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1. Uvod

Zdravi je hodnota, kterou by clovék mél mit ve svém zebficku hodnot co nejvyse,
a mél by pro to ud€lat maximum, protoze byt zdravi je piece jedna z podstat spokojeného
zivota. Existuji tzv. determinanty zdravi, které maji vliv na potencial zdravi a ovliviuji ho.
Mezi tyto determinanty patii zivotni styl, genetickd vybava, zdravotni péce a zivotni prostiedi,

ve kterém jedinec zije (Petr, Markova, 2014).

Z nejvetsi ¢asti ma na zdravi vliv pravé zdravy zivotni styl, protoze pravé ten
dokazeme z velké ¢asti, my sami, ovlivnit. Pokud budeme dodrzovat urcité zasady Zivotniho
stylu, jako je zdrava vyziva, duSevni neboli mentalni hygiena a pfiméfend pohybova aktivita,

tak se vydame tou spravnou cestou pro zkvalitnéni svého zdravi.

V dnesni moderni spoleCnosti je pohyb a pohybova aktivita stale diskutovanéj$im
tématem. Sedavy zpiisob zZivota se jiZ stal jakymsi vzorcem chovani dne$ni populace, a proto

je podstatné najit motivaci, ktera nam pomize zdravé a aktivné zit (Tudor-Locke a Bassett,

2004; Strath a kol., 2013; Grasgruber a kol., 2013; Michalek, 2014).

Je nutné zacdit se spravnymi navyky jiz v détském véku, abychom v dospélosti omezili
riziko vzniku nékterych civilizacnich onemocnéni, které souviseji S pohybovou inaktivitou.
Ve volném ¢ase bychom méli upfednostiiovat rizné aktivity, cviceni, prochazky nebo vylety,
a vyvarovat se toho, Ze volny cas stravime u televiznich pofadl nebo u pocitace (Machova,

Kubatova, 2015; Grasgruber a kol., 2013).

Vedle pozitivnich vlivi pohybové aktivity, existuje i negativni strdnka pohybu, tam
patii naptiklad zavislostni chovani vic¢i pohybu, a s tim spojené nevhodné zvySovani hranic
télesného vykonu, které mize Clovéka ohrozit na zivoté. DalSim a bezesporu nejcastéjsi
negativnim pfinosem pohybové aktivity jsou urazy ¢i nemoci kosterniho nebo svalového
puvodu. Je proto nutné znat pfiméfenou intenzitu a miru, s tim ndm pomohou pohybova

doporuceni.

Cilem mé bakalaiské prace je posouzeni pohybové aktivity u studentek Pedagogické
fakulty Univerzity Palackého v Olomouci pomoci pfistroje ActiGraph GTIM. Zamétim se
pfevazné na objem 1 intenzitu pohybové aktivity a také, zda studentky plni jednotliva

zdravotni doporuceni.



2. CILE PRACE

Hlavnim cilem bakalaiské prace je posoudit pohybovou aktivitu u 317 studentek
v rozmezi véku 18-30 let, které studuji pedagogické obory Pedagogické fakulty Univerzity

Palackého v Olomouci.

2.1. Diléi cile

e Zhodnotit habitualni pohybovou aktivitu vyzkumného souboru S ohledem
na zdravotni doporuceni 10 000 krokti za den.

e Porovnat pohybovou aktivitu v pracovni dny a vikendové dny.

e Vyhodnotit nizkou, mirnou a stfedni intenzitu pohybové aktivity
u vyzkumného souboru studentek.

e Posoudit plnéni doporucéeni stiedné intenzivni pohybové aktivity (3-6 MET)

Z hlediska doporuceni 150 minut za tyden.



3. TEORETICKE POZNATKY

3.1. Mladsi dospélost

Po obdobi adolescence piichazi obdobi dospélosti, které se da povazovat za nejvyssi
vrchol zralosti lidského jedince. Jde tedy o stav psychické, fyzické i socialni zralosti
s dosazenim vrcholného ristu. Ve fazi dospélosti se zacinaji objevovat involu¢ni zmény

spojené s postupnym starnutim.

Dospélost je jedno z obdobi Zivota piedstavujici rozdilny charakter a dynamiku. Je

natolik Siroké, ze se dle Vagnerové (2007) rozdéluje do nekolika dil¢ich obdobi:

» mlada dospélost (20-35 let),

» sttedni dospélost (35-45 let),

« star$i dospélost (45-60 let).

Nektefi autofi uvadi i jiné c¢lenéni, vSechny jsou vSak téméf podobné. Podle
Simickové- Cizkové a kol. (2010) je jedinec schopen ziskat uréité schopnosti, vztahujici se
k dospélosti, po dvacatém roce. Clovék se tedy Vv této etapé citi subjektivné nejlépe, zajima se
o problémy spolecnosti, je citov€é vyrovnany a samostatny. Nachazi se v nejvy$§im bodé

vvvvvv

a vyuziva zkusenosti z minulosti.

Existuje né¢kolik odliSnych pohledii na dospélost, avSak podle pravniho ustanoveni,
se v Ceské republice, vymezuje za¢atek obdobi dospélosti po dovrieni plnoletosti, tedy dosazeni

veku 18 let, a je ukonc¢eno odchodem jedince do dichodu.

V psychosocidlni roving¢, jak uvadi Vagnerova (2007) se jedinec stava dospélym
za predpokladu, ze mu status dospélého ptipiSe jeho okoli. Ocekava se, ze je jedinec schopen
naplilovat a pfijmout své socialni role, zplisoby chovani ve spole¢nosti a ma vyjasnéné hodnoty

I normy. Podle autora proto nezalezi na pravnim radu.



Dospélost je také vyznamnym obdobim psychosocidlniho vyvoje. Mlady dospély
se dostava do spousty novych, mnohdy naro¢nych socidlnich situaci, které musi zvladnout.
Mezi takové situace, které rovnéz povazujeme za dulezité mezniky tohoto obdobi, patii
ziskavani stabilnéjSiho postaveni ve své profesi, uzavirani manzelstvi a zakladani rodiny.
Obdobi mlad¢ dospélosti byva ozna¢ovano také jako faze intimity (Langmeier, Krejéitova,

2006).

Pro toto obdobi lidského vyvoje je charakteristicka aktivita a vitalita. Z hlediska
somatickych zmén v obdobi mladé dospélosti se jedinec pohybuje v nejvyssim bodé své
vykonnosti, zdatnosti a dosahuje nejlepsich vysledkti souvisejici s pohybovou aktivitou. Také
zde dochdzi ke zménam v hmotnosti, kdy, zejména Zeny, na sobé mohou pocitovat zvySeni

télesné vahy (Simickova- Cizkova a kol., 2010).

3.2. Zivotni styl

Zdravi ma velky vliv na Zivotni styl, ale kazdy clov€k vnima tento pojem jinak,
1 pfesto ze mu pfisuzuje velkou prioritu. Byvaly generdlni feditel Svétové zdravotnické
organizace (WHO), dr. Halfdan Mahler, se vyjadtil nasledovné: ,,Zdravi neni vsechno, ale

vSechno ostatni bez zdravi neni nicim*.

Na zdravi ptsobi n¢kolik faktorti, mohou byt pozitivni vedouci k ochrané a posilovani
zdravi, nebo mohou byt negativni, které zdravi oslabuji. Souhrnim faktord, které zdravi
jedince ovliviuji, fikame determinanty zdravi. Tyto determinanty délime na vnitini a vnéjsi.
Vnitini determinantu tvoii dédi¢nost, tedy geneticka vybava, kterou kazdy jedinec ziskava
od svych rodi¢i a nelze ji tedy ovlivnit. Vngj$i determinanty jsou ovlivnitelné spole¢nosti

nebo jedincem a Ize je Clenit na tii hlavni kategorie:

e Zivotniho prostredi,
e zdravotni péce,

e Zivotni styl, zptisob Zivota (Cevela, 2009).
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Obrazek 1. Faktory determinujici zdravi (upraveno dle Machova, Kubatova, 2015).

Mezi klicovou determinantu zdravi se fadi zivotni styl (Obrazek 1), a zdravi zaujima
nejvyznamnéjsi misto v lidském Zebticku hodnot. Je nejen zaleZitosti vyhradné individualni,
ale také celé spolecnosti. VSechny determinanty se navzdjem propojuji a tvoii tak vzéjemny

vztah.

Zivotni styl ma tedy zasadni vliv na zdravi ¢lovéka, ktery se sim miize rozhodnout,
zda bude preferovat zdravy Zivotni styl a jaké k tomu ma mozZnosti. Kazdy se vSak
nerozhoduje zcela podle svého uvézeni, ale je ovlivilovan zvyklostmi v rodiné, spolecenskymi
tradicemi, postavenim ve spolec¢nosti a vlastni ekonomickou situaci. Nemalou roli zde dale
hraje naptiklad vek, pohlavi, vzdé€lani, zaméstnani a hodnoty, které dany c¢lovék uznava

(Machova, Kubatova, 2015).

