové aktivity déti a rodici

Z provedené korela¢ni analyzy (Tabulka 2) wvyplyva, Ze signifikantni vztah
proménnych PA otct a synd na zakladé pocti krokt v pracovnich dnech vykazoval sttedni
silu asociace (rp = 0,57; p = 0,003). Ve vikendovych dnech vykazoval signifikantni vztah
PA otct a synu také stiedni silu asociace (rp = 0,44; p = 0,030) a za sedm dni tydne byl
zjistén taktéz signifikantni vztah se stfedni silou asociace (rp, = 0,59; p = 0,003).

Zkoumanim vztahu proménnych PA otct a dcer v pracovnich dnech bylo na zakladé
korelac¢ni analyzy pocti kroka zjisténo, ze tento signifikantni vztah vykazoval stfedni silu
asociace (rp=-—10,49; p=0,047). U vztahu proménnych PA otcii a dcer ve vikendovych
dnech byl zjistén nesignifikantni vztah (r, = — 0,31; p = 0,225) a za sedm dni tydne Se
jednalo o signifikantni vztah, ktery vykazoval stfedni silu asociace (rp = — 0,52; p = 0,033).

Provedenou korela¢ni analyzou vztahu proménnych PA matek a syna na
zakladé poctl krokt v pracovnich dnech, vykazoval tento signifikantni vztah nizkou silu
asociace (rp = 0,37; p=0,014). U vztahu proménnych PA matek a synti ve vikendovych
dnech byl zjistén signifikantni vztah se stfedni silou asociace (rp=0,47; p = 0,002) a za
sedm dni tydne byl zjistén taktéz signifikantni vztah se stiedni silou asociace (r,=0,42; p =
0,005).

Zkoumanim vztahu proménnych PA matek a dcer v pracovnich dnech byl na zakladé
korelacni analyzy pocti kroki zjistén signifikantni vztah, ktery vykazoval stiedni silu
asociace (rp=0,42; p=0,034). Ve vikendovych dnech vykazoval signifikantni vztah
proménnych PA matek a dcer také stfedni silu asociace (rp = 0,67; p<0,001) a za sedm dni
tydne vykazoval signifikantni vztah proménnych PA matek a dcer taktéz stfedni silu
asociace (rp=0,51; p = 0,008).
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Analyzou zkoumané vztahy proménnych PA otct a déti (Syna a dcer celkové) na
zaklad¢é pocti kroki Vv pracovnich dnech byly statisticky nevyznamné (rp = 0,14; p =
0,397). Ve vikendovych dnech byly zjistény nesignifikantni vztahy proménnych PA otct a
déti (rp,=0,02; p = 0,914) a v priabéhu sedmi dni tydne se jednalo taktéZ o nesignifikantni
vztahy proménnych PA otcu a déti (rp, = 0,06; p = 0,689).

Signifikantni vztahy proménnych PA matek a déti (Syna i dcer celkové) na zakladé
pocta kroki vykazovaly v pracovnich dnech nizkou silu asociace (rp = 0,36; p = 0,003). Ve
vikendovych dnech vykazovaly signifikantni vztahy proménnych PA matek a déti stiedni
silu asociace (rp = 0,54; p<0,001) a v prubéhu sedmi dni tydne vykazovaly signifikantni

vztahy proménnych PA matek a déti taktéz sttedni silu asociace (rp = 0,43; p<0,001).

Tabulka 2. Vztah PA rodi¢u a déti na zakladé Pearsonovy korelace

synové dcery déti celkem

pracovni dny

otcové 0,57** —0,49* 0,14

matky 0,37* 0,42* 0,36**
vikendové dny

otcové 0,44* -0,31 0,02

matky 0,47** 0,67** 0,54**

tyden

otcové 0,59** —0,52* 0,06

matky 0,42** | 051%* | 0,43**

Statistickd vyznamnost korelace je vyjadiena jako * p < 0,05; ** p < 0,01
5.9 Vztah trovné télesné hmotnosti dle BMI déti a rodica

U chlapct byla normalni télesna hmotnost zjisténa u 39 z nich (60 %), podvaha u
3 chlapci (5 %), nadvaha u 11 chlapct (17 %) a obezita u 12 chlapci (18 %). U divek byla
normalni télesna hmotnost zjisténa u 33 z nich (79 %), podvaha u 2 divek (5 %), nadvaha u
4 divek (9 %) a obezita u 3 divek (7 %) (Obrazek 9).
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Obrazek 9. Procentudlni zastoupeni vzorku déti dle télesné hmotnosti

U otcti byla naméfena primérna hodnota BMI 26 kg/m? (minimum — 20,5 kg/m?;
maximum — 31,7 kg/m?). U 41 % otct byla zjisténa normalni hmotnost, 42 % otcti trpi
nadvahou a 17 % obezitou.

U matek byla naméfena primérna hodnota BMI 23 kg/m? (minimum — 17,7 kg/m?;
maximum — 32,9 kg/m?). U 82 % matek byla zjisténa normalni hmotnost, 12 % matek trpi
nadvahou a 6 % obezitou (Obrazek 10).

< -
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Obrazek 10. Procentudlni zastoupeni vzorku rodicu dle télesné hmotnosti

Provedenou korela¢ni analyzou vztahti proménnych télesné hmotnosti na zakladé
stanoveného BMI rodi¢u a déti (Tabulka 3) byl zjistén signifikantni vztah proménnych

télesné hmotnosti otct a synu, ktery vykazoval stiedni silu asociace (rp = 0,56; p = 0,004).
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Signifikantni vztah proménnych télesné hmotnosti otcti a dcer vykazoval také stiedni
silu asociace (rp =0,49; p = 0,048). U proménnych té€lesné hmotnosti otcti a déti (Synu a
dcer) se jednalo o signifikantni vztah se stiedni silou asociace (r, = 0,53; p < 0,001).

Signifikantni vztah proménnych télesné hmotnosti matek a syna vykazoval nizkou
silu asociace (rp = 0,32; p =0,036). Zkoumanim proménnych télesné hmotnosti matek a
dcer byl zjistén nesignifikantni vztah (rp = — 0,15; p = 0,471). Analyzou proménnych
telesné hmotnosti matek a déti (Synt a dcer) byl zjistén taktéz nesignifikantni vztah (rp =
0,20; p =0,102).

