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Uvod

Socialni opora zastava Vv zivoté cClovéka velice dilezitou tulohu. Je tvofena
vztahovou siti v prostiedi, ve kterém se jedinec vyskytuje. Je to zejména rodina a rodinné
prostiedi, ve kterém se ¢lovek nachéazi bezprostiedné po narozeni, a poté az SirSi socialni
prostor. V této praci se zamétim na primarni sektor socialni opory, a tedy na socialni oporu
v rodin€. Hlavni tloha rodiny spociva jak v uspokojeni zakladnich biologickych potieb, tak

také v upeviovani socialni adaptace a podpory psychologického vyvoje jedince.

Diilezitou oblasti plisobeni socialni opory je oblast formace zdravého zivotniho
stylu. Kazda faze lidského vyvoje ma své charakteristiky. Osobnost jedince se utvafi
kontinualn¢ a jeho posun ve vyvoji, at’ uz v jakékoli oblasti, navazuje na piedchozi
vyvojova stadia. Clovék se pfizpisobuje svému socidlnimu prostiedi, tim padem ma
zasadni podil na jeho vychové predev§im rodina. Pro zdravy vyvoj jedince je stézejni

determinantou koordinovanost utvareni socialni sité, v jejimz prostiedi jedinec vyrusta.

Hlavnim cilem moji bakaldiské prace je upozornit na dileZitost socidlni opory v
roding, zejména v oblasti formace zdravého zivotniho stylu v jeho holistickém pojeti.
V této praci se budu zabyvat jak urovni biologického zdravi, tedy oblasti vyzivy a
stravovani, zapojeni pohybovych aktivit do Zivota jedince a prevenci rizikovych (socidlné-
patologickych) faktort, tak také urovni psychického (dusevniho) zdravi, v oblasti
psychického vyvoje jedince a v oblasti dusevni hygieny. Tteti ¢asti, bio-psycho-socialniho
modelu zdravi, je uroven socialniho zdravi, a tedy zejména oblast socialnich vztahd,
socialnich interakci, podnéti ze strany socialniho prostiedi (rodiny, piatel, vrstevnickych
skupin). K vedlejsim cilim moji prace fadim deskripci problematiky v jejim SirSim
kontextu. Zaméfuji se predev§im na vyznam socialni opory, genezi jejiho vnimani. V dalsi
kapitole popisuji vyvoj rodinného prostiedi, a jeho pusobeni na jedince V historickém
kontextu. Soucasti deskriptivni ¢asti moji bakalaiské prace je také upozornéni na jisté
nedostatky v dnesni struktufe rodiny, na aktualni trendy, a také na Casto diskutovanou Krizi

dnesni rodiny.

Hlavni vyzkumnou otazku teoretické ¢asti moji bakalaiské prace predstavuje vliv
rodiny na utvafeni zdravého zivotniho stylu jedince, zejména v raném obdobi Zivota a jeji

mozné projekce do dalSich vyvojovych fazi.



Celou praci pojimam jako studii, jejimz hlavnim cilem je pfispét k souboru praci,
tykajicich se problematiky socialni opory a formace zdravého zivotniho stylu a pfipadné

nastinit, ve které oblasti je deskripce ¢i blizsi analyza problematiky oslabena.

V teoretické Casti prace vyuzivam deskriptivni metodu a snazim se tedy obsazné
popsat vyvoj a funkce socidlni opory, socidlni oporu v roding, a zdravy zivotni styl, ktery

tato opora do zna¢né miry spoluutvaii.

Dalsi ¢ast moji bakalaiské prace tvoii prakticky vyzkum situace mezi studenty
Univerzity Palackého v Olomouci. V tomto vyzkumu se zaméfuji na percepci socialni
opory jako faktoru utvafeni zdravého zivotniho stylu u studentli napii¢ fakultami
Univerzity Palackého v Olomouci. Za hlavni cil vyzkumu povazuji zjisténi miry vnimani
poskytované socialni opory, ve smyslu utvéafeni zdravého zivotniho stylu, zejména ze

strany rodiny, a jeji fakticky dopad na Zivotni styl a zdravi respondentd.

V bakalafské praci jsem pracovala, v teoretické ¢asti zejména s literaturou z oboru
sociologie rodiny, psychologie, psychologie zdravi, socialni psychologie, kulturni
antropologie, vychovy ke zdravi, atp. Dosavadni zpracovani tématu socialni opory je
z teoretického hlediska zpracované piedev§im v publikacich MareSe et. al. (2002),
okrajové¢ se jej v nékterych kapitolach dotykaji i publikace Matéjcka (1999), ¢i Matouska
(1993). Konkrétné se tito autofi vSak problematikou socialni opory ve smyslu formace
zdravého Zivotniho stylu ve svych publikacich vyrazné nezabyvaji. Aktudlni informace
z oblasti zdravého zivotniho stylu, genetického vlivu na zivotni styl a oblasti vyzivy déti,
cerpam také z, v referencnim seznamu uvedenych, elektronickych zdroji (napt. Odborné
forum Iékaid a farmaceuti on-line). Pfi realizaci praktické ¢asti vyuzivam informaci

ptedevsim z publikaci Dismana (2000) a Reichla (2009).