Dle Novéakové (2011) je zivotni styl tvofen z né€kolika oblasti, jsou jimi vyzivové
zvyklosti, pohybova aktivita a navyky, osobni hygiena, psychicka hygiena a sexudlni chovani.
Vse je ovlivnéno kladnymi nebo zdpornymi faktory, zéleZi pouze na tom, které u clovéka
prevladaji. Mezi kladné faktory fadime odpovidajici pohyb, pfiméfenou hmotnost, psychickou

vyrovnanost, pestrou a vyvazenou stravu. Naopak mezi zaporné faktory patii naptiklad nizka
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pohybova aktivita, Casty stres, nezdrava strava, nadmérné uzivani alkoholu a jinych

navykovych latek.

Dalsim faktorem, ktery zasadné¢ zménil Zivotni styl obyvatel, zvelké Ccasti
ve vyspélych zemich, je podle Machové a Kubatové (2015) technicky pokrok. Soucasny
zivotni styl jedince je oznaCovan pievazné za sedavy zpusob zivota, nebot pravé moderni
technika ¢loveéka zbavila pohybu jak v domécich pracich, tak transportu i v traveni volného
asu. Clovék se neustale honi za Gspdchem, praci a penézi, coz mé negativni dopad taktéZ na
budovani mezilidskych vztahti. Zaroven vSak autorky zduraziuji, ze odmitnuti technického
pokroku neni feSeni, ale je zddouci nezapominat také na pohyb, pfiméfeny pfijem energie

a dbat na budovani dobrych mezilidskych vztaht.

Zdravy zivotni styl jako takovy je spojen se spravnymi navyky a postupy ve vyzive,

mentéalni hygiené a pohybové aktivite.

3.2.1. Vyziva

Zdrava vyziva je vyvazend, jak z kvantitativniho, tak kvalitativniho hlediska
a zabezpeCuje organismu spravny a staly pfisun energie, vody, dalezitych zivin (proteiny,

sacharidy, lipidy), vitaminti a mineralti (Machova, Kubatova, 2015).

Mnozstvi pfijaté energie by nemé&l byt vys§i nez vydej. Terminem bazalni
metabolismus rozumime takovou energetickou pfeménu, kterd za stavu absolutniho klidu,
je schopna udrzet ve spravném chodu vSechny vitalni funkce organismu. Hodnota bazalniho
metabolismu je u kazdého Ccloveéka individudlni a je ovlivnéna typem metabolismu,
zdravotnim a télesnym stavem, vékem, pohlavim atd. AvSak primérna hodnota se
u dospélého Eloveka pohybuje mezi 5 000-8 000 kJ, presnéji se stanovuje pomoci kalorimetrie

(Cevela, 2009; Panek, 2002).

Vyzivova doporuceni

Mezi hlavni zdroje energie v potravé fadime makronutrienty. Pfijem sacharidi by se,
u dospélého cloveka, mél denné pohybovat okolo 50-60 energetickych procent, proteint
10-15 energetickych procent a lipidi 25-30 energetickych procent (Klimesova, Stelzer, 2013).
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Aktualni vyzivova doporuceni se vztahuji na docileni rovnovahy pfijmu a vydeje
energie, udrzeni télesné hmotnosti v rozmezi BMI 18-25, snizeni konzumace tuk, tak, aby
nepievySoval denni doporuéeni. Dale je zddouci omezit pfijem cholesterolu, jednoduchych
cukrti a soli, jejiz spotieba by neméla byt vyssi nez 5g/ den. Naopak se doporucuje zvyseni
pfijmu vitaminu C a jinych ochrannych latek vitaminového ¢i mineralniho charakteru, také
vlaknina by se méla u dospé€lého ¢lovéka konzumovat ve vys$$im mnozstvi, a to 30g/ den

(www.vyzivaspol.cz; Klimesova, Stelzer, 2013).

V ramci zdravé vyzivy nesmime zapominat také na spravny a pravidelny pitny rezim,
tj. 2-2,5 litru/ den. M¢li bychom upiednostiiovat neslazené napoje, nebot’ ty slazené zvysuji
pfijem nasi energie, coz ma za nasledek zvySeni hmotnosti. Déle nejsou vhodné napoje
obsahujici kofein, tein nebo podobné latky pisobici na odvodnéni. Do této skupiny népojit
patii naptiklad kéva, kakao a ¢aj. Konzumace alkoholickych napoji by neméla ptekrocit

doporuceni, u muzi 20g a U zen 10 g za den (www.fzv.cz; Panek, 2002).

3.2.2. Mentalni hygiena

Mentalni hygiena neboli psychohygiena chrani a utuzuje dusevni zdravi, a také uci
¢lovéka byt odolngjsi proti nepfiznivym vliviim z okoli. Jedinec se tak snazi pfizptsobit se
kazdodennim situacim a uci se zvladat tzv. stresory, které se daji vysvétlit jako zatéZové vlivy

vyvolavajici stres.

Kazdy ¢lovék muze vnimat jako stresor néco jiného, je to tedy ryze individualni
zélezitosti. Dle Machové, Kubatové (2015) se za udélosti, které jedinec vnima jako stresové
pokladaji ty, které ohrozuji jeho duSevni nebo fyzickou vyrovnanost. Patii sem napftiklad

traumatické udalosti, neovlivnitelné ¢i nepfedvidatelné udalosti a vnitini konflikty.

Takécs, Sobotkova a Sulova (2015) vymezuji nékolik moznych pojeti mentalni
hygieny. Nejprve chépani mentalni hygieny jako ,,prvni pomoci®, kde zvolené¢ postupy
pomahaji Gspesné piekonat ndrocné zivotni situace a snazi se o minimalizovani negativnich
dopadi téchto situaci. Dalsi pojeti je ve smyslu tréninku odolnosti psychiky ve stresovych

situacich, zde je mentédlni hygiena pojiméana jako pfiprava na urcitou bliZici se narocnou

situaci. Tteti uhel pohledu je vénovan duSevni hygiené jako zivotnimu stylu, kde
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se preventivné snazi pfedchazet zatéZovym situacim vyvolavajicim stres tim, Ze se prubézné

posiluje psychicka odolnost jedince, dusevni hygiena je zde chapéana jako primérni prevence.

Dodrzovanim zasad mentalni hygieny se stardme zejména o prevenci télesnych nebo
psychickych onemocnéni. Do psychohygieny zafazujeme relaxaci, dostatek spanku, vyhybani
se stresovym situacim, dodrzovani zdravé vyzivy, nepietéZzovani mnozstvim prace a stanoveni
si urcitého rezimu dne ¢i Cinnosti, které¢ jsou v planu zvladnout (Novakova, 2011; Cevela,

2009).

3.2.3. Pohyb

Pohyb je zakladnim a neodmyslitelnym projevem Zivota, nebot’ lidské télo je k pohybu
a aktivit¢ vyvinuto. Béhem vyvoje cloveéka se vyvijely i zmény v pojeti pohybu, ktery
pfestaval byt vnimén jen jako nejoptimalngjsi prostfedek pro vyhledavani potravy a S tim
souvisejici zajisténi zékladnich Zzivotnich potieb, ale postupné zacal ptredstavovat ¢innost

sportovni ¢i uméleckou.

Aktivni pohyb je nutnym a nejpfirozenéjSim predpokladem k upevnéni a zachovani
zdravi. Vysledek pohybové aktivity je premisténi téla, vykonani cinnosti neboli prace
a zabezpeceni zdravi, jak po fyzické, tak 1 psychické strance (Machova, Kubatova, 2015;

Novakova, 2011).

Fromel, Novosad a Svozil (1999) nahliZeji na pohyb ¢lovéka jako na zménu polohy
téla nebo jednotlivych ¢asti téla, kterd je realizovatelna kosternim svalstvem, kdy soucasné

dochazi k spotiebé¢ energie.

Absence pohybu nebo pouze jeho nedostatek vede k nenaplnéni piirozené funkce
pohybu. Nejvétsi U¢inek je zaznamenan v détstvi, nebot’ je zvelké miry zodpovédny
za fyzicky, psychicky 1 socidlni vyvoj ditéte. V dalSich fazich Zivota se pohyb podili
na fyzickém, psychickém a socidlnim rozvoji jedince odlisnou mirou, i piesto ma v lidském

zivote nezastupitelnou tlohu (Cuberek a kol., 2014).
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3.3. POHYBOVA AKTIVITA

Pohyb je nasi kazdodenni soucasti ve v§ech moznych podobach. At uz mame na mysli
aktivity, jako chiizi ¢i béh, které nam napomahaji premistit se z uréitého bodu do druhého, tak
i pfi Cinnostech jako je prace a jiné fyzické aktivity, které v pribéhu dne provadime

(Ktivohlavy, 2009).