Tabulka 3. Vztah télesné hmotnosti rodi¢t a déti na zakladé Pearsonovy korelace

synové dcery déti celkem
otcové 0,56** | —0,49* 0,53**
matky 0,32* -0,15 0,20

Statistickd vyznamnost korelace je vyjadifena jako * p <0,05; ** p < 0,01

5.10 Vyhodnoceni sedavého chovani déti a rodici

Chlapci vénovali sedavému chovani v celém tydnu primémé 332 + 114 minut
(5,5hodin +1,9 hodin) a sezeni u pocitace a televize (,,Screen time*) za cely tyden
pramérné 117 + 62 minut (1,9 hodin + 1 hodina). Mnozstvi minut, kdy se chlapci vénovali
sedavému chovani v prubéhu pracovnich dni, ¢inilo v priméru 353 £ 110 minut (5,9 hodin
+ 1,8 hodin) a sezenim u pocitace a televize v pracovnich dnech travili v priméru 90 + 46
minut (1,5 hodiny £ 46 minut).

Ve vikendovych dnech se chlapci vénovali sedavému chovani primérné 281 + 160
minut (4,7 hodin = 2,7 hodin) a sezenim u pocitace a televize travili primérné 185 + 130

minut (3 hodiny + 2,2 hodiny). Vysledky jsou uvedeny na Obrazku 11.
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Obrézek 11. Sedavé chovani chlapct

Divky vénovaly sedavému chovéani Vv celém tydnu Vv priméru 323 £+ 117 minut
(5,4 hodin + 1,9 hodin) a sezeni u pocitace a televize za cely tyden pramémné 112 + 87
minut (1,9 hodin + 1,5 hodin).

Mnozstvi minut, kdy se divky vénovaly sedavému chovani Vv prib&éhu pracovnich
dni, ¢inilo pramérné 333 + 116 minut (5,6 hodin + 1,9 hodin) a sezeni u pocitace a televize
Vv téchto pracovnich dnech vénovaly primérné 93 + 88 minut (1,6 hodin + 1,5 hodin).

Ve vikendovych dnech se divky vénovaly sedavému chovéni primérné 299 + 170
minut (5 hodin + 2,8 hodin) a sezenim u pod¢itace a televize travily primérné 162 + 109

minut (2,7 hodin + 1,8 hodin). Vysledky jsou uvedeny na Obrazku 12,
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Obrazek 12. Sedavé chovani divek
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Otcové vénovali sedavému chovéani v celém tydnu V priméru 325 + 162 minut
(5,4 hodin + 2,7 hodin) a sezeni u pocitace a televize za cely tyden v pruméru 144 + 104
minut (2,4 hodin + 1,7 hodin).

Mnozstvi minut, kdy se otcové vénovali sedavému chovani v pribéhu pracovnich
dni, ¢inilo primérné 363 + 179 minut (6,01 hodin + 2,99 hodin) a sezeni u pocitate a
televize v téchto pracovnich dnech vénovali v praméru 138 + 105 minut (2,3 hodin
+ 1,8 hodin).

Ve vikendovych dnech se otcové vénovali sedavému chovani primérné 157
+ 154 minut (2,6 hodin + 2,6 hodin) a sezeni u pocitace a televize pramérné 157 + 154

minut (2,6 hodin + 2,6 hodin). Vysledky jsou uvedeny na Obrazku 13.
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Obrazek 13. Sedavé chovani otcu

Matky vénovaly sedavému chovani v celém tydnu Vv priméru 319 + 142 minut
(5,3 hodin + 2,4 hodin) a sezeni u pocitace a televize za cely tyden prumérmné 125 + 90
minut (2,1 hodin £ 1,5 hodin).

Mnozstvi minut, kdy se matky vénovaly sedavému chovani v pribéhu pracovnich
dni, ¢inilo pramérné 351 £ 177 minut (5,9 hodin = 3 hodiny) a sezeni u pocitace a televize
Vv pracovnich dnech vénovaly primérné 113 £ 94 minut (1,9 hodin + 1,6 hodin).

Ve vikendovych dnech se matky vénovaly sedavému chovani primérmé 241 £+ 159
minut (4 hodiny + 2,6 hodin) a sezeni u pocitace a televize v priméru 156 £ 111 minut (2,6

hodin + 1,9 hodin). Vysledky jsou uvedeny na Obrazku 14.
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Obrazek 14. Sedavé chovani matek

5.11 PInéni doporuceni doby stravené u pocitace a televize déti a rodica

Z celkového poctu chlapctu, ktefi Vv dotaznicich pozadované hodnoty uvedli,
spliiovalo v tomto vyzkumu doporuceni doby stravené u pocitace a televize (,,screen time*)
Vv prubéhu celého tydne 60,9 %. V pracovnich dnech tento limit spliiovalo 78,3 % chlapct
a ve vikendovych dnech 47,8 % chlapci.

Z celkového poctu divek, které v dotaznicich poZadované hodnoty uvedly, spliiovalo
V tomto vyzkumu doporuceni doby stravené u pocitace a televize v prubchu celého tydne
72,7 %. V pracovnich dnech tento limit spliovalo 78,8 % divek a ve vikendovych dnech
42,4 % divek.

Z celkového poctu déti (chlapci 1 divky), které v dotaznicich pozadované hodnoty
uvedly, spliovalo v tomto vyzkumu doporuceni doby stravené u pocitace a televize v
pribéhu celého tydne 65,8 % déti. V pracovnich dnech tento limit spliiovalo 78,5 % déti a
ve vikendovych dnech 45,6 % déti.

Z celkového poctu otci, ktefi v dotaznicich pozadované hodnoty uvedli, spliovalo
V tomto vyzkumu doporuceni doby stravené u pocitace a televize v prub¢hu celého tydne
47,1 %. V pracovnich dnech tento limit spliiovalo také 47,1 % otcii a ve vikendovych
dnech 50 % otct.

Z celkového poctu matek, které v dotaznicich pozadované hodnoty uvedly, spliiovalo

Vv tomto vyzkumu doporuceni doby stravené u pocitace a televize v pribéhu celého tydne

45



60,4 %. V pracovnich dnech tento limit spliovalo 69,8 % matek a ve vikendovych dnech
47,2 % matek.

5.12 Vztah ¢asu déti a rodici straveného u pocitace a televize

Dalsim, korela¢ni analyzou zkoumanym vztahem mezi rodi¢i a détmi, byl vztah
proménnych Casu sledovani televize, sezeni u pocitaCe, tabletu nebo mobilniho telefonu
(dale jen ,,screen time*).

Zkoumanim vztahu proménnych ,,screen time* otct a synu bylo na zakladé korela¢ni
analyzy (Tabulka 17) zjiSténo, ze tento signifikantni vztah v pracovnich dnech vykazoval
stiedni silu asociace (rp = 0,55; p = 0,016). Ve vikendovych dnech vykazoval signifikantni
vztah proménnych ,,screen time* otcii a synti Vysokou silu asociace (rp = —0,70; p = 0,001)
a U vztahu proménnych ,screen time“ otcii a synli za sedm dni tydne se jednalo o
signifikantni vztah s nizkou silou asociace (rp = 0,66; p = 0,002).