Tato problematika prozatim neni v literatufe jednotn¢ a celistvé zpracovana. Navzdory
dobfe popsanym partikularnim ¢astem, se autofi podrobné nevénuji spojeni socialni opory
s formaci zdravého zivotniho stylu. Proto zde vidim otevieny prostor jak k teoretické

deskripci, tak i k praktickému vyzkumu a hlubsi analyze této problematiky.



1 Vyznam a funkce socialni opory

Slovo ,,socialni je nejcastéji uzivano v souvislosti socialnich vztahu, tedy to, co je
spole¢né lidem, nebo uréitému spolecenstvi, a také to, co se odtud zpét Kk jedinci vztahuje.
Psychologicky slovnik (Hartl, Hartlova, 2010) socialni oporu definuje takto: ,Je fo
vztahova opora V okoli ¢lovéka, jez je tvorena partnerem, rodinou, prateli, pripadné cleny

komunity. Socialni opora je povazovana také za pilir dusevniho zdravi*.

Socialni opora je tedy, v §ir§im pojeti, pomoc poskytovana nékomu, kdo se nachazi
V zatézové situaci, za ucelem usnadnéni této situace, nebo zmirnéni diasledka této zatézové,
krizové situace. Podle MareSe (2002) se o socialni opote pifedpokladd, Ze jedinci usnadiiuje
zvladnuti této krizové situace. Ne vzdy méa ovSem socialni opora pouze pozitivni dopad,
tzn., ze ne vzdy dochézi k usnadnéni této sSituace. Existuji ptipady, kdy jedinci socialni
oporu odmitaji, a kterym v danou chvili naopak socialni opora situaci komplikuje.
Ktivohlavy (2001) mluvi v této souvislosti o 0dvracené strané socialni opory. Ta mize byt
vnimana bud’ jako nadmérna, nebo nevhodna. V jinych piipadech socialni opora, ve chvili
kdy je poskytovana, nemusi pfipadat jejimu piijemci dostacujici, adekvatni. Vyrazné
negativni dopady maji pfipady uplné absence socidlni opory. Jedna se tedy 0 jisty druh
selhani socidlni sité a socialni opory. Podle Marese (2001 b) pak dochazi nejen ke stresu ze
samotné krize, nebo problému, ktery doty¢ny proziva, ale predev§im k dalsi frustraci a
zklamani z o¢ekdvané a neposkytnuté socialni opory. Socidlni opora ma, podle vySe
zminéného, vyznam piedevsim jako pomoc V piipadé n&jaké krize, riziku, nebo nebezpeci.
V této praci se ovSem budeme zabyvat také jeji primarni, preventivni, tedy predevSim

vychovnou funkci.

Mares ve své publikaci z roku 2002 (s. 38) modifikoval ptivodni funkce socialni opory

stanovené¢ podle Willse a Shinara takto:

Opora emociondlni, je opora, kterd vede k lepSimu zvladani zatézovych situaci a
predev§im Kk motivaci Kk této snaze. Nejcastéji je poskytovana ze Strany pratel nebo
partnertl. Jedna se tedy o blizky, davérny, osobni vztah. Clovék, ktery se nachazi v krizové
situaci md moznost si o tom sné€kym promluvit. Je to tedy opora na Urovni citd,

porozuméni, a tim zlepSeni emocionalniho, psychického stavu dané osoby.



Opora instrumentdlni. Jednd se o materidlni zdzemi. Pomoc v poskytnuti
materidlnich prostedkd, praktickd hmotna pomoc doty¢né osobg.

Opora informacni, tkvi v poskytnuti rad a doporuceni, jak by se v uréitych
situacich jedinec mél zachovat, pokud si nevi rady. Tento druh socidlni opory by mél
jedinci poskytnout dostatek informaci nebo jejich zdroji k tomu, aby doty¢ny byl schopen
efektivnéji zvladat ukoly a €init sva vlastni rozhodnuti.

Opora socidlniho prostiedi. Tento typ socialni opory tkvi piedev§im v socializaci
jedince, a tedy ve snaze zallenit jej do uréité spole¢nosti, uréitého kolektivu lidi. Clovék,
ktery proziva né&jakou krizi je schopen se od ni na urcitou dobu odpoutat, rozebrat tyto
problémy, nebo je alespon na uréitou dobu vypustit. Pomaha tedy piedevsim jako urcity
druh psychické, dusevni hygieny.

Opora potvrzenim platnosti je V podstaté zpétna vazba, ktera je brzdou a zaroven
hnacim motorem lidského chovani. Lidé okolo nas nam davaji najevo, jak se jim libi, ¢i
nelibi, nebo nakolik souhlasi ¢i nesouhlasi s tim, co délame, jak se chovame, do jaké
oblasti spole¢nosti se zafazujeme. Vyjadiuje tedy normu, normalitu, nebo jeji pfesah.