Pohybovou aktivitu chapeme jako pohybovou ¢innost, ktera zvySuje naroky na funkce
organismu a zaroven vyzaduje vySs$i energeticky vydej, v porovnani s klidovym stavem
organismu. Vétsinou nevyzaduje velmi intenzivni usili, ale pouze nizkou ¢i stiedné intenzivni
zatéz. Patii sem veskeré aktivity vyzadujici télesny pohyb, které jsou soucasti hry, aktivniho
transportu a pracovnich ¢innosti, jako jsou domaci ¢i zahradni prace. Také sem zahrnujeme

volnocasové ¢innosti a koni¢ky, cviceni ¢i sport (Michalek, 2014; WHO, 2006).

Za nejhlavnéjsi ukazatele pohybové aktivity podle Fromela a kol. (1999) jsou

povazovany nésledujici:

e struktura, objem a intenzita pohybové aktivity,

e pomér pohybové i sportovni aktivity,

e vztah k pohybové aktivité a sportovnim zajmim,

e Uclast v organizované skupiné realizujici pohybové aktivity,
e rozsah védomosti o provadéné pohybové aktivité,

e mira zvladnuti a uspokojeni z urc¢ité pohybové ¢innosti,

e obctovani penéz a asu na pohybovou aktivitu.

Usporadani vSech realizovanych pohybovych cinnosti, které se opakuji v urcitém
Casovém intervalu, tvofi pohybovy rezim. Pohybovy rezim se nesklddd pouze z dodrZzovani
pohybové aktivity v pribéhu dne, ale také zrovnovahy mezi riznymi c¢innostmi

a odpocinkem, taktéz i aktivitou béhem odpocinku (Novakova, 2011).

Velikost pohybové aktivity nam udavaji zakladni indikatory, jako je frekvence,
intenzita, doba trvani pohybové aktivity a také jeji druh. Tyto parametry jsou souhrnné

oznacovany jako FITT charakteristiky, ¢esky FIDD (Fromel a kol., 1999).
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Podle Vasickové (2016) predstavuje pohybova aktivita komplexni chovani, které
délime podle rGznych hledisek na podkategorie. Lze tedy délit pohybovou aktivitu
na povinnou a dobrovolnou; planovanou nebo spontanni; pohybovou aktivitu realizovanou
v pracovnich dnech nebo o vikendu; aktivitu v praci, béhem spanku a ve volném case;

dle intenzity na lehkou, stfedni ¢i intenzivni pohybovou aktivitu.

Za zakladni pohybovou aktivitou lze oznacit chtizi, kterd neni cizi Zadnému jedinci
s vyjimkou jedinct s t€lesnym postizenim. Chtize je vnimana jako lehce dostupna a nenarocna

lokomoce, je tedy slibnou alternativou pro kazdou vékovou kategorii (Cuberek a kol., 2014).

Pohybové  aktivity se  dé€li na  jednotlivé  podkategorie,  jednou
z rozsifenych podkategorii je cvifeni, prostiednictvim kterého jedinec dokaze udrzet svoji
télesnou zdatnost. Cvi¢eni miizeme rozdé€lit do péti kategorii a to izometrické, izotonické,

izokinetické, anaerobické a aerobické. Jednotlivé kategorie uptesiuje Kiivohlavy (2009):

- Izometrické cviceni se vyuziva pro ziskani svalové sily. Pomoci tlaku plisobicimu
proti prekazce se vytvori odpor, ktery ve svalu zptisobi napéti. Na pohyblivost nema vliv.

Ptikladem je tlaceni proti stén€ nebo provadéni klikd.

- Cviceni izotonické se preferuje, pokud jedinec touzi po zlepSeni vzhledu tcla

a posileni svalil. Patii sem posilovani s ¢inkami.

- Pt1 izokinetickém cviceni se vyuziva svalového maxima a pohybu kloubl v celém

rozsahu. Na realizace takovych druhtli cvikl se vyuZiva zvlastnich trenazéri.

- Dal$im typem je anaerobické cvic¢eni, u kterého dochédzi v kratkém casovém
intervalu k prudkému zvySeni svalové energie. Specifické anaerobické cviceni jsou béhy
na kratkych tratich pfi zavodech a vzpirani. Dilezitd je skute¢nost, Ze se nijak vyrazné

nezvysuje spotfeba kysliku.

- Posledni je cviceni aerobické, kde se naopak napadné spotieba kysliku zvySuje
a zrychluje se srde¢ni ¢innost i tepova frekvence. Radime sem vytrvalostni b&h, bézkovani

a horskou turistiku. Tento druh cvi¢eni ma ptiznivé G¢inky na kardiovaskularni systém.
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Opakem pohybové aktivity je pohybova inaktivita, kdy dochdzi k minimalnimu
télesnému pohybu V zaméstnani i ve volném cCase a energetické naroky se mohou srovnat

s urovni klidového metabolismu (Sigmundova a kol., 2010).

Grasgruber a Sekot (2013) reaguji na skute¢nost, ze pravé v dasledku postupného
upadani potieby pravidelné pohybové aktivity, jak ze strany prace, tak i v oblasti prostiedi
domova a dopravy, jsme ohrozeni fenoménem sedavého zplsobu zivota. A praveé sedavy
zpusob Zzivota S sebou piinasSi mimo jiné pestrou Skalu zdravotnich potizi. Autofi dale uvadi,
ze vétSina populace se do prace dostdva pievazné pomoci automobilové nebo hromadné
dopravy misto toho, co by dali pfednost chiizi. V praci vétSinu ¢asu sedi, a poté, co piijdou

domu, travi vét§inu volného Casu tak, Ze se usadi u televize.

Lidské t€lo je geneticky uzpiisobeno na pohyb, ktery je pro n¢j velmi dilezity. Lékati
stdle naléhavéji spojuji pravé inaktivitu a zminény sedavy zplisob Zivota jako relevantni
zdravotni problém. Pravé s fenoménem sedavého zpusobu Zzivota, dneSni postindustridlni
spole¢nosti, souvisi pravé nedostatek pohybu, ktery miize mit za nasledek vyskyt nadvahy,
obezity a civiliza¢nich chorob, jako napfiklad vysokého krevniho tlaku, vysokého

cholesterolu v krvi ¢i srdeéni infarkt (Michalek, 2014; Grasgruber a kol., 2013).

3.3.1. Faktory piisobici na pohybovou aktivitu

Novakova (2011) uvadi tfi faktory ptsobici na pohybovou aktivitu, jsou jimi faktory
socialni, psychické a biologické. Sociélni faktory kladou diiraz na roli ¢lovéka, jak v osobnim,
tak pracovnim Zzivoté a na vyuzivani volnocasovych aktivit. Mezi psychické faktory fadime
takové faktory, které maji podstatny vliv na pohybovou aktivitu, patii sem sebelcta
a sebepojeti. Pokud je sebeucta snizena a jedinec ztraci smysl v pojeti o sobé samém, odrazi
se to negativné i v jeho aktivité a vykonnosti. Posledni, ze v§ech nejvyznamnéjsi, jsou faktory
biologické, kam patii vék a s nim spojena télesna konstituce, funkéni pohybové schopnosti

a Vneposledni fadé¢ také nemoc, kterd svym zplsobem pohybovou aktivitu vzdy méni

¢i omezuje.

Vyzkumy pohybové aktivity vychazejici z ekologického modelu, ktery piedpoklada
pohybové chovani cClovéka zavislé na nejen psychologickych, ale 1 demografickych

a pohybove¢ environmentalnich faktorech (Trost, Owen, Bauman, Sallis, Brown, 2002).

16



Socio-environmentalni faktory dle Sigmundové (2009) ovliviiuji pohybové chovani
obyvatel metropoli Ceské republiky. Autor uvadi, Ze pifjemné okoli mista bydliité a s tim
spojené¢ podnécujici prostfedi k vykonavani pohybové aktivity, zvySuji Sance na dosazeni

zdravotniho doporuceni.

Podstatnym c¢initelem ¢i tzv. motorem, ovliviiujicim vykonavani pohybové aktivity,
ktery nas posouva kuptedu, je motivace k ni. Podle Vagnerové (2010) motivace spojuje
a zaroven podporuje celkovou psychickou a télesnou stranku jedince a sméfuje ho

k vytyCenému cili.