Ve vztahu proménnych ,,screen time* otcu a dcer v pracovnich dnech byl na zakladé
korelacni analyzy zjistén nesignifikantni vztah (r,=0,28; p = 0,336). U vztahu
proménnych ,screen time* otci a dcer Ve vikendovych dnech se jednalo taktéz o
nesignifikantni vztah
(ro=—0,17; p = 0,569) a u proménnych ,,screen time* otcti a dcer za sedm dni tydne se
taktéz jednalo o nesignifikantni vztah (rp = 0,29; p = 0,310).

Provedenou korela¢ni analyzou vztahu proménnych ,screen time* matek a synu
v pracovnich dnech byl zjistén nesignifikantni vztah (rp = 0,30; p=0,112). Ve
vikendovych dnech vykazoval signifikantni vztah proménnych ,,screen time* matek a synti
stfedni silu asociace (rp=0,50; p = 0,006) a za sedm dni tydne vykazoval vztah
proménnych ,,screen time* matek a synd taktéz stiedni silu asociace (rp = 0,44; p = 0,017).

Zkoumanim vztahu proménnych ,,screen time* matek a dcer byl na zéklad¢ korelacni
analyzy zjistén V pracovnich dnech nesignifikantni vztah (rp = 0,31; p = 0,165). Ve
vikendovych dnech byl u proménnych ,screen time*“ matek a dcer zjistén také
nesignifikantni vztah (rp, = 0,36; p = 0,098) a za sedm dni tydne byl zkoumanim
proménnych ,,screen time* matek a dcer zjistén také nesignifikantni vztah (r, = 0,30; p =
0,180).

Analyzou zjistény signifikantni vztah u proménnych ,,screen time* otcii a déti (syni i
dcer) vykazoval v pracovnich dnech stfedni silu asociace (rp = 0,42; p = 0,015). Ve

vikendovych dnech vykazoval signifikantni vztah proménnych ,,screen time* otcti a déti
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také stfedni silu asociace (rp = 0,56; p = 0,001) a v prubéhu sedmi dnt tydne vykazoval
signifikantni vztah proménnych ,,screen time™ otct a déti taktéz stiedni silu asociace
(ro=0,56; p = 0,001).

Analyzou proménnych ,,Screen time* matek a déti (synd i dcer) v pracovnich dnech
byl zjistén signifikantni vztah s nizkou silou asociace (rp = 0,27; p = 0,054). Ve
vikendovych dnech vykazoval signifikantni vztah proménnych ,,screen time* matek a déti
stfedni silu asociace (rp = 0,44; p = 0,001) a v pribéhu sedmi dni tydne se jednalo o
signifikantni vztah proménnych ,,screen time* matek a déti s nizkou silou asociace (r, =
0,35; p =0,011).

Tabulka 4. Vztah proménnych ,,screen time* rodi¢u a déti na zakladé Pearsonovy korelace

synové | dcery | déti celkem

pracovni dny
otcové 0,55* | 0,28 0,42*
matky 0,30 0,31 0,27
vikendové dny

otcové 0,69** | —-0,17 | 0,56**
matky 0,50** | 0,36 0,44**
tyden
otcové 0,66** | 0,29 0,56**
matky 0,44* | 0,30 0,35*

Statistickd vyznamnost korelace je vyjadfena jako * p <0,05; ** p < 0,01
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6 DISKUZE

Cilem této prace bylo analyzovat mnozstvi realizované pohybové aktivity déti 1.-3.
tiid zakladnich $kol v Ostravé a jejich rodicl, popsat je S ohledem na pohlavi a zjistit
vztahy mezi rodi¢i a détmi z hlediska vykonané PA, stanovit podil téch, ktefi plni
doporuceni pro realizovany pocet krokii, popsat troven télesné hmotnosti dle BMI na
zakladé doporuceni WHO, vyhodnotit vztah mezi télesnou hmotnosti déti a rodici a
vyhodnotit vztahy u sedavého chovani.

Vyhodnocenim zplisobu dopravy do Skoly a ze Skoly u vzorku déti mladSiho
Skolniho véku bylo zjisténo, Ze zhruba 50 % téchto déti chodi pésky. Srovnanim se
Svédskou studii, kterou provedli Johansson, Hasselberg a Laflamme (2011), bylo zjisténo
Vv narodnim vzorku déti pomérné¢ vysoké procento déti s aktivni dopravou do Skoly,
pramérné 62,9 %.

Z vyhodnoceni otdzek dotaznikli vztahujicich se ke zpasobu traveni volného casu
déti s rodinou vyplynulo zjisténi, Ze se déti ve volném Case nejvice a nejcastéji setkavaji
s rodinou u spoleéného jidla, coz uvedlo vice nez 80 % déti. Naopak pouze zanedbatelné
procento déti travi volny Cas spolecnym hranim spoleenskych her, navstévou kulturnich
mist a navstévou spolecnych pratel.

Provedenym vyzkumem Vokacové, Bad'ury, Pavelky, Kalmana a Hanuse (2016),
ktery se zabyval mirou aktivit trdvenych spole¢né s rodi¢i a vyvojem v této oblasti od roku
2002 do roku 2014, bylo prokazano, ze nejcastéjsi spole¢nou ¢innosti je sledovani televize
a spoletn¢ stravend doba u jidla. Naopak spolecnym sportovanim a spole¢nymi
prochazkami travili chlapci 1 divky s rodi¢i nejméné volného Casu. Statisticky vyznamné
rozdily se vSak vyskytly u spole¢ného sledovani televize a doby stravené u spoleéného
jidla, kdy cas t€mito ¢innostmi spole¢né travi s rodici vice chlapci.

Vyhodnocenim odpovédi déti na otazku ,,Jak Casto a jakym zplisobem ty a tva rodina
travite svij volny cas?* bylo ve studii Csémy, Krch, Provaznikova, Razova a Sovinova
(2005) zjisténo, ze vysoké procento déti vSech veékovych kategorii odpoveédélo, ze travi
minimalné 1 x tydné svilj volny ¢as spolecné s rodici. Napln takto straveného volného €asu
s rodi¢i se s vékem meéni. Nejvice uvaddénou Cinnosti déti spolecné s rodic¢i je sledovani
televize a spole¢ny Cas straveny u jidla.

Vyhodnocenim odpovédi, tykajicich se spolecné straveného volného Casu sportem
s rodinou bylo v nasi studii zjisténo, ze pouze asi 40 % déti kazdodenné, skoro denné nebo

alespon jednou tydné provozuje ve svém volném cCase sport spole¢né s rodic¢i, z toho jsou
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na tom Iépe chlapci, kterych je o néco vice nez divek. Vice nez 50 % déti vzorku travi
volny ¢as sportem s rodinou méné nez jednou v tydnu nebo nikdy.