Jiné funkce socidlni opory nabizeji, v té stejné publikaci (Mares, 2002), Richman,
Rosenfeld, Hardy (1993), ktefi pfisuzuji socialni opofe osm funkci, a sice socialni oporu
poskytovanou naslouchanim, emocionalni oporu, ve smyslu utéchy a péce, emocionalni
oporu apelem, kterd vede k pfehodnoceni dosavadnich postojli, hodnot a vzori chovani.
Dale socidlni oporu, jeZ jedinci stvrzuje realitu. Existuje tedy n€kdo, kdo na véci nazira
stejnym pohledem. Takzvané ,,vidi svét stejnyma ocima“, nebo to pouze v ramci socidlni
opory piedstird. Opora ocenénim, probiha na zaklad¢ kladného hodnoceni prace jedince
jeho socialnim okolim. Jeho socialni prostredi si jej ceni za jeho snahu a praci, kterou
vykonal. Odborny apel je ve své podstaté emocionalni opora apelem ve zvySené mife.
Jedinec je vyrazn€ motivovan k pfehodnoceni svych postoji, svého chovéani a jednéni.
Opora poskytnuta v hmotné nouzi a opora osobni pomoci je paralelou k ptvodnimu
rozdéleni funkci socidlni opory tak, jak je definoval Mares§ (2000) podle Willse a Shinara,
kde je jednoslovné oznacena oporou instrumentalni. Mares, ve své publikaci z roku 2002,
socialni oporu timysln¢ popisuje jako pomoc jedinci v tisni. To, jak pozdéji uvidime, vSak

neni jediny vyznam socialni opory.



1.1 Geneze vnimani socidalni opory

Genezi vnimani socialni opory je tfeba posuzovat v jejich sirsich, interdisciplinarnich
souvislostech. O genezi, jako o formaci lidské psychiky, pojednava mnoho studii
pfedevSim z oblasti vyvojové psychologie, socidlni psychologie, ¢i pedagogicka
psychologie, jez vétSinou participuji na vyzkumech spolu s predméty, jako jsou kulturni
antropologie, anatomie, ¢i neurofyziologie. V literatuie tedy nalezneme Sirokou Skalu
period, ve kterych dochazi ke genezi vnimani urcité Grovné socialni opory. Od té plné
zékladni, kterd je na bazi predevSim pocitové, az po jeji rozvinutou, raciondlni podobu.
Uvedené védni obory dosly, na poli zkouméani geneze socialni opory, k postupnému
konsenzu, a sice, ze socialni opora je vnimana jiz od rané¢ho zivotniho stadia. Pfesvédcit se
o jeji funkénosti ¢i nefunkénosti mize jiz dité v novorozeneckém ¢i kojeneckém véku a
tuto zkuSenost pozdé€ji vnima pii utvareni vlastnich vzorcii poskytovani socidlni opory.
Vétsina lidskych vlastnosti a ryst chovani je ovlivnéna vychovou, pouze nékteré
charakterové vlastnosti jsou geneticky determinovany (jako napiiklad temperament,
charakter, apod.). V otazce vyvoje lidské, nebo chceme-li, détské psychiky se setkavame se
dvéma postoji. Ten prvni, nativisticky postoj (endogenisticky) povazuje za zakladni
faktory ty vrozené — genetické a nebere v tivahu vliv okolniho prostfedi. Druhym polem je
tzv. environmentalni (exogenisticka, empiricka) koncepce, ktera naopak spiSe ptecenuje
vliv piisobeni okolniho prostfedi a nahlizi tedy na ¢lovéka, jako na bytost snadno a lehce
ovlivnitelnou, vychovatelnou a vnéjSimi faktory formovatelnou. V soucasné dob& vsak
mezi témito dvéma protipoly vznikl jisty konsenzus ve smyslu interakéniho pojeti

determinace psychického vyvoje (Holaskova, 2009).

V kontextu vyvoje a utvareni lidského vnimani a lidské psychiky se formuje taktéz
vnimani socidlniho prostoru, a tim také socialni opory. Zde je nutné podotknout vyvojové
periodizace né€kolika vyznamnych osobnosti na poli zkoumani lidské psychiky. Zejména
dulezitou se v tomto ptipadé stava psychosocialni vyvojova periodizace podle Eriksona a
také Freudova psychoanalyza. Ob¢ tyto analyzy potvrzuji, ze Cloveék, respektive dité,
vnima okolni svét a utvafi si podle vlastnich zkuSenosti jisté obrazy skutecnosti (svéta) a
prototypy chovéani (vzory), na zakladé nichz pozd&ji sam jedna (Siméikova-Cizkova,
2008). Ztoho tedy vyplyva, ze také urcitd mira percepce socialni opory je patrnd jiz
Vraném zivotnim staddiu ¢lovéka, kdy se utvari uritd vztahova schémata. Dit€ vnima