Motivaci ¢loveéka ovliviiuje fada faktort, jako jsou kritéria ve spole¢nosti a normy,
kam patii napiiklad pravni normy, moralni kodex i pozadavky na obCana a ¢leny spole¢nosti.
Mezi dalsi vlivy ovliviiujici motivaci patii také kritéria, ktera jsou stanovena ¢lovékem, jako
jsou zpusoby sebehodnoceni jedince, osobnostni postoje, vyjadiené osobni cile a Zivotni
zkuSenosti. Dilezitym motivujicim faktorem nam také muze byt télesna zdatnost, celkovy

.....

2016; Vagnerova 2010).

3.3.2. Télesna zdatnost, pohybova vytrvalost a gramotnost

Télesnou zdatnost chapeme jako zpusobilost k vykonavani pohybové aktivity stfedni
nebo vysoké intenzity po dobu delSiho trvani, bez znamek Unavy a jeji trvalé udrZeni
v pribehu zivota. Podle Ktivohlavého (2009) ji délime na dva typy, organicka zdatnost, ktera
je chapana jako zdédény predpoklad, tedy v ni hraji roli geny. Druhym typem je zdatnost
dynamicka, ktera je naopak vytvofena pravidelnym cvicenim a praci, je tedy ovlivnitelna nasi
pili. O jedinci, ktery ma dobfe vypracovanou dynamickou zdatnost, mizeme fict, Ze je

tzv. ,.fit*, tedy ve skvélé kondici po télesné i zdravotni strance.

Fromel, Novosad a Svozil (1999) uvadi, Ze télesnd zdatnost je schopnost optimalné

reagovat na aktualni vnéjsi a vnitini faktory, které na jedince ptsobi pti pohybové aktivité.

Jako synonyma k pohybové vytrvalosti se uvadéji kardiovaskularni zdatnost ¢i aerobni
zdatnost. Tyto tfi terminy se daji formulovat jako schopnost vykonavat dlouhotrvajici

pohybovou ¢innost za piistupu kysliku. Pohybova vytrvalost hraje vyznamnou roli v prevenci
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kardiovaskularnich chorob, napomahd organismu v regeneracni schopnosti a ve spalovani

télesného tuku (Grasgruber a kol., 2013).

Dalsim dilezitym terminem je pohybova gramotnost. Vasickova (2016) pfirovnava
pohybovou gramotnost k ostatnim gramotnostem. Vzd¢lavani v oblasti pohybu ma velky
vyznam na pozitivni vnimani sportovnich aktivit ¢i pohybu samotného. Pohybové gramotny
Clovek je tedy ten, kdo zvlada rizné druhy pohybovych dovednosti pomoci motorického
uceni, citi odpovédnost za své zdravi a je si v€dom pozitivnich pfinosit pohybové aktivity
pro zdravy zivotni styl. Hodnotna je také poznamka, ze sportovcem se zadny ¢loveék nerodi,

za tim v8im je velké mnozstvi prace a snahy.

3.3.3. Intenzita pohybové aktivity

Jeden ze zpusobt, jak posilovat svoji vytrvalost je bezesporu pravidelné provadéni
lokomoc¢nich aktivit, mezi které patii napiiklad rychla chiize, béh, jizda na kole, plavani, ale
tanec je rovnéz velmi U¢inny. A pravé dostacujici a sprdvnd mira intenzity je pii téchto

¢innostech dulezita, nebot’ pii nizké intenzité by cviceni nebylo G¢inné (Miillerova, 2009).

Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO, 2011) se intenzita vztahuje na miru,
nebo také rychlost, s jakou je Cinnost provedena, nebo velikosti psychického i1 fyzického usili

nezbytného kK vykonani ur¢ité ¢innosti nebo cviceni.

Rozeznavame rizné urovné intenzity pohybové aktivity podle toho, do jaké miry
zvysuje lidsky metabolismus nad klidovou uroveil. Pro ur€eni intenzity se vyuziva jednotky
1 MET, tzv. metabolicky ekvivalent. Tato jednotka vyjadiuje klidovy vydej energie, kdy
jedinec spotfebuje 3,5 ml kysliku na jeden kilogram télesné hmotnosti za jednu minutu;
1 MET = 3,5 ml O/kg/min (Fromel a kol., 1999; Vasickova, 2016). Tabulka 1 udava
klasifikaci intenzity pro pohybovou aktivitu dospélych.
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Tabulka 1. Klasifikace intenzity pohybové aktivity k hodnotaim MET (upraveno
a prelozeno podle Strath a kol., 2013).

sedava 1,0-1,5
mirna 1,6-2,9
stfedni 3,0-5,9
vysoka >6,0

Vysvétlivky: PA- pohybova aktivita, MET- energeticky vydej (1 MET = 3,5 ml O,/kg/min)

Dle dokumentu EU Physical Activity Guidelines (2008) do stiedné intenzivnich aktivit
fadime chiizi stfedni nebo velké rychlosti. Naptiklad chize do Skoly, do prace nebo
do obchodu, venceni psa, chiize doli po schodech, chiize dolii z kopce nebo klidna jizda
na in-line bruslich. Do kategorie vysoce intenzivnich aktivit se fadi zavodni chtize a aerobni

chiize, kondi¢ni béh nebo také rychld jizda na in-line bruslich.

Intenzitu pohybové aktivity mtizeme rovnéz, podle Michalka (2014), zafadit do tii

kategorii:

e pohybova pasivita, tedy viibec zadna fyzicka aktivita v pribéhu nejméné Ctrnacti
dnu,

e pohybova aktivita trvajici vice nezZ 30 minut a vykonavana pravidelné, a to alespon
pétkrat tydné,

e pohybova aktivita dynamickd praktikovana pravidelnég, a to nejméné trikrat tydné,

u niz se vyuziva srde¢ni a dechova kapacita vice nez z padesati procent.

Jeden 1z nejpreferovanéjsich typi pohybové aktivity, ktery se také objevuje
Vv doporucenich, je aerobni. Aerobni aktivity se oznacuji také jako vytrvalostni aktivity
a zlepSuji kardiorespiracni zdatnost. Mezi piiklady aerobni aktivity patii: rychld chiize, béh,

cyklistika, skakani ptes Svihadlo, a plavani (WHO, 2011).
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3.3.4. Vyznam a piinos pohybové aktivity

Pohyb a pohybova aktivita ma nezastupitelnou roli v kazdé¢ zivotni fazi jedince, a ma
vliv na cely organismus, a to pfedev$im na jeho rovnomérny rist a zdravi. Provozovani
pohybové aktivity v kazdé fazi Zivota se Vrizné mife odrazi na formovani jak fyzické,
tak psychické a socidlni slozky osobnosti, pohybova aktivita mé tedy uréity formativni
vyznam. Je také prokdzan pozitivni uc¢inek adekvatni pohybové aktivity, jak na celkové zdravi

jedince, tak také na rehabilitaci provadénou po urazu ¢i nemoci (Cuberek a kol., 2014).

Pravidelny pohyb ovliviiuje nejen fyzickou stranku jedince, ale ovliviiuje 1 zlepSeni
velké spousty psychickych projevii. Ktivohlavy (2009) uvadi nékolik ptikladd jako je
pozitivni plisobeni cvieni na zlepSovani depresi pii psychické zatézi, na snizovani miry
uzkosti, posilovani psychiky v boji proti stresu a zlepSovani pozitivniho vnimani svého téla

jako takového, tedy vytvareni kladného sebehodnoceni a sebevédomi.

Hlavnim vyznamem, pro¢ provozovat pohybovou aktivitu, je pravé prevence zdravi,
s tim souvisejici dobry zdravotni stav, pfedchazeni onemocnéni a zlepSeni vykonnosti.
Z hlediska zdravotniho stavu pohybova aktivita zesiluje pohybovy aparat, ma vliv na kvalitu
spanku a odstrafiuje dusevni napéti. Clovék se jednoduse diky pohybu citi dobfe, vyrovnangji,
klidnéji, zbavi se negativnych emoci a naopak V mozku dochazi ke stimulovani endorfint,

které jsou spoustécem lepsi nalady (Novakova, 2011; www.khsova.cz).

Pravidelnym pohybem bojujeme proti mnoha nemocem, v soucasné dobé je to
napiiklad snizovani rizika kardiovaskularnich onemocnéni, snizovani nadvahy a obezity,
prevenci ¢ oddaleni hypertenze, zlepseni zazivani aj. Ulohu pohybové aktivity v prevenci
a lécb€ mnoha téchto zavaznych civilizacnich, ale 1 jinych, onemocnéni poznavame jiz delsi
dobu, ale velkym piinosem je také zlepSeny zplisob monitorovani, nebo 1épe feceno uréovani
mnozstvi, pohybové aktivity, jejiz zasluhou mame moznost se zdokonalit ve znalostech
tykajicich se pohybové aktivity (EU, 2008; Chen, Bassett, 2005).
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3.3.5. Doporuceni pohybové aktivity

Doporuceni pohybové aktivity ndm udava orientacni hodnoty, jako je frekvence,

intenzita, typ a doba trvani pohybové aktivity pro podporu zdravi.