Safr a Pato¢kova (2010) uvadi ve své studii vysledky vyzkumu ISSP z roku 2007,
ktery sledoval tfinact nejbéznéjSich volnoc¢asovych aktivit, kterymi ¢lenové ¢eskych rodin
travi vétSinu svého volného casu. Nejbéznéjsi volnocasovou naplni je sledovani televize.
72 % populace ji sleduje denné. Mezi dalsi nejrozsitenéjsi aktivity patii také poslech
hudby, prohlizeni webovych stranck a komunikace na socialnich sitich prostfednictvim
internetu. PA provozuje denné 12 % populace.

Vysledky této prace ukazuji, ze z celkového poctu déti splnilo v tomto vyzkumu
doporuceni pohybové aktivity na zédkladé denniho minima poctu krokt v pracovnich dnech
30,8 % chlapcii a 47,1 % divek, o vikendu 9 % chlapcii a 13,7 % divek.

Sigmundova, Sigmund, Vokacova a Kopcakova (2014), dosli k zadvéru, ze u deti
dochazi k postupnému nartstu PA v pracovnich dnech, ale naopak k vyraznému poklesu
PA ve vikendovych dnech.

Studie provedena u déti v Australii prokazala u vzorku 853 déti z 29 zakladnich skol
zvysenou PA v pracovnich dnech a znatelny pokles PA o vikendu (Telford, Telford,
Cunningham, Cochrane, Davey, & Waddington, 2013).

Vyzkum z obdobi let 2005-2011 u vzorku 21 271 déti ve veku 5-12 let potvrdil, ze
PA chlapcu je vyssi nez PA divek v jakémkoli véku (Craig et al., 2013).

Vyhodnocenim vysledki tydenni PA rodic¢ a néslednou analyzou bylo nasi studii
zjiSténo, Ze otcové jsou pohybove aktivngjsi nez matky, a to jak v pracovnich dnech, tak i o
vikendu. Ze vzorku otci splnilo doporu¢eni pohybové aktivity na zakladé poctu kroku
Vv pracovnich dnech 53,7 % a o vikendu 41,5 %. Ze vzorku matek splnilo v pracovnich
dnech 31,9 % a o vikendu 8,7 %.

Ve vyzkumu Sigmundové, Sigmunda, Vokacové a Kopcakové (2014)
ve vikendovych dnech dosahlo doporu¢eného poctu kroku 30,5 % matek a 29,4 % otcu. U
déti dosahlo ve vikendovych dnech doporuc¢eného poctu kroku 41,1 % dcer a 34,5 % synt.

Belgicka studie, ktera zkoumala PA 1 239 dospélych s pouzitim krokoméru, zjistila,
ze PA ve vikendovych dnech klesa (De Cocker, De Bourdeaudhuij, Brown, & Cardon,
2007).

Z vysledkt studie bylo zjisténo, ze u vybraného vzorku déti je jejich pohybova
aktivita v pribéhu pracovnich dnl vyraznéji ovliviiovana pohybovou aktivitou otcti. Ve
vikendovych dnech maji déti uzsi vazbu na pohybovou aktivitu matek nez otct, a to dcery

vice, nez synove.
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Ve vyzkumu Sigmunda a Sigmundové (2011) mély matky nepatrné tésnéjsi vztah
k PA déti nez otcové.

Zkoumanim vztahi mezi PA rodi¢u a jejich 6-9letych déti se ve své studii zabyvali
i Medekova, Zapletalova a Havlicek (2000). Tato studie ukazala vyznamnou souvislost
vztahll kvantity PA rodi¢u a jejich déti. V rodinach, kde rodice nesportuji, je u 77 % déti
PA realizovana pouze v ramci povinné skolni télesné vychovy.

Na zakladé zjisténych vztaht mezi PA, sezenim a ucasti v organizované PA, které ve
své studii uvadi Sigmund, Turofiova, Sigmundova a Ptidalova (2008), z vyzkumu, ktery
provedli Welk, Wood a Morss (2003) u 8-l1lletych déti a z vyzkumu Sigmunda,
Lokvencové, Sigmundové, Turonové a Fromela (2009) je ziejmé, Ze bez ohledu na pohlavi
a vék jsou vztahy mezi PA déti mladSiho Skolniho véku a jejich rodica pozitivni. Pohybové
aktivnéjsi rodi¢e vychovavaji pohybové aktivnéjsi déti. Toto je vice zfejmé u synl. Autofi
vyzkumu zaroven také dokladaji, Ze pohybové méné aktivni rodi¢e vychovavaji pohybové
mén¢ aktivni déti. Toto je naopak vice zfejmé u dcer.

U chlapcit byla v této studii normalni télesna hmotnost zjisténa u 60 % z nich,
nadvahu mélo 17 % a obezitu 18 % chlapc. U divek byla normalni télesna hmotnost
zjisténa u 79 % z nich, nadvahu mélo 9 % divek a obezitu 7 % divek. Analyzou télesné
hmotnosti obou pohlavi jsme zjistili, ze z hlediska procent déti s nadvahou a obezitou jsou
na tom chlapci huafe, jelikoz oproti 9% divek snaméfenou nadvahou a 7 % divek
s obezitou je chlapct s nadvahou 17 % a s obezitou 18 %, coz je celkové 35 % chlapct a
jen 16 % divek s nadvahou a obezitou.

Studie zkoumajici vyskyt obezity v sedmi evropskych zemich (Belgie, Mad’arsko,
Nizozemsko, Norsko, Recko, Slovinsko a Spanélsko) prokazala, ze vroce 2010 se
v uvedenych zemich vyskytovala nadvaha u 26 % chlapct a 22 % divek a obezita u 5 %
chlapct a 4 % divek (Brug, Van Stralen, De Velde, Chinapaw, De Bourdeaudhuij, Lien, ...
& Moreno, 2012).

V roce 2013 byl zaznamenan celosvétové narlist déti s nadvdhou 1 obezitou, ve
vyspélych zemich az na 23,8 % chlapci a 22,6 % divek (Ng, Fleming, Robinson,
Thomson, Graetz, Margono, ... & Abraham, 2014).

Vyzkum Sigmunda a Sigmundové (2015) ukdzal odlisné trendy ve vyskytu nadvahy
a obezity u chlapci a divek. Srovnanim vysledku z let 2002-2014 zjistili, Ze dochazi
Kk postupnému nartistu vyskytu nadvahy a obezity, a to u chlapci i dévcéat. V roce 2014
zaznamenali autofi oproti roku 2002 signifikantné vice dévcat jak s nadvahou, tak s

obezitou.
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V této studii byla u 42 % otci zjisténa nadvaha a 17 % z nich m¢lo obezitu. Oproti
tomu mélo jen 12 % matek nadvahu a 6 % obezitu. Z celkového vzorku rodici, zatazenych
do naseho vyzkumu trpi nadvahou a obezitou 59 % otcti a 18 % matek.