socialni oporu nejprve na bazi fyzické, primarné vnima matku (Matéjcek, 1999), nebo jeji
9



nahradu, z divodu hlavniho zdroje potravy, ochrany a tutocCisté. Zde se utvafi pravotni
pfedstava o socialni opofe prostfednictvim zakladni divéry (basic trust), ziskané v mat€iné
naruci. Diky tomuto ziskanému pocitu se dité mize dale psychicky vyvijet. V piipadé, ze
je tato faze porusena, buduji se u déti zaklady depresivnich, deprivac¢nich a pozdéji
maladaptacnich stavll ve vztahu k prostiedi. Jakmile je tato primarni Groven uspokojena,
tvoii se dalsi vztahy a socialni sité, a dité¢ se stava socialnim elementem, takze zadina
vnimat své $ir§i socialni prostfedi (Ri¢an, Krejcova, et. al., 1995). Podle zku$enosti si
postupné s celkovym vyvojem uvédomuje $ir§i kontext socidlni opory a jejiho vyznamu.
V publikaci Marese (2002) je dal$im prvkem socialni opory relacni neboli vztahové
schéma, které hraje roli v Utvaieni socialni opory jako obousmérného, recipro¢niho vztahu.
Je zde popisovano jako vztah kognitivnich struktur, které reprezentuji pravidelnosti ve
vzorech a komplexech interpersonalniho styku, tzn. ustalenych postupt jednani
V typickych interakcich jedince s jinymi lidmi (Mares, 2002). Dité se tedy uci z vlastnich
zkuSenosti a ze vzord chovani, které ma k dispozici. Schémata socialni opory se utvareji

z osobnich zkusenosti s vlastnimi (klicovymi) poskytovateli socialni opory.

1.2 Klasifikace socidlni opory

Klasifikovat jednotné socialni oporu je velmi nesnadny ukol. Literatura nejéastéji
uvadi klasifikaci podle poskytovatele socialni opory (Mares, 2002). Primarné tedy délime
socialni oporu podle mnozstvi poskytovatelti na oporu poskytovanou jedincem, skupinou,
¢i spoleCenstvim a podle vztahu mezi nimi na socialni oporu rodinnou (piibuzenskou),
pratelskou, laickou, profesionalni, nebo institucionalni. Dalsi dilezitou determinantou
déleni socialni opory je jeji aktualnost, urgentnost. V takovém ptipadé rozliSujeme dvoji
typ socialni opory, oporu béznou (kontinualni) a oporu urgentni (jednorazovou). Podle
Marese (2002) bychom mohli pokraovat dale v d€leni socidlni opory na oporu, jez je
piijemcem vyzadovana, dale na oporu, jejiz zadanost byla pouze naznacena a tu, ktera

nebyla pfijemcem vyzadana, ¢i naznaena viibec.

1.2.1 Socialni opora poskytovana jednotlivcem, skupinou nebo

spole¢enstvim
V piipadé klasifikace socialni opory podle subjektu, ktery ji poskytuje, rozliSujeme
tfti zakladni kategorie, od nichz se pak odviji dal§i dé€leni. V ptipad¢ socidlni opory
poskytované jedincem se muzeme setkat s oporou od jednotlivych blizkych ¢lend rodiny,
10



napiiklad od rodice-tedy matky ¢i otce, s oporou od sourozencu, prarodicu, tet, stryct a
Sirsi rodiny, nebo soporou SirSiho socidlniho kruhu (socialni sit¢) tedy od pratel,
vrstevnickych skupin, nebo také s oporou ze strany profesionala (Iékaf, psycholog), ¢i
oporou institucionalni (uitel, socidlni pracovnik, apod.) (Mare§, 2002). Je zapotiebi si
vSak uvédomit, ze struktury socialni opory, tak jak jsme je klasifikovali, nelze od sebe
striktn¢ odd€lovat. Zejména v praxi se vzajemné propojuji a dopliuji, a vznika tak rada

dal$ich rozli¢nych variant jejich Klasifikace.

Co se tyCe socialni opory ze strany skupin a spoleCenstvi, je socialni opora
vyznamna zejmeéna jako socializace a zpétna vazba v podobé hodnoceni chovani jedince ze
strany Sir$i spolecnosti, spolecenské skupiny (Mares, 2002). Uz zde mizeme vidét, ze se
Vv ptipad¢ socialni opory, nejednd vyhradné o pomoc v Krizi, nebo nouzi, ale také o
prevenci a napomahani pfed vznikem krize, ¢i krizovym chovanim jedince. V piipadé
socialni opory poskytované ze strany skupiny ¢i spoleCenstvi je zapotiebi nejprve vymezit
zakladni kritéria, a to zda se jedna o ptibuzensky vztah, o rodinu, ¢i vzdaleng;si mezilidské
vztahy. Je tfeba také upozornit na rostouci vliv socialni opory poskytované ¢i piijimané
prostiednictvim virtualnich socialnich siti, jez se stavaji fenoménem dnesni doby. Virtualni
realita je stale vice soucasti lidského Zivota a stejné tak i sv€t médii, ktery Casto piebira

vychovnou funkci spole¢nosti, coZ v sob& skyta také jista rizika a hrozby™.