Svétova zdravotnicka organizace (WHO), u dospélych jedinci veékové skupiny
od 18-64 let, s cilem zlepsit kardiorespira¢ni a svalovou kondici, snizit riziko civiliza¢nich

nemoci a deprese doporucuje nasledujici:

e aerobni pohybova aktivita stiedni intenzity alesponi 150 minut tydné nebo alespon
75 minut intenzivni pohybové aktivity za tyden, nebo tutéz s kombinaci intenzivni

a stfedn¢ intenzivni pohybové aktivity,
e aerobni aktivita by méla trvat nejméné 10 minut,

e pro dalsi zdravotni vyhody by méli dospéli zvysit aerobni pohybovou aktivitu
stfedni intenzity na 300 minut tydné, nebo provadét intenzivni pohybovou aktivitu
150 minut tydné, nebo kombinaci stfedné intenzivni a intenzivni pohybové

aktivity,

e dale by mélo byt provadéno posilovani hlavnich velkych svalovych skupin,
a to 2 krat nebo vicekrat za tyden (WHO, 2010).

Tato doporuceni plati také pro jedince, ktefi trpi chronickymi neinfekénimi
onemocnénimi, jako je naptiklad vysoky krevni tlak nebo cukrovka. Dale mohou byt pouzity
I pro dospélé osoby se zdravotnim postizenim, je vSak nutnosti tato doporuceni upravit
pro kazdého jedince na zaklad¢ jejich specifickych zdravotnich rizik nebo omezeni. T¢hotné
zeny nebo zeny po porodu, také osoby, které¢ prodélali infarkt myokardu, museji dbat
pfi plnéni vySe uvedenych doporuceni zvlastni opatrnosti a vSe pifedem prokonzultovat

se svym lékafem (WHO, 2010).

Dokument EU Physical Activity Guidelines (2008) usiluje ptfevazné o osvétu
pravidelné pohybové aktivity a pokladd za velmi dulezit¢ uvédomovani si benefitii s ni

souvisejicich. Tyto pokyny doporucuji:
e propagaci zdravi upeviiyjicich pohybovych aktivit,
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e zvySeni informovanosti vefejnosti o nutnosti pohybové aktivity a Stim
souvisejicim zlepSenim zivotniho stylu,

e zdokonaleni politického opatteni usilujici o podporu a monitorovani pohybovych
aktivit,

e rozvijeni potencidlu sportovnich organizaci pomoci nabidek cvi¢ebnich programii
pro prevenci a podporu zdravi,

e podporovani pracovniho prostiedi, tedy dbat na to, aby lidé vykonavajici t€zkou
¢i jednotvarnou praci, méli piistup ke cvicenim navrzenych specidln€ pro prevenci

poruch svalové a kosterni soustavy.

Chiize byva mnohdy velmi opomijena, néktefi jedinci ji dokonce nepovazuji za sport
jako takovy. Pritom tato nenaro¢na, nejsnadnéji dostupna a nejptirozenéjsi pohybova aktivita
muze byt rovnéz ucinnéjsi nez jakékoli cvieni ¢i béh. Nejvetsi vyhodou chiize je, ze témét
kazdy jedinec, bez ohledu na omezeni véku a zdravotniho stavu, tuto aktivitu mize provadét

kazdy den (www.abecedazdravi.cz).

Chiize je povazovana za pohybovou aktivitu stfedni intenzity, tedy spada do rozmezi
3-6 MET, kde 1 MET je jednotkou definovanou jako energeticky vydej a plati,
ze 1 MET = 3,5 ml O,/kg/min (Albright, Thompson, 2006).

Sigmund a Sigmundova (2011) ve své publikaci uvadi doporuceni pohybové aktivity
vyjadiené poctem krokua pro kazdou vékovou skupinu s ptihlédnutim na potieby jednotlivych
skupin. Zamétime-li se na dospélé, vékova skupina 18-65 let, tak tedy uvadi minimalni pocet

10 000 krokti za den. Dané doporuceni nezavisi na rozdilu pohlavi.

Podle Tudor-Locke a Bassetta (2004) je rozdélen Zivotni styl lidi podle poctu krokd,

které za den zrealizuji. Rozd¢leni je nasledujici:

e pokud ujdou méné nez 4 999 krokt/ denné = sedavy zpusob Zivota,

e pokud 5 000-7 499 krokt/ denn¢ = jsou povazovani za malo aktivni,

e pokud 7 500-9 999 krokt/ denn¢ = jsou povazovani za ¢aste¢né aktivni,

e pokud nad 10 000 kroki/ denné = jsou aktivni,

e pokud dosahnout hodnoty vice nez 12 500 krokl/ denné = jsou povazovani

za vysoce aktivni.
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Dle doporuceni Americké asociace sportovni mediciny (,,American College of Sports
Medicine and American Heart Association®) je udavano jako optimalni aerobni cviéeni
sttedni intenzity, kam patii naptiklad rychla chlize. Minimalni trvani cviceni pro udrZeni
dobrého zdravotniho stavu, je 30 minut po dobu péti dni v tydnu. Dale je mozné kombinovat
cviceni stfedni a vyssi intenzity, a to po dobu trvani 30 a 20 minut. Také mize byt cvi¢eni
rozdéleno na nékolik kratSich ¢asti, kdy jednotlivé bloky musi trvat nejméné 10 minut

(Haskell, Lee, Pate, Powell, Blair, Franklin, 2007).

Dalsim americkym doporucenim pohybové aktivity je ,,Physical Activity Guidelines
for Americans®, které bylo vydano United States Department of Health and Human Services
vroce 2008. Na zakladé tohoto doporuceni je vhodné provozovat, bud’ cviceni stiedné
intenzivni zatéze, které je charakterizovano v rozmezi 3-6 METu, a to minimalné po dobu
30 minut pét dni v tydnu. Dale je doporuceno realizovat alespont 10 000 krokt za den (U. S.

Department of Health and Human Services, 2008).

Zdravy dospély jedinec mize dosdhnout rozmezi ptiblizné 4 000 az 18 000 kroki
za den. Optimalni je 10 000 krokl/ den pro udrzovani své fyzické kondice a zdravi, coz
odpovida asi 7 kilometrim. Vysledky kontrolovanych studii chiize dokazuji, Ze existuje silny
vztah mezi frekvenci a intenzitou, hranici alespofi mezi 64-170 krokd/ minutu (Tudor-Locke
etal., 2011).

Pro dosazeni stfedni intenzity prostfednictvim chlze je nutné zvladnout nejméné
100 kroki za minutu, pficemz je doporucovano za 30 minut chize udé&lat alespon
3 000 krokt. Je dulezité ftici, ze hodnoty slouzi jako spiSe orienta¢ni a doporucujici

nez normativni (tamtéz).

United States Department of Health and Human Services (2008) také uvadi, ze je
zadouci, aby dospéli omezili inaktivitu, nebot’ jedinci, ktefi vykonavaji jakékoliv mnoZstvi
pohybové aktivity, ziskavaji ur€ité zdravotni benefity. Doporuceni se tedy da specifikovat tak,

zZe alespon n¢jaka pohybova aktivita je lepsi nez Zadna pohybova aktivita.
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34. MONITORING POHYBOVE AKTIVITY

Monitoring pohybové aktivity predstavuje zaznamendvani a vyhodnocovani

podstatnych znakd, tedy druhu pohybové aktivity, jeji intenzitu, frekvenci a dobu.

K pfesnému monitorovani v terénu je pouzivan souhrn prostfedkil i Cinnosti, diky
kterym je umoznéno spolehlivé sledovani a analyzovani pohybové aktivity v zivotnich
podminkach mimo laboratorni prostfedi. Monitorovani pohybové aktivity v terénu si klade
za cil ziskani popisu trovné provadéné pohybové aktivity v co nejpiesnéjsi podobé. Snazi se
tedy snizit nepfesnosti a chyby pii sledovani, pfipravé, organizovani, rozebirani i zpracovani
dat. Vse je provadéno pomoci neinvazivnich zafizeni (Armstrong, Welsman, 2006; Miles,
2007).

Rozlisujeme dva typy metod na méfeni pohybové aktivity, a to objektivni
a subjektivni metody. Nejcast&jSim typem jsou subjektivni metody, pfevazné pomoci
dotaznikil, rozhovort, ¢i zdznamil. Pravé zdznamy jsou jednou z piesnéjSich metod, maji
podobu deniku, do kterého jsou zapisovany veskeré pohybové aktivity se zdkladnimi udaji,
tedy je zde specifikovan druh pohybové aktivity a jeji doba trvani. Zminéné dotazniky jsou
méné presnou metodou, avSak daji se doplnit metodikou fizeného rozhovoru, diky niz se
zvysi vypovédni hodnota. Pro objektivni méfeni Grovné pohybové aktivity obyvatelstva se
daji vyuzit naptiklad pedometry, akcelerometry nebo sport testery. Jsou rizné typy pfistrojit
meéfici pohybovou aktivitu, jejich vybér se odviji podle konkrétnich potieb, realizovatelnosti a

presnosti téchto zatfizeni (Hejnova, 2001; Chen, Bassett, 2005).