V Ceské republice trpi nadvdhou a obezitou 54 % dospélé populace, 17 % dospélé
populace je obézni. Nadvahou trpi ve vét§i mife muzi nez zeny. U obezity neni mezi
pohlavimi statisticky vyznamny rozdil (Kalman, Hamftik, & Pavelka, 2009).

Z vysledku této studie vyplyva zjisténi, ze télesna hmotnost déti vice souvisi s
télesnou hmotnosti otcli neZ matek.

Vzajemné posilovani vztahid mezi ¢leny rodiny je dilezité pro ziskavani a udrzeni
pozitivnich zmén v chovani a navycich, zejména téch pohybovych a stravovacich. Je
ziejme, ze predevsim sedavé chovani a stravovaci navyky ovliviiyji télesnou hmotnost déti
(Bandura, 1978).

Je prokazano, ze navyky rodicu ve vztahu k PA a stravovani vyrazné ovliviwji jejich
déti a ze rodie jsou svym détem vzorem pii utvareni jejich vlastnich Stravovacich a
pohybovych navyki (Garn, Clark, Lowe, Forbes, Owen, & Rowe, 1976).

Celkova doba, kterou se chlapci vénovali sedavému chovéani a sezeni u pocitace,
¢inila v celém tydnu v praméru 7,5 hodin.

Celkova doba, po kterou se divky vénovaly sedavému chovani a sezeni u pocitace,
¢inila v celém tydnu v priméru 7,3 hodin. Porovnanim s chlapci vyslo najevo, ze divky
vénovaly V pracovnich i vikendovych dnech sedavému chovani ptiblizné stejnou dobu jako
chlapci. O vikendu vénovaly nepatrné vice ¢asu sedavému chovani a naopak asi o 20 minut
méngé Casu travily u pocitace a televize.

Z celkového poctu chlapct spliiovalo doporuceni doby stravené u pocitace a televize
Vv pritbéhu celého tydne 60,9 %. Z celkového poctu divek toto doporuceni spliiovalo ve
stejném obdobi 72,7 %.

V poslednich deseti letech doslo k narGstu Casu, ktery travime u pocitace. Zejména
kvili internetu, ktery je v souCasnosti nezbytnou soucasti kazdodenniho Zivota vétSiny
Z nés (Sigmund & Sigmundova, 2011).

Hamf#ik, Kalman, Bobakova a Sigmund (2012) ve svém vyzkumu zjistili, Ze vice nez
55 % divek a 60 % chlapcu travi v pracovnich dnech u televize, videa nebo DVD
pfehravace vice neZ 2 hodiny denné.

Podle vyzkumu Pastuchy (2011) prosedi vice nez tfi hodiny denn¢ u pocitace vice
nez 20 % ceskych déti.
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Celkova doba, po kterou se otcové vénovali sedavému chovani a sezeni u pocitace
a televize, ¢inila v celém tydnu v praméru 7,8 hodin, u matek tataz doba cinila 7,4 hodin.
Ve vikendovych dnech vénovali sedavému chovani otcové 1 matky celkové méné Casu nez
v pracovnich dnech, ale sezeni u pocitace nebo televize celkoveé vice Casu nez v pracovnich
dnech. Z celkového poctu otcti a matek, spliovalo vtomto vyzkumu doporuceni doby
stravené u pocitace a televize pribéhu celého tydne 47,1 % otcti a 60,4 % matek.

Shields a Tremblay (2008) realizovali vroce 2007 vyzkum vzorku
42 612 respondenti dospélé kanadské populace. Z vysledki vyplynulo, ze 27 % muzi a
24 % zen uvedlo sledovani televize jako nejoblibenéjsi ¢innost volného Casu, celkova doba
takto stravena Cinila 15 a vice hodin za tyden (primérné 2 a vice hodin denng).

Z vyzkumu této studie bylo zjiSténo, Ze sezeni u televize a pocitace (,,screen time*)
déti bylo v prabéhu pracovnich dnti tydne ovlivnéno sezenim u televize a pocitace vice otci
nez matkami. Sezeni u televize a pocitace synd bylo v tomto obdobi ovlivnéno takovymto
chovanim otcti viibec nejvyraznéji ze vSech vztaht.. Ve vikendovych dnech bylo sezeni u
televize a pocitace synli a déti celkové vice ovlivnéno takovymto chovanim matek. Sezeni
u televize a pocitae dcer nebylo takovymto chovanim rodi¢ii ve vikendovych dnech dle
vysledku této studie ovlivnéno.

Hamfik, Kalman, Bobdkova a Sigmund (2012) se ve svém vyzkumu zabyvali
analyzou sedavého zivotniho stylu a pasivniho traveni volného ¢asu, pfedevsim u pocitace
a televize, déti mladsiho Skolniho veéku. Z vysledki bylo zjisténo, Ze denné travi vice nez
50 % déti u televize nebo DVD piehravact 2 a vice hodin. S vékem chlapct se pocet hodin
volného Casu stravené¢ho u pocitae zvySuje. Naopak u divek se doba takto stravené¢ho
volného €asu snizuje a u divek ve véku 15 let je vibec nejkrat$i. Chlapci vétSinou travi
U pocitace cas hranim her, divky naopak sdilenim zaZitkli na socidlnich sitich. Zatimco
Vv jedenacti letech sdili zazitky na socidlnich sitich, ¢erpa informace z webovych stranek
nebo pise tkoly méné nez 2 hodiny denné 73 % chlapct a 71 % divek, v patnacti letech
veku tento podil klesa az na 43 % chlapci a 30 % divek.

Vyzkum Sigmundové, Sigmunda, Vokacové a Kopcakové (2014) prokazal, ze doba
stravend sedavym chovanim déti u televize a pocitace se v pracovnich a vikendovych
dnech lisi. Ve vikendovych dnech je tato doba vyznamné vyssi nez v pracovnich dnech.
V ned¢li je tato doba vlibec nejvyssi jak pro rodice, tak pro jejich déti.

Z vyzkumu, ktery provedli Jago, Fox, Page, Brockman a Thompson (2010) bylo
z korelacni analyzy proménnych PA a sedavého chovani rodicl a déti zjisténo, Ze existuje

vyznamny vztah u rodi¢l a dcer u sedavého chovani, ale neexistuje vyznamny vztah u PA.
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U synt bylo zjisténo 10,5 x vyssi riziko a u deer 3,7 x vyssi riziko sledovani televize vice
nez 4 hodiny denné, pokud alespoii jeden z rodi¢t sledoval televizi 2—4 hodiny denné.