1.2.2 Diilezitost vrstevnickych vztaht

Vztahy s vrstevniky jsou velmi dilezitou komponentou socialni opory. Poprvé se
dit€¢ vyraznéji setkava s vrstevniky nastupem do mateiské skoly (kolem 3 let). V tomto
obdobi poprvé nastava intelektova zralost pro styk s vrstevniky (Matéjcek, 2002). Ve
vztahu s vrstevniky se poprvé zafina samostatné upeviiovat schéma pfijimané a
poskytované socidlni opory. Ve véku do 7 let se socidlni vazba upeviiuje nejcastéji
schopno odlisit svilj pohled na véc od pohledu ostatnich. Ve véku do 9 let se dité jiz samo
pokousi o navazani jednostrannych vztaht, avSak pouze je-li to pro néj néjak vyhodné,

jedna se o tak zvanou subjektivni perspektivu, naptiklad pomahd né¢komu, kdo si s nim

! Vice o této problematice napk. v publikacich Fenomén facebook (Kulhinkové, Camek), Viude a nikde: vliv

elektronickych médii na socidlni chovani (Joshua Meyrowitz).
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hraje jeho oblibenou hru, apod. Pozdéji, priblizn¢ kolem 12. roku veku ditéte, nastava
obdobi ,reciprocni. Dit¢ si uvédomuje dilezitost vztahd a spolupracuje na vyssi
intelektualni arovni. Do 15 let je jiz zfetelna spole¢na perspektiva, dit€ je schopno vnimat 1
odlisny pohled na véc, nez pouze sviij vlastni. Buduji se divérna pratelstvi, pro ktera je
charakteristické ,,pfivlastiiovani si jeden druhého. Dit¢ mé potiebu zafadit se do né&jakeé
skupiny, byt soucasti i néeho jiného, nez do té doby ,,pouze” rodiny a jejich ¢lend. Od
tohoto obdobi az do obdobi dospélosti se formuje vnimani a uvaZovani v SirSich
souvislostech, ¢lovek jiz véci nevidi tak striktné jasné€, ale je schopen vnimat také Sirsi
kontext udalosti. V navazovani vztahti jsou jiz jedinci sebevédoméjsi, a vztahy, které

navazuji, jsou flexibilnéjsi a proménlivejsi, nez v ranéjsich stadiich zivota.

1.2.3 Institucionalni socialni opora

Tato oblast socialni opory ma ptredevs§im roli sekundarné vychovnou, to znamena, ze
v piipad¢ selhani primarni vychovné role socidlni opory nastupuje jeji institucionalni
paralela. Pojmem institucionalni opora se rozumi zejména opora v oblasti $kolstvi, opora
V oblasti socidlni statni sféry a statu, jako takového (napt. soudnictvi, oblast prava, apod.),
opora V oblasti neziskovych organizaci a spolkl, cirkvi, ale také role sdélovacich
prostiedkd a médii. Touto oblasti socialni opory a jejiho konkrétniho obsahu a ptisobeni se
vSak prace blize zabyvat nebude, ackoli jeji vliv mimo jiné na Zivotni styl jedince, je

Znaény2 .

Z Blize k tématu institucionalni socialni opory napf. publikace VyZiva a vyvoj osobnosti ditéte (Fraitkova,
Odehnal, Patizkova, 2000). Sociologie zivotniho stylu (Dufkova, Urban, Dubsky, 2008). Medialni zlo - myty

a realita: souvislost mezi sledovanim televize a agresivitou u déti (Suchy, 2007).
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2 Rodina jako hlavni piliF socialni opory

Rodina je obecné chapana jako jedno ze zdkladnich center, do nichz se dité po
narozeni dostava. Od pravéku zde probiha primarni socializace a rozvoj ditéte (Dunovsky,
1986). Podle Dunovského (1986) je rodina také prisecikem Zzivota jedince a spolecnosti.
Rodina je v uzsim pojeti definovana jako skupina lidi spojend pokrevnim piibuzenstvim
nebo pifibuzenstvim pravnich svazkd, jako je napiiklad adopce, ¢i snatek. V §ir§im pojeti
1ze povazovat za rodinu i skupinu lidi, ktera se jako rodina deklaruje pouze na zakladé
vzajemné naklonnosti, zejména nékterych stitech USA a EU. Rodina se v historickych

souvislostech méni, avSak jeji zakladni funkce zlstavaji.