Elektronické pohybové senzory jsou popisovany jako pfistroje zaznamenavajici
akceleraci neboli zrychleni a deceleraci neboli zpomaleni téla. Pomahaji nam objektivné
a ptfimo méfit frekvenci a intenzitu pohybu pfi zvolené aktivité. Motivem k vynalezeni téchto
pfistroji bylo zlepSeni kvality méfeni a moZnost naméfend data standardizovat (Radvansky,

1997).

Pedometry

Pedometry neboli krokoméry jsou malé pristroje zjistujici zménu sméru pohybu
ve vertikadlni ose, detekuji tedy zhoupnuti pii chizi. Krokomér je nejjednodussim
a nejrozsifenéjSim pfistrojem, ktery pracuje na principu pruziny. Pruzina mize byt rizné
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tuhosti, od toho se odviji citlivost pfistroje. Vystupem vétSiny téchto zatizeni je aktualni pocet
krokti, ktery je zobrazovan na displeji pfistroje. Piikladem takového pfistroje muze byt
krokomér Yamax (Obrazek 2). Zobrazeni souhrnného poctu krokti na displeji se ukazuje jako
vyhoda. Monitorovany jedinec tak mé ihned piehled o jeho pohybové aktivité¢ a snadnéji se
kontroluje plnéni obecného doporuceni 10 000 krokt za den, tato zpétna vazba ptedstavuje
mozny motivaéni faktor k dosahovani lepSich vysledki (Macek, 2011; Chan, Ryan,
Tudor- Locke, 2004).

_ RESET/A~

Table of Standard
Calorie Consumption by Walking

Obrazek 2. Krokomér Yamax CW 600 (www.fitzona.cz)

Pouzivani krokoméra je velmi jednoduché, ve vétsing piipadii se pfipeviiuji na boku
V pase monitorovanych jedinci, ktefi zaznamendavaji pocet krokii za den do zdznamovych
archt. Toto zafizeni je vhodné pro aktivity, kde zavisi na poctu krokt, fadime sem rekrea¢ni
aktivity praktikované pomoci chiize ¢i beéhu. Pedometr nedokaze rozpoznat typ a intenzitu
pohybové aktivity, je tedy zcela nesmyslné pouZivat jej pfi jizd€ na kole nebo posilovani.
DalSimi vyhodami pedometri je jejich nenaroc¢nost a nizkd pofizovaci cena (Armstrong,

Welsman, 2006; Macek, 2011).

25



Akcelerometry

Akcelerometry nebo také elektronické pohybové senzory funguji na principu méieni
akcelerace. Pii1 zrychleni pohybujici se osoby, podle dané osy, pristroj vysle
do mikroprocesoru elektricky signal, pocCet signali odpovida danému zrychleni.
Mikroprocesor pieméni signdl a vysledek v Ciselné podobé zobrazi. Zmény signala
se prepoctem, podle somatickych charakteristik monitorovaného jedince, daji vyjadiit

Vv jednotkach vydeje energie (Macek, 2011).

Star$i typy, jako Caltrac a ActiGraph GT1M (Obrazek 3), mé&ii zrychleni pouze
Vjednoosém rezimu. ActiGraph zaznamenavd zdznamy prumémé pohybové aktivity
Vv minutovych intervalech. Moderni akcelerometry registruji pohyb ve vice rovinach.
Naptiklad Tritac/RT3 a ActiGraph GT3X méfi zrychleni triaxidlné. U akcelerometrickych
piistrojii se d4 predpokladat vétsi presnost pii praktikovani pestiejsi Skaly pohybovych aktivit.
(Radvansky a kol., 1997; Kaminsky, Ozemek, 2012).

Obrazek 3. ActiGraph GT1M (www.actigraphcorp.com)
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ActiGraph je, zriznych typu vyrabénych akcelerometrii, nejcastéji uzivanym
pfistrojem na monitorovani pohybové aktivity pfedevSim kvuli své znacné validité. Jeho
pouzivani je nendrocné a pifi monitorovani se, stejn¢ jako pedometr, pfipeviiuje na boku
u pasu jedince. V Ceské republice je pfi monitorovani vyuZivano i zdznamového archu,
do kterého jsou zaznamendany informace o jednotlivych aktivitich realizovanych v prabéhu
dne spole¢né s ¢asovym udajem, od kdy do kdy byla aktivita provozovéana. Souhrnny zaznam
0 monitorované pohybové aktivité je zobrazen pomoci softwaru ActiPA2006. Tento software
prevadi Cas noSeni na vydej energie, coz zavisi na vysce, télesné hmotnosti, véku a pohlavi
jedince. Prepocitava také relativni vykon pohybové aktivity, ktery je dale rozdélen dle
intenzity. Lepsi zpétnou vazbu o pohybové aktivité monitorovaného je mozné ziskat tim, ze
do programu zahrneme i data o pohybové aktivité v zaméstndni, ve volném case nebo

o pohybové inaktivité v pribéhu celych sedmi dni (Chen, Basett, 2005; Chytil, 2006).
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4. METODIKA PRACE

4.1. Vyzkumny soubor

V ramci vyhodnocovani pohybové aktivity byla pouzita data celkem od 318 studentek,
v rozmezi v€ku 18-30 let (22,3 + 2,5 let), které studuji pedagogické obory na Pedagogické

fakulté Univerzity Palackého v Olomouci.

Sbér dat se uskutecnil v roce 2014 a 2015, a to vzdy v mésici fijnu. Kazdé z zen byly
podany informace o organizacnich nalezitostech tohoto vyzkumu vcetné podepsani
pisemného souhlasu s méfenim. Zaroven jim byl poskytnut zaznamovy arch, s kterym byly
seznameny. Co se ty¢e samotného vyzkumného Setfeni, tak bylo provedeno jak somatické

meéfeni, tak monitoring pohybové aktivity.

4.2. Somatické Setreni

Na Setteni bylo, pro ur¢eni zdkladnich somatickych parametri a somatickych index,
pouzito standardizovanych antropometrickych metod. Primémaé vyska vySetfovanych Zen
dosahovala 166,5 + 6,0 cm, byla stanovena antropometrem P-226 (Trystom, Ceska republika),
vyska byla zji§tovana s pfesnosti na 0,5 cm. Primérna télesnd hmotnost ¢inila 63, 6 + 12,6
kg a byla stanovena pfistrojem InBody 720. Diky zjisténym antropometrickym parametrim,
jako je télesna vySka a hmotnost, byl vypocitan Body Mass Index (BMI, kg/ mz). Primérna
hodnota BMI &inila 22, 8 + 4,1 kg/ m?, z toho miizeme usoudit, Ze vSechny Zeny zucasthujici
se vyzkumu tedy spadaji do kategorie normdlni hmotnosti. Pfehled zékladnich somatickych

charakteristik je uveden v tabulce 2.
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Tabulka 2. Zakladni somatické charakteristiky vyzkumného souboru

Vék (roky) 22,3 2,5
Télesna vySka (cm) 166,5 6,0
Télesna hmotnost (kg) 63,6 12,6

BMI (kg/ m?) 22,8 41

Vysvétlivky: M- pramér, SD- smérodatna odchylka, BMI- Body Mass Index

4.3.  Monitoring pohybové aktivity

V ramci monitoringu objemu a intenzity pohybové aktivity, v prib&hu jednoho tydne,
byl pouzit akcelerometr ActiGraph GT1M, zaroven bylo také vyuzito zdznamu ze zaznamnich
listd, které Zeny vypliiovaly (Piiloha 1). Zeny byly obeznameny s tim, Ze pfistroj je nutné
nosit po dobu sedmi dnti v tydnu a to alesponi 10 hodin denn¢. AvSak jej mohou odlozit pouze

Vv piipad¢ spanku ¢i vodnich ¢innosti (jako je hygiena nebo plavani).

Dle doporuceni pro pohybovou aktivitu je vhodné provozovat, bud’ cviCeni stfedné
intenzivni zatéze 3-6 METu, a to minimalné po dobu 30 minut pét dni v tydnu, nebo
je doporuceno provadét alesponi 10 000 krokt za den (U. S. Department of Health and Human
Services, 2008).