Z provedené¢ho vyzkumu Sigmunda, Sigmundové, Badury a Voracové (2015) byl
zjistén pozitivni vztah mezi subjektivné zaznamenanou dobou sedavého chovani rodici
a déti. Jestlize matky redukovaly o vikendech dobu denniho sezeni u televize a pocitace
0 30 minut, dochazelo k navySeni poc¢tu krokti u jejich déti v tomto dni 0 467—494 krokd.

Nutno zde zavérem uvést, ze zkoumany soubor neni reprezentativni, zastupuje pouze
vzorek déti dvou konkrétnich zakladnich Skol v Ostrave.

Limitujicim faktorem v tomto vyzkumu se jevi nepiesn¢ nebo neuplné vyplnéné
Zaznamy rodi¢i a détmi, jejichz vyfazenim z vyzkumu doslo ke snizeni celkového poctu
probandi. Také mohlo dochédzet u déti k zdmérné manipulaci s krokoméry, za tcelem
navysSovani celkovych pocta kroki. K dal§imu zkresleni mnozstvi tydenni PA déti a rodici
mohlo dojit na zaklad¢ technickych moznosti pouzitych krokomért.

Tyto nejsou schopny identifikovat nékteré druhy PA, napi. zachytit oscilace pfi
brusleni nebo jizdé na kole (Armstrong & Welsman, 2006).

Pfi dal§im monitorovani PA déti mladSiho Skolniho véku u podobné zamétenych
praci doporucuji zaméfit se napiiklad na vztah mezi PA sourozenctli, spoluzékd nebo

kamaradd, ktefi mohou mit vyznamnou motivac¢ni roli v realizaci PA.
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7 ZAVERY

Z vysledku studie vyplyva, ze asi 50 % déti z naseho vzorku chodi do Skoly a ze
Skoly pésky, kazdy den nebo skoro denné se vice nez 80 % déti setkava s rodinou u
spole¢ného jidla, 70 % dé&ti travi ¢as spolecnymi debatami a 55 % déti sleduje spole¢né s
rodic¢i televizi. Mén¢ Casto travi déti s rodi¢i volny ¢as spole¢nymi prochazkami (40 %
divek a 20 % chlapcti) a hranim spolecenskych her (20 % chlapct a divek). Pouze asi 40 %
déti sportuje spole¢né srodi¢i kazdodenné, skoro denné nebo alesponi jednou tydné,
pticemz chlapci castéji nez divky. Alarmujici zistava fakt, ze vice nez 50 % déti travi

volny ¢as sportem s rodinou méné ¢asto (nez jednou v tydnu) nebo nikdy.

Nejvyssi primérny pocet nachozenych krokl byl u chlapcli zaznamenan v pondéli,
kdy chlapci v priméru nachodili 11 864 krokt. Nejniz$i praimérny pocet kroktu byl
zaznamenan v nedéli, a to primérné 7 850 krokt, s vyraznym rozdilem poctu krokii oproti
pracovnim dntim, a to asi 0 4 000 kroku. Celkova primérna hodnota naméfenych krokt u
divek v pracovnich dnech byla 10 594. Nejvy$si primérny pocet kroki byl u divek
zaznamenan také v pondé€li, kdy divky v priméru nachodily 11 473 kroku. Stejné jako u

Cv v

krokda.

Celkova primérnd hodnota nameétenych krokli u otcli v pracovnich dnech byla
10 900. Nejvyssi primérny pocet krokd byl u nich zaznamenan ve stiedu, kdy v primeéru
kdy v priméru nachodili 9 740 krokl. Celkova primérnd hodnota naméfenych kroki u
matek Vv pracovnich dnech byla 8 467. Nejvyssi prumérny pocet krokd byl u nich

cvwr

krokt byl u matek zaznamenan v nedéli, kdy v priméru nachodily 6 186 krokd.

Porovnanim tydenni PA otcli a matek jsme dospéli k zavéru, ze otcové jsou
v pribéhu celého tydne pohybové aktivn€jsi nez matky, a to jak v objemu PA, tak
celkovym poctem pohybové aktivnich jedinct. Nejvyraznéjsi rozdil vyplynul porovnanim
vikendovych dnii, kdy oproti matkdm je pohybové aktivnich vyznamné vice otcti, kteti ve

vikendovych dnech ,,nachodili* o témét 4 000 krokt vice nez matky.
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Z celkového poctu déti v tomto vyzkumu splnilo doporuceni PA aktivniho Zivotniho
stylu, vramci celého tydne 20,5 % chlapci a 39,2 % divek. U rodi¢u splnilo toto

doporuceni PA v ramci celého tydne 48,8 % otct a pouze 14,5 % matek.

Vysledky této studie na zaklad¢ zkoumani vztahi proménnych PA dle nachozenych
pocti krokti prokazaly, ze signifikantni vztahy existuji mezi otci a syny v pracovnich
dnech, vikendovych dnech i za sedm dni tydne. Toto plati i u vztahti proménnych PA mezi
matkami a dcerami, kdy se jedna o signifikantni vztahy v pracovnich dnech, vikendovych
dnech i1 za sedm dni tydne. O signifikantni vztahy proménnych PA se jedna i u otct a dcer
Vv pracovnich dnech a za sedm dni tydne, matek a synti i matek a déti celkové (syni 1 dcer)

ve vikendovych dnech a za sedm dni tydne.

U zkoumaného vzorku chlapcti na zakladé hodnot indexu télesné hmotnosti (BMI)
byla zjisténa normalni télesna hmotnost u 39 z nich (60 %), nadvahu mélo 11 chlapci
(17 %) a obezitu 12 chlapcu (18 %). U divek byla normalni té€lesna hmotnost zjisténa u 33
z nich (79 %), nadvahu mély 4 divky (9 %) a obezitu 3 divky (7 %). Z celkového poctu
rodi¢t zafazenych do tohoto vyzkumu mélo nadvahu 42 % otci a obezitu 17 % otct. U

matek byla zjisténa nadvaha u 12 % a obezita u 6 % z nich.

Provedenou analyzou vztahli proménnych télesné hmotnosti déti a rodi¢t na zaklade
BMI byla zjisténa vétsi zavislost télesné hmotnosti u otcti a synd, otct a dcer i otcti a déti
celkové (synt i dcer) nez matek a synti, matek a dcer i matek a déti (synt i deer) celkové.
Z tohoto zjisténi vyplyva, Ze télesnd hmotnost déti vice souvisi s télesnou hmotnosti otctl

nez matek.