Primarné je tedy socidlni opora poskytovana v roding, ihned po narozeni. Nejprve
zastavaji roli primarnich poskytovateld socialni opory rodice (zejména matka), pozdéji se
vrstevnické skupiny, které hraji v obdobi dospivani neméné dilezitou roli v poskytovani
socialni opory (Mares, 2002). Lze tedy konstatovat, Ze vnimani socialni opory pfijimané je
ziejmé uz od narozeni ditéte. Nejprve na zaklad¢ pudové vazby a emocnich vztahii k
matce, pozdéji na zdklad€ SirSiho socidlniho citéni. Pokud jsou tyto primarni vazby v
potadku, dité si vytvaii pocit jistoty. Vztahy v raném détstvi tedy vyrazn€ poznamenavaji
prosocidlni a antisocidlni chovani déti v pozdéjSim veéku. Dilezité je podotknout, Ze vztah
pecujici osoby, socidlniho prostiedi a ditéte, je vztah obousmérny, recipro¢ni. Dité, pokud
mu je socidlni opora poskytovana, uci se ji pfijimat a zaroven poskytovat, jedna se tedy 0

recipro¢ni vztah (Mares, 2002).

Sociélni oporu a jeji spravny vyvoj je tieba chapat v SirSich souvislostech. Ovliviiuje
nejen jedince, ale nepiimo i celou spolecnost. Pfi spravném poskytovani socialni opory a
jejiho vnimani, si jedinec utvari také obraz spolecnosti, a je tedy rozhodujici pro budouci

pozitivni vyvoj socialni interakce (Mares, 2002).
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2.1 Vywoj rodiny v historickych souvislostech

,,Rodina, ackoli se méni, je tim nejstabilnéjsim spolecenskym utvarem, ktery byl, je a

bude “ (Matgjcek, 2000)
Spriznéné rodiny — kmeny — stat

Historie rodiny je archeologicky dolozena jiz od mladsi doby kamenné®. Jiz zde se
objevovala primitivni forma socializace ¢lovéka. Clovék chtél, ale zaroveii byl také nucen
okolnostmi, patfit do urCité skupiny ¢i kmenu. Lze tedy mluvit o uréitém stupni
,haprogramovani“ cClovéka, zit ve spolecenstvech, nikoli v izolaci. Typickym rysem
rodiny, skupiny, ¢i tlupy z mladsi doby kamenné, je jeji velikost. Rodina v tehdejSich
podminkéach nemohla byt pfili§ rozsahla, vzhledem k praktickym potfebam rodin neustale
se pfemist'ovat, putovat za lepSimi podminkami a potravou. Pokud by rodina méla vysoky
pocet ¢lenl, zejména déti, nebyl by jejich transport bezpecny (Matousek, 1993). Zlom
nastava s vyrobnim hospodarstvim v obdobi neolitu, jeZ se zafina postupné formovat.
S neolitickou revoluci®, jak je &asto toto obdobi nazyvéano, prichazi nové fungovani rodiny
tim, Ze dosSlo kusazeni, vlivem pfiznivéjSich podminek, regulaci a kontrolou nad
ziskavanim potravy, rodina mohla del$i dobu setrvat na jednom misté — utvati se $irsi
rodové kmeny, roste populace téchto rodovych spolecenstvi, vznikaji osady a utvaii se
rodové kmeny (nékolik rodil). S dal§im vyvojem spolecnosti a tim také rodiny, piichazi
bliz§i sjednoceni nejen v pokrevni piibuznosti, ale také v piibuznosti teritorialni,
naboZenské, ekonomické, atp. V tomto piipadé jiZ nehovofime o rodové skupiné, ¢i
kmenovém spolecenstvi, ale o klanu. Klan, v této souvislosti, blize specifikuje ve své
publikaci Eriksen (2008), ktery uvadi, Ze na rozdil od rodu je klan vicepocéetna skupina,
kterd odvozuje sviij pivod od spoleénych predkil, avSak neni schopna jej blize dolozit a

specifikovat. Je to tedy spojenecky svazek vyssi systematické urovné.

Socializace, jakozto zékladni rys lidstvi, se v pozdé&jsi dobé diferencuje a vlivem
potieby po jeji vyssi organizovanosti se utvareji ndrodnosti, statni, nebo fisska skupenstvi a

rodova spole¢nost se rozpada. Postupné lidé osidluji jednotlivd tzemi a tvoii vyssi

% S ohledem na piesnou lokalitu je pFiblizng stanovena v rozmezi od 10. do 6. tisicileti pf.n..