4.4, Analyza dat

Data ziskand akcelerometrickym pftistrojem ActiGraph GTIM byla zpracovana
adekvatnimi postupy prostrednictvim programu ActiPA2006 (Chytil, 2006). V ptiloze 2 je

uvedena ukdzka vyhodnoceni vystupli z monitoringu pohybové aktivity.

Veskera data ke zpracovani byla poskytnuta vedouci prace.
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5. VYSLEDKY A DISKUZE

Popis vysledkil z monitorovani pohybové aktivity vyzkumného souboru je tematicky
spojen s diskuzi, kde jsou porovnavany zjisténé vysledky sledovaného souboru se

zdravotnimi doporucenimi.

Tabulka 3. Habitualni pohybova aktivita

M SD MIN MAX

HPA (krok) 7455,8 2335,2 2496,1 14830,8

Vysvetlivky: HPA- habitualni pohybova aktivita, M- pramér, SD- smérodatna odchylka,

n= pocet probandi

Do habitudlni pohybové aktivity zahrnujeme vSechny c¢innosti, které v prubéhu dne

provadime. MiiZze sem patfit nejen chlize a volnocasové aktivity, ale také doméci prace aj.

Tabulka 3 uvadi praimérny denni pocet krokti u studentek, ktery ¢inil 7455,8 krok,
nespliuji tedy doporuceni 10 000 krokd za den, spliuji ho pouze ze 75 %. Podle poctu
zrealizovanych krokt, byly oznaceny dle Tudor-Locke a Bassetta (2004) za malo aktivni nebo

také jedince s typickou kazdodenni aktivitou (5 000-7 499 krokt za den).

Vyzkumny soubor studentek prvnich a druhych ro¢nikli Fakulty télesné kultury
Univerzity Palackého v Olomouci dosdhl lepSich vysledkd habituadlni pohybové aktivity,
a to 11 981 krokt za den, plni tedy zdravotni doporuceni 10 000 krokd za den. Podle d€leni
Tudor-Locke a Basseta (2004) spadaly do kategorie aktivnich. V porovnani s nasimi vysledky
je habitualni pohybova aktivita studentek Fakulty télesné kultury vyssi o 4 525,2 kroku (Hokr,
2015).
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Habitualni pohybova aktivita
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Vysvetlivky: n- pocet probandt
Graf 1. Habitualni pohybova aktivita

Zgrafu 1 muZzeme vycist jednotlivé primérné pocty kroku studentek v tydennich,
pracovnich a vikendovych dnech. Studentky jsou aktivnéjsi v pracovni dny, dosahuji tedy

lepSich vysledki, a to az o 1 644 krokt vice nez o vikendu.

V Zadné z kategorii studentky nesplnily doporuceni 10 000 kroki za den, avSak denni
pocet krokl v tydennich, pracovnich i1 vikendovych dnech pfesahl hranici 5000 krok,

coz znamena, ze vyzkumny soubor studentek nevede sedavy zptisob Zivota.

Podle klasifikace Tudor-Locke a Bassetta (2004) jsou v pracovni dny, s primérnym
poctem 7 925 kroktli, povazovany jiz za ¢asteéné aktivni nebo také optimalné aktivni jedince
(7 500-9 999 kroki/ denné). Naopak za malo aktivni jsou povazovany v tydennich, a také
ve vikendovych dnech, nebot’ v pribehu vikendovych dnli primérny pocet dosahoval pouze

6 281 kroku (5 000-7 499 kroki za den).

Hokr (2015) dosel ve svém vyzkumu ke stejnému zavéru, ze studentky jsou V pracovni
dny aktivnéjsi nez o vikendovych dnech. Nicméng 1 pies tento fakt studentky Fakulty télesné

kultury pievysily, ve vikendovych dnech, doporuceni téméf 0 13 % (11 266 kroka).
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Tabulka 4. Denni pohybova aktivita nizké a mirné intenzity

Primérné denni hodnoty PAn a PAm; (n= 317)

PAN (min) 276,6 76,3 101,1 513,1

PAM (min) 44,2 17,8 138 118,1

Vysvétlivky: PA- pohybova aktivita, PAn- PA o nizké intenzit¢ (< 1 MET), PAm- PA o mirmné intenzité
(1-3 MET), M- primér, SD- smérodatna odchylka, n- po&et probandt

V tabulce 4 je zobrazena pohybova aktivita studentek z hlediska nizké a mirné
intenzity. Hodnoty jednotlivych kategorii jsou uvedeny v minutach. Nejvice minut v praméru
z celkoveé denni pohybové aktivity dosdhly studentky v kategorii nizké intenzity konkrétné
276,6 minut.

Z tabulky 4 také vyplyva, Ze studentky preferuji spiSe pohybovou aktivitu o nizké
intenzit¢ (< 1 MET), kterou miZeme charakterizovat jako tzv. ,,posedavani. Naopak
pohybovou aktivitu o mirné intenzit¢ (1-3 MET) provadéji jen 44,2 minut, a pro tento typ

intenzity je typické ,,popochazeni®.

Tabulka 5. Pohybova aktivita o stfedni intenzité

Primérné hodnoty PAs; (n=318)

M SD MIN MAX

PAs (min) 29,7 13,1 6,1 79,1

Vysvétlivky: PAs- PA o stfedni intenzit¢ (3-6 MET), M- primér, SD- smérodatnd odchylka,

n- pocet probandl

Pramérnou pohybovou aktivitu stfedni intenzity prezentuje tabulka 5. Hodnoty stiedné

intenzivni pohybové aktivity spadaji do rozmezi 3-6 MET. Mezi aktivity o stiedni intenzité
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zafazujeme napiiklad chidzi, plavani ¢i jizdu na in-line bruslich (WHO, 2011; Albright,
Thompson, 2006).

Pti pohledu na primérnou denni pohybovou aktivitu stfedni intenzity, ktera
u sledovaného souboru ¢inila 29,7 minut, 1ze dopocitat, Ze studentky vykonavali 208 minut
stfedné zatézujici pohybové aktivity za tyden (29,7 x 7 = 208 minut). V porovnani
s doporucenimi dle United States Department of Health and Human Services (2008) k
vykonavani stfedné intenzivni pohybové aktivity alesponn 150 minut za tyden, studentky

splnily doporuceni.

Primérny tydenni pocet minut PAs

B Pracovni dny (min)

® Vikendové dny (min)

Vysvétlivky: PAs- pohybova aktivita o stiedni intenzité (3-6 MET)

Graf 2. Primérny tydenni pocet minut pohybové aktivity o sti‘edni intenzité

Graf 2 zobrazuje primérnou tydenni pohybovou aktivitu stiedni intenzity studentek.

Data jsou uvedena v minutach v prib&hu pracovnich a vikendovych dni.

V pracovni dny jiz studentky dosahovaly hodnot, které by stacily na plnéni doporuceni
150 minut za tyden (U. S. Department of Health and Human Services, 2008), nebot’ méli v
priméru 168,5 minut za tyden (PAs = 33,7 min/ den). V pribéhu vikendovych dni
zrealizovaly za tyden prumérné 39,5 minut (PAs = 19,75 min/ den) pohybové aktivity o

stfedni intenzite.
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Jestlize celkova PAs ¢inila 208 minut za tyden, tak 1ze vyvodit, Ze PAS v pracovni dny
tvotila 81 % a PAs behem vikendu 19 % z celkové primérné aktivity sledovanych studentek

pedagogickych obord.

Pramérna PA a PI v hodinach

m PA (hod)
= P[ (hod)

Vysvétlivky: PA- pohybova aktivita, PI- pohybova inaktivita

Graf 3. Denni primérna pohybova aktivita a inaktivita

Tabulka 6. Celkova pohybova aktivita a inaktivita

Celkova PA a PI; n=317

pocet hodin pocet procent
PA 6,3 51,6 %
Pl 59 48,4 %
celkem 12,2 100 %

Vysvétlivky: PA- pohybova aktivita, PI- pohybova inaktivita, n- pocet probanda
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Pohybovou inaktivitu (PI) mizeme charakterizovat jako opak pohybové aktivity, kdy
dochdzi k minimalnimu télesnému pohybu a energetické naroky se mohou srovnat s Grovni
klidového metabolismu (Sigmundova a kol., 2010). Z grafu 3 vyplyva, Ze pomér mezi
pohybovou aktivitou (51,6 %) a pohybovou inaktivitou (48,4 %) byl u sledovanych studentek

témer shodny.

V tabulce 6 je uvedena celkova doba, po kterou byl akcelerometr nosen, a ta Cinila
12,2 hodin. Sledovany soubor studentek tedy dodrzel nase vstupni doporuceni, kdy studentky

byly informovéany o noSeni piistroje alespon po dobu 10 hodin za den.
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6. Zavér

Na zakladé hodnoceni pohybové aktivity z hlediska jejiho objemu i intenzity pomoci
akcelerometru, typu ActiGraph GT1M, muZzeme sledovany soubor, tedy 318 studentek,
vzhledem K jejich plnéni doporuéeni k vykonavani minimalné 150 minut stfedn¢ intenzivni

pohybové aktivity za tyden (3-6 MET), oznacit za aktivni.