Chlapci se vénovali sedavému chovani v pribéhu pracovnich dni v praméru 353
minut a sezeni u pocitace a televize v priméru 90 minut. Ve vikendovych dnech tato doba
sedavého chovani Cinila 281 minut a sezeni u pocitace a televize primémeé 185 minut.
Divky se vé€novaly sedavému chovani v prubéhu pracovnich dni primérné 333 minut a
sezeni U pocitace a televize prumérné 93 minut. Ve vikendovych dnech tato doba sedavého
chovani ¢inila primérné 299 minut a sezeni u pocitace a televize primérné 162 minut. Ze
srovnani vyplyva, Ze divky vénovaly v pracovnich i vikendovych dnech sedavému chovani

a sezeni u pocitace a televize ptiblizné stejnou dobu jako chlapci.

Otcové se vénovali sedavému chovani v pribéhu pracovnich dni primérné 363 minut

asezeni u pocitaCe a televize v priméru 138 minut. Ve vikendovych dnech se otcové
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vénovali sedavému chovani primérné 157 minut a sezeni u pocitace a televize primérné
157 minut. Matky se vénovaly sedavému chovani v prubéhu pracovnich dni primérné 351
minut a sezeni u pocitace a televize primérné 113 minut. Ve vikendovych dnech se matky
vénovaly sedavému chovani primérné 241 minut a sezeni u pocitace a televize v praiméru

156 minut.

Doporuceni doby stravené u pocitace a televize pribéhu celého tydne spliovalo

60,9 % chlapcu, 72,7 % divek, 47,1 % otcti a 60,4 % matek.

U vztaht proménnych ¢asu traveného u pocitace a televize (,,screen time) déti a
rodi¢li byla touto studii zjiSténa vysoka zavislost tohoto chovani u vztahii otcli a synd ve
vikendovych dnech, stiedni zavislost u otcli a synl v pracovnich dnech a za sedm dnti v
tydnu. U vztahli matek a synl byla zjisténa stfedni zavislost ve vikendovych dnech a za
sedm dnt v tydnu. U vztahti otc a déti celkové byla zjisténa stfedni zavislost chovani
v pracovnich dnech, ve vikendovych dnech i za sedm dnd v tydnu. U vztahdi proménnych
tohoto druhu sedavého chovani matek a déti celkové byla zjisténa stfedni zavislost ve
vikendovych dnech. Chovani déti bylo v priibéhu pracovnich dni tydne ovlivnéno timto
druhem sedavého chovéni vice otci nezZ matkami. Ve vikendovych dnech bylo chovani
synu a déti celkové vice ovlivnéno chovanim matek. Chovani dcer nebylo chovanim rodict

ve vikendovych dnech dle vysledki této studie vyznamné ovlivnéno.
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8§ SOUHRN

Pravidelna PA ma vliv na podporu zdravi, zabraiiuje vzniku onemocnéni, zlepSuje
spolecenskou konektivitu i kvalitu zivota, poskytuje fadu ekonomickych vyhod a pfispiva
také k podpote ekologické udrzitelnosti zivotniho prostiedi (Sigmund & Sigmundova,
2011).

Cilem prace bylo analyzovat mnozstvi realizované pohybové aktivity pomoci
krokoméru u déti 1.-3. tfid vytipovanych zakladnich §kol v Ostravé, kterymi byly ZS
Détska a ZS Porubska, popsat PA déti s ohledem na pohlavi a zjistit vztahy mezi PA déti
mladsiho Skolniho véku a jejich rodict. Vyzkumny vzorek tvotfilo 107 déti (65 chlapct a
42 divek) a 88 rodi¢t (33 otct a 55 matek). K monitorovani PA déti a jejich rodich
Vv pritbéhu jednoho tydne byl pouZit krokomér Yamax SW200 a dotaznik ,,Zdznam tydenni
pohybové aktivity krokomé&rem®, ktery obsahoval i udaje o inaktivité. Soucasti méteni bylo
také vyplnéni dotazniku rodici déti, ve kterém uvedli aktualni hodnoty vysky, hmotnosti,
pohlavi a roku narozeni déti, pfipadné sourozencii, zapojenych do vyzkumu. Soucasti
dotazniku byly tdaje o zpisobu dopravy do Skoly a ze Skoly a o zplsobu a intenzité
spole¢n¢ traveného volného ¢asu v roding.

Vysledky studie ukazaly, ze jak chlapci, tak i divky nespliuji doporuceny denni
pocet kroki na zdklad€ stanovenych doporuceni ani v jednotlivych dnech tydne, ani
V pruméru za sedm dni tydne. Nejvice se doporuceni minimalniho mnozstvi PA pfiblizili
chlapci 1 divky v pondéli, kdy chlapci nachodili 11 864 krokli a divky 11 473 krokd.
Chlapci oproti divkam nachodili v jednotlivych dnech tydne primémé o 1 000 krokt vice,
avSak vzhledem k tomu, Ze maji na zékladé¢ doporuceni optiméalniho mnozstvi PA podle
pocti krokd stanovenou vyssi hranici nez divky, je rozdil mezi primérnym poctem jimi
nachozenych krokl a stanovenym optimem vyssi nez u divek. Otcové v priméru spliuji
kazdodenné stanovena doporuceni 10 000 kroki za den (10 588 krokii/den). Nejvyssi
hodnoty dosahli ve sttedu, kdy primérné nachodili 11 538 krokii. Matky tato doporuceni
nesplnuji ani v jednotlivych dnech tydne, ani v priméru za tyden. Nejvice krokt nachodily
v pondéli, kdy tato hodnota primérné Cinila 8 860 krokt. Matky, chlapci i divky doséhli
nejvyssich primérnych dennich hodnot PA na zdklad€ nachozenych pocti kroki v pondéli.

Chlapci se vénovali sezeni u televize a pocitace za 7 dni v priméru 117 minut denné
a dévcata v priméru 112 minut denné, ¢imz spliuji obecné stanoveny limit denniho ¢asu
traveného u televize nebo pocitace. Otcové v pruméru 144 minut denné a matky v priméru

125 minut denné tento limit prekracuji.
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Tato studie pfinesla zji§téni, Ze u vybrané¢ho vzorku déti je jejich pohybova aktivita
Vv pribe¢hu pracovnich dnit vyraznéji ovliviiovana pohybovou aktivitou otct. Ve
vikendovych dnech maji déti uzsi vazbu na pohybovou aktivitu matek nez otcti, a to dcery
vice, nez synové. Déle ze studie vyplynulo, ze télesna hmotnost déti vice souvisi s télesnou
hmotnosti otcli nez matek a také bylo u vybraného vzorku déti zjisténo, Ze jsou v pribehu
sedmi dnt tydne ovlivnény vice sedavym chovanim otcli nez matek, a to vyraznéji synové
nez dcery.