* Neoliticka revoluce — 8. tisicileti pf.n.1.
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objevuje se dalsi potieba, potfeba nalezitosti K ur¢itému narodu (Eriksen, 2008).
Starovék a Fimska rodina

U~ v obdobi starovékého Rima byla rodina chapana jako zakladni stavebni prvek
spolecnosti. Utvari se zde nékolikerd zakonnd ustanoveni, zanikaji staré formy uzavirani
manzelstvi a buduji se nové, dochdzi k formulaci prvnich zakona. Napiiklad zakon, jenz
uptfednostiuje a zvyhodnuje vicepocetné rodiny s vice détmi®, zékony slouzici k upevnéni
tradi¢niho rodinného pouta, zdkon proti cizolozstvi, a podobné (Matousek, 1993). Tim se
také upeviiuje rodina, jako instituce. Obdobi starovékého Rima je obdobim patriarchalni

rodiny, kde otec pfedstavuje absolutni autoritu (Lenderova, 2005).
Stiedovéka rodina

Rodina v obdobi starovéku a stiedovéku se nam z dostupnych zdroji jevi jako plné
patriarchalni, na rozdil od rodiny v obdobi neolitu, jez miizeme, vzhledem k jeji funkéni
struktufe a organizaci, oznacit spiSe za matriarchalni typ. Mimo to je obdobi starovéké
rodiny charakteristické také priznivym postojem k mnohozenstvi, k tak zvané polygamii.
Naproti tomu polyandrie, tak zvané mnohomuzstvi, se praktikuje velice omezené

(Lenderova, 2005).

V obdobi stfedovéku hraje velkou ulohu, v utvafeni obrazu rodiny zejména cirkev.
Ta nejcastéji a nejpiesveédCivéji charakterizuje rodinné role. V podstaté kiest'anska
ideologie ve sttedovéku vyjadfovala velmi podobny pohled na manZelstvi jako dnes, avSak
byla ve vy$§im méftitku dogmatizovana. Naptiklad z obdobi pfedhusitského je nam znamo,
ze cirkev zakazovala jakoukoli moznost rozlucitelnosti manzelstvi (Klabouch, 1962).
Rozvod byl mozny pouze za urcitych, velice slozitych okolnosti, probihal u konzistorniho
soudu, a prakticky na n¢j dosahly pouze tfidy vyssi feudélni spole€nosti. Dogmata cirkve a
problematicka rozvodovost v této dobé vedla k nemanzelskym vztahtim, K cizoloZstvi,

nebo koncila unikem nékterého Clena z manzelstvi. Fakticky tnik vSak ufedné nebyl

mozny. Zajimavosti bylo, Zze v t& dob¢ se takzvani manzelsti dezertéfi (Klabouch, 1962),

>V obdobi prvniho desetileti naseho letopo&tu jej sestavil prvni fimsky cisaf Augustus.
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znovu zenili v novém prostiedi (pfipady dvojiho manZzelstvi), ackoli tento zlo¢in byl

trestan hrdelnim trestem.

Dal$im vyznamnym vlivem v utvafeni obrazu stfedovéké rodiny byla ekonomika,
rodina ma charakter spiSe vyrobni jednotky, nezli svébytné instituce (Matousek, 1993). Je
zcela bézné veétsi uskupeni ¢lend rodiny, Citajici az téi generace. Az do pocatku 18. stoleti
je slovem rodina mysleno velké mnozstvi lidi setrvavajicich pod jednou stfechou - pro
tento typ rodiny se ustdlilo oznaleni nukledrni rodina. Zélezelo vSak predev§im na
velikosti majetku. V tomto pripadé plati, ze ¢im vétsi majetek, tim vétsi rodina (dnes by
bylo tohle spojeni pfinejmenSim sporné. Na jedné stran¢ vidime svobodné bezdétné
milionafe, na strané druhé socialn¢ slabé rodiny s vysokym poétem ¢lent, zejména déti).
Pocatkem 16. stoleti se také zacind postupné uvoliiovat do té doby ryze patriarchdlni

postaveni rodiny.

Stiedovéka rodina plnila zejména roli reprodukéni a, co je pro stiedovek
charakteristické, roli vyrobni. Pouze v ojedinélych piipadech také roli vychovnou. Rodina
spolu s cirkvi byla v té dobé jedinou instituci, ktera tuto roli mohla zastavat. Déti mély
ovSem na studia a vzdélavani povétSinou velmi omezené prostfedky a také cas, ktery
mohly studiu vénovat. Délka détstvi v tomto obdobi je dokladana pouze do osmého roku

veku ditéte, poté se dité stava soucasti vyrobniho procesu (Matousek, 1993).
Od novovéku po soucasnost

Z vySe uvedeného je patrné, Ze rodina, navzdory tomu, ze méni svou strukturu,
stale ziistava morfostatickou instituci. Otec, matka, déti. Tento stabilni vzorec principidlné
pretrvavd od pravéku az dodnes (Mozny, 1999). V prubéhu 17. a 18. stoleti dochdzi
k znaénym problémim nejen v roding, ale také v celé spolecnosti. Problémy prameni
z nedostatku zdroji obzivy, jez souvisi s prelidnénim zemé (Klabouch, 1962)6. Vyvstava
tedy jisty poZadavek na regulaci déti v rodin€ a tedy pfimou regulaci populace. Tento
pozadavek se pozd¢ji, diky vyspélym primyslovym zemim, zac¢ina také uplatiovat.