Z hlediska realizovani habitualni pohybové aktivity, v tydennich dnech, jsou studentky
povazovany za malo aktivni nebo také jedince s typickou kazdodenni aktivitou. AvsSak
zamé&fime-li se pouze na pohybovou aktivitu v pracovni dny, tak dosahly lepSich vysledku
a Jsou povazovany jiz za CasteCné aktivni nebo také optimalné aktivni. V porovnani,
s vyzkumnym souborem studentek prvnich a druhych rocniki Fakulty télesné kultury
Univerzity Palackého v Olomouci, doslo k naplnéni pfedpokladu dosazeni lepSich vysledki
habitudlni pohybové aktivity, coz mizeme zdavodnit tim, Ze uvedené studentky realizuji

pohybovou aktivitou v ramci svého studia.

Ptistroj byl dohromady no$en vyzkumnym souborem po dobu 12 hodin, z toho denni

pomeér mezi pohybovou aktivitou a inaktivitou byl vyhodnocen jako shodny.

V dnesni dob¢ se stale vice debatuje o vyznamu pohybové aktivity a jeji plisobeni
na zdravi zivotni styl. Pfiméfenou pohybovou aktivitou podporujeme nékteré své zdravotni
benefity, je proto zadouci seznamit se s danymi zdravotnimi doporu¢enimi k objemu
1 intenzité, které ndm mohou pomoci v urovani adekvatniho mnoZstvi a mohou zastivat

dualezitou motivaéni funkci.
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7. Souhrn

Za jednu z dulezitych komponent zdravého zivotniho stylu je povazovana adekvatni
pohybova aktivita, nebot’ pravé nedostatek pohybové aktivity souvisi s rozvojem civiliza¢nich

onemocnéni, ktera maji velky vliv na zdravi ¢lovéka.

Bakalafska prace je zaméfena na studentky Pedagogické fakulty Univerzity Palackého
v Olomouci, a to pfedev§im na monitorovani jejich pohybové aktivity. Monitorovani bylo

provedeno pomoci piistroje ActiGraph GT1M, a to po dobu sedmi dnd.

U sledovaného souboru nas zajimal objem pohybové aktivity, plnéni jejiho
doporuceni, a které dny bylo realizovano nejvice krokt. Déle jsme se zaméfili na intenzitu,
s jakou je pohybova aktivita provozovana a zda studentky dodrzuji doporuceni 150 minut

sttedn¢ intenzivni pohybové aktivity.

Kli¢ova slova: zdravy Zivotni styl, intenzita a objem pohybové aktivity, denni pocet krok,

mladsi dospélost
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8. Summary

An adequate physical activity is considered to be one of the important components
of a healthy lifestyle, because the lack of physical activity is associated with the development

of lifestyle diseases, which have a great impact on human health.

The thesis is focused on students of the Faculty of Education of Palacky University
in Olomouc, primarily on monitoring their physical activity. The monitoring was carried out

using a device ActiGraph GT1M for seven days.

In the monitored group, the volume of physical activity and the implementation
of recommended physical activity were studied as well as the amount of steps taken on each
day of the week. In addition, the research was focused on the intensity of physical activity
and whether the students comply with the recommendation of 150 minutes of moderate-

intensity activity.

Key words: healthy lifestyle, intensity and volume of physical activity, the daily number
of steps, young adult age
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PRILOHY

Priloha 1. Zaznamovy arch k akcelerometru

Centrum kinantropologického vyzkumn Univerzita Palackého
Fakulta télesné kultury v Olomonci

Zaznam tydenni pohybove aktivity (ActiGraph)

JMENO & PRIJIISIET - oo e e e e Vyska: e Hmotnost: .............
Datum narozend: _____._________ . Datom zahdjeni zéznaom: .. éislopﬁstroje: ________________

A.  Cas nofeni pifistroje

Cas zapiteme kazdy den rano a vecer pil nasazeni a odloZeni piistroje, pfi pfichodu a odchodu ze
zaméstnani (Skoly). Dile zapisujeme as pfed zahajenim a po ukonfeni kaZzdé tréninkeoveé nebo
jiné evicebni jednotly nebo jiné pohyboveé aktivity pod vedenim uéitele, trenéra, instmlktora nebo
cvititele.

 Dep mifeni Ladsp i dep 1l dep | ddep 5. dep 16 dep 7. deg 13, deg |
Fino — nasazeni pAstroje — €as

Prichod do zaméztnani (Zkoly) — €az
Odchod ze raméstnani (koly) — €as

Organizovani PA — zahijeni — &as
Organizovani PA — ukonéeni — £as

Neorganizovana PA — zahajeni — &as
Neorganizovana PA — nkonfeni — as

Veéer — odloieni pistroje — éas

Poloha pristroje pii nodeni: Noste piistroj pevné na vaSem pase,  / Y
je jedno zda pod nebo na vaSem obleceni. Mél by byt nofenna | . . -
vasem pravém boku (viz obrazek). Vo o
Strana piistroje s napisem ActiGraph by méla smé&fovat ven od
téla, napis ActiGraph by mél byt v dolni poloving. o -
Masad'te =i jej rano ihned poté, co vstanete z postele. Sundejte ' i
jej tésné pfedtim neZ jdete spat. Béhem dne pfistroj sundivejte [ |
pouze na sprchovani, koupand a plavani.

W pifpads potfeby nis kontakrje emailem- |
nsha telefomicky: SB5636462



Priloha 2. Vystup z monitoringu pohybové aktivity

Fakulta télesné kultury Univerzity Palackého v Olomouci
Centrum kinantropologického vyekumu

Hodnoceni tydenni pohybové aktivity a inaktivity
Pijmeni: Jméno: Vik:
Hmotnost: 87.0 kg BMI: 27.5 Vyika: 178 em Pohlavi: Zena
Datum méfeni:

Prumirnd pohybovi aktivita (PA) a pohybova inaktivita (PT)

Me T eny interval AVE - aktivni vvdej CVE - celkowy vvdej energie AVE!
PA [ PI [Celkem energie Doba mé i eni [ Celkem za 24 hodin | CVE 24 [ Kroky
Dny: | [hed] | [hed] | [hod] | [keal] |[kealhod][ [keal] | |kcalhod]| [keal] |[kealhod]] [%e] ||pecet]
Vikend 738 2.75 10.13 605 59.51 1394 13742 2475 103.10 244 9254
Po-Pa 5.50 548 10.99 470 50.26 1326 128.14 2340 97.50 2001 Ti40
Tyden 604 4.70 10,74 508 52.90 1345 130.79 2378 9910 214 7744
Prumdérnd PA a PI zaznamenand pfistrojem ActiGraph
Promirné trvdnd BA a Al vzhiadem k Charakterstka promémeé denni PA
100 o sl D 20 40 €0 80 100 120 140 150 180 200 [%]
90 Celkovy vyde] energie 99,10
[kealhod]
80 Aktivni vyde] energie 52.80
. [kealhod]
o Intenzita PA > 12 MET a0
= * Iminider]
# 60 Intenzita PA 9 - 12 MET 0.0
‘T 50 # min/dar]
g ] Intenzita PA € - 9 MET 34
& anl [miniden]
= Intenzita PA 3 - & MET .
30 [miniden]
Intenzita PA 1- 3 MET .
20 [miniden]
- 2843
10 Intenzita PA <1 MET minidan]
Kroky (poskoky) s2aer
Aktivita inaktivita Berolaihod]
| 3 Tyden BN Fo-Pa I Vkend | | Mnivumve skupind [ individugini hodnota B Mexinum ve skupin |

Prehled tydenni pohybové aktivity

L=
e 10 E
E 2 =
. g Z
F &
£ 4 9«
it M
et ‘f *ﬂ‘"w : Lrn' =0
Medile
— Sobota
51 7 Patek
= Civriek
g Streda
o / Utery
o »
= Ponddli
§n1za:sﬁ?a91n1_112131415151?151921121222321
Gas [hod]
Prumérna PA v prubthu pracovni doby & v organizovanych cvifenich
Maieny interval AVE - aktivni vvdej CVE - celkovy vvdej
PA PI  [Celkem energie energie Kroky |Jednotky
| Pohybovi aktivita: | [min] | [min] | [min] | [keal] [[kcalhod]| [keal] [[kcalhod] [ [MET] [ [podet] | [pofct]
|Pracovnidoba | | | | | | | | I | 0]
Ti#lesna vychova i}
Trenink, cviceni 0

Fafware - SaftWareCernrum OLOMOLUC
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