Alarmujicim faktem se jevi skute¢nost, ze vice nez 50 % déti zarazenych do studie
travi volny ¢as sportem s rodinou méné ¢asto nez jednou v tydnu, nebo nikdy. Toto lze
akceptovat pouze za predpokladu, ze se v dalSich dnech tydne déti vénuji aktivnimu
pohybu, at uz vramci neorganizovanych nebo organizovanych c¢innosti. StéZi najit
vysvétleni, pro¢ tyto déti netravi volny Cas aktivnim pohybem nebo sportem s rodinou
alespon v jednom dni tydne, napiiklad v nékterém vikendovém dni. Otazkou zlstava, jak
tedy tyto déti travi svij volny ¢as a zda jej vitbec travi s rodinou.

Porovnanim tydenni PA otci a matek studie prokdzala, Ze otcové jsou v pritbéhu
celého tydne pohybové aktivnéjsi nez matky, a to jak v objemu PA, tak poctem pohybové
aktivnich jedinct. Toto zjisténi nekoresponduje se skutecnosti, ze u 42 % otct byla zjisténa
na zaklad¢ analyzy jejich télesné hmotnosti nadvaha a 17 % z nich trpi obezitou. Oproti
tomu trpi nadvahou pouze 12 % a obezitou 6 % matek. Lze tedy piedpokladat, ze ackoliv
jsou otcové pohybové aktivnéj$i, bud jejich PA nedosahuje piedepsané FITT
charakteristiky, nebo jejich denni pfijem energie pievySuje denni vydej energie

realizovanou PA.
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9 SUMMARY

Regular physical activity enhances human health, prevents risks of disease, improves
quality of social life, brings number of economic benefits and adds to ecological balance
(Sigmund & Sigmundova, 2011).

The aim of this thesis was to analyze the amount and frequency of physical activity
measured by a pedometer in children of the first three grades of elementary school, namely
ZS Détska and ZS Porubska in Ostrava. We also tried to describe physical activity of
children in terms of their gender and their parents” potential influence. The testing group
consisted of 107 children (65 boys and 42 girls) and 88 parents (33 fathers and 55
mothers). To monitor a week physical activity of the tested children and their parents we
used a pedometer Yamax SW200 and a questionnaire for keeping record of week physical
activity with a pedometer and data on inactivity. The data recorded in the questionnaire
included information on current height, weight, gender and a year of birth of children as
well as their siblings (if they took part in the research). Also, further information in the
questionnaire asked about the kind of transport used to get to school and about the way and
intensity of spending family leisure time.

The results of the research show that neither boys nor girls do not meet the
recommended minimum of steps daily as well as weekly. The closest result was reached
by boys - on Mondays when they walked as many as 11 864 steps, whereas, girls reached
as many as 11 473 steps. On average, boys made 1 000 steps more on each of the week
days. However, the difference between the actual result of the measurement and the set
optimal recommendation is higher in boys than in girls. Fathers generally fulfill the
recommended weekly criteria of 10 000 steps per day (10 588 steps per day). The highest
figures were reached on Wednesdays when they walked 11 538 steps. Mothers do not do
not meet the recommended criteria on any day of a week, as well as during the week as a
whole. They made most steps on Mondays, the average number of steps is 8 860. Mothers,
boys and girls reached the highest average scores of physical activity on Mondays.

Boys spent, on average, 117 minutes per day watching television, girls 112 minutes a
day, thereby meet the daily time limit of screen time. Fathers 144 minutes a day and
mothers 125 minutes a day this limit does not meet.

The research also shows that children’s physical activity during the week is their
physical activity more strongly influenced by the physical activity of fathers, but their
weekend physical activity they have a closer relation to the physical activity of mothers

59



daughters more than sons. Furthermore, we found out that children’s weight relates more
to body weight of their fathers and that during the week children are more influenced by
sedentary behavior of their fathers rather than their mothers, and more significantly, sons
than daughters.

What we consider to be alarming is the fact that more than 50 % of tested children
spend time doing sport with their family less than once a week or never. This could be
accepted only in the case that children spent their leisure time doing sport in either in sport
clubs or with their friends. It is hard to explain why children do not spend at least their
weekends doing sport with their families. The questions arises how these children spend
their leisure time and whether they spend it with their families at all.

The research compared weekly physical activity of mothers and fathers and reveals
that the number of physically active respondents as well as the amount of their physical
activity is higher in fathers than in mothers. This finding is contrary to the fact that 42 % of
fathers are overweight and 17 % of them are obese. In Contrast, only 12 % of mothers are
overweight and 6 % are obese. We can therefore deduce that even though fathers are
physically more active, their physical activity does not reach the recommended FITT

characteristics or their daily nutritious intake exceeds their energy output.
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11 PRILOHY

ST Centrum kinantropologického vyzkumu Univerzita Palackého
Py % Fakulta télesné kultury v Olomouci
Hodnoceni tydenni pohybové aktivity
Jméno: Vék: 9 roki Pohlavi: muz
Hmotnost: 27 kg VySka: 135cm BMI: 14,81 Datum méfeni:
Charakteristika prumérné denni pohybové aktivity
[kcal/den]
0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000
Denni primér za 7 dni : 1 l L ] 23b1
Energeticky vydej: 2301 [kcal/den) | 2301
Energeticky vydej: 85 [kcal kg/den] 202
Kroky: 12230 [pocetden] 374
Denni priumér za pracovni dny 2152
Energeticky vydej: 2152 [keal/den] 12784
Energeticky videj: 80 [kealkg/den] 216 -
Kroky: 11443 [pocet/den]
Denni prumér za vikendové dny 12743
Energeticky vydej: 2745 [kcal/den] 13717
Energeticky vydej: 102 [kcal’kg/den]
Kroky: 14592 [pocetden]
Denni pramér za $kolu (praci)
Energeticky vydej: 1096 [kcal/den]
Energeticky vydej: 41 [kcal’kg/den] E 266
Kroky: 5829 [pocet/den] Oindividualni hodnoty O maximum ve skupiné
B minimum ve skupiné B primér ve skupiné
Skladba pohybové aktivity (podle délky trvani v minutich)
1.2
1
08
0,6
04
0,2
0 - - - - )
Kondiéni cviéeni, Cvi¢. s hudbou (aerobic Brusleni (i kole¢kové) Béh (jogging) Basketbal
posilovani ap.)
Skladba inaktivity (podle délky trvani v minutich)
1200 T020
1000
800 -
600 -
400
sy 150 o
Sezeni (lezeni) u  Sezeni ve Skole  Sezeni (lezeni)  Sezeni(stani) v Sezeniv parku, Scezeni (stani) pfi  Sezeni (lezeni) u
televize pfi uceni, hfe dopravnich restauraci ap sport a pocitate

prostiedcich kulturnich akcich
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