Castym problémem novovéké rodiny je také odlouceni ditdte od rodiny, k ¢emuz dochazi

® Pielom 17. a 18. stoleti

16



zejména vlivem zavedeni 8kolni dochazky’, diky které déti odchazely na znaénou &ast dne
z domova. Déti z rodin ¢asto odchazely také z diivodu nedostatku zdrojt na jejich obzivu a
byly odkladany do nalezince. V tomto obdobi dochazi mimo jiné k znacné zméné ve
struktufe rodiny. Konec feudalismu je pomyslnym rozmezim, kde se feSeni rodinnych a
manzelskych poméri emancipuje od cirkve a cirkevniho dogmatismu a zacina byt
formovano zakonodarstvim jednotlivych stati (Klabouch, 1962). Vliv burzoazie znaéné
bojuje proti pozlstatkim feudalni spoleénostis. Odstraniuje piecetna omezeni snatkil,
sjednocuje obCanska prava, a tim i pravo manzelské, majetkové a dédické (Klabouch,
1962). Vlivem emancipace je narusen kult ryze patriarchélni rodiny, avSak muz stale
zustava v jejim Cele. Feministicka hnuti, kterd poprvé artikulovala své naroky a zadosti ve
Francii v roce 1791, dosahla rovnosti muzii a zen pred zakonem, a také svobodu volby
manzelského svazku. Od tohoto okamziku je ryze patriarchalni rodina naruSena. DilleZitym
meznikem je také rok 1812, kdy vstoupil v platnost Vseobecny obcansky zdkonik a platil po
celé obdobi kapitalismu. V tomto zakoniku bylo mimo jiné formulovano osobni i
majetkové manzelské pravo, pravni poméry rodic¢l a déti, pravni poméry o porucnictvi a
adopci. Dal$im impulsem v naruSeni patriarchatu bylo volebni pravo zen. To se zacalo
rozsitovat od roku 1869, kdy bylo poprvé artikulovano v USA ve stat¢ Wyomingu. Do
prvni poloviny 20. stoleti bylo volebni pravo zen uzékonéno ve vétSiné zemi svéta
(www.ta-gita.cz)®. Postupem &asu tedy ustupuje klasicky spolecensky statut rodiny, kde méa
vyhradni postaveni muz. Muzské a Zenské role v roding se prolinaji a rozdily mezi nimi se
¢im dal vice stiraji (Matousek, 1993). Ustupuje také ryze funkéni divod k zaloZeni
manzelstvi. Snatky se, misto ekonomickych divodu, zacinaji uzavirat také z lasky. Rodina
stale zlstivd mistem UtoCisté a je protivdhou vefejného prostfedi. Zeny se pod vlivem
primyslové revoluce a nastupujiciho kapitalismu, dostdvaji také na trh prace a do
vyrobniho procesu. MuZ piestava byt jedinym Zivitelem rodiny a rodina tim ztraci sviij, do

té doby klasicky, spolecensky statut (Matousek, 1993).

" Habsbursk4 monarchie 1774

8 Za nejpokrokové&jsi (mimo jiné také ve vyvoji manzelskych pomérii) povazujeme Francouzskou burzoazni

revoluci 1789-1793 (Klabouch, 1962).

% S vyjimkou naptiklad Madarska (1958), Kypru (1960), Svycarska (1971), Iraku (1980), Lichtenstejnska
(1984) a Kuvajtu (2005).
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Po roce 1918 se zacinaji ve vychovée déti prosazovat zdravotnicka hlediska. Dité je
povazovano za nepopsanou tabuli (tabula rasa) a je tedy kladen diraz na upevnéni jeho
spravnych navykt. Naptiklad se poprvé klade diraz na pravidelné krmeni ditéte

(Matousek, 1993).

V pribéhu prvni poloviny 20. stoleti dochazi také K vyraznym reformam
obcanského zédkoniku a manzelského a rodinného prava. K jeho zavrSeni dochazi az
implementaci Ceskoslovenské manzelské novely v roce 1919. Upravovali se zde, mimo
jiné také vyzivovaci povinnosti, napt. Zakon na ochranu osob opravnénych pozadovat
vyzivu nebo zaopatreni ¢. 4/1931 Sb. Dalsi snahy o reformy manzelského a rodinného
zakona byly zmateny okupaci a ndsledné¢ druhou Svétovou valkou. V obdobi faSismu a
nacismu se opét vracime ve vyvoji zpét k nejprimitivnéj$§im stiedovékym prezitklim.
Rodina ma slouzit vy§§im ciliim a ma produkovat lidi k obrazu boZimu. Od konce druhé
Svétové valky az po soucasnost dospéla rodina k znacnému pokroku, alespont co se
pravnich zélezitosti tyCe, prosla mnohymi tUpravami a zdkonnymi novelizacemi az
vykrystalizovala v souc¢asnou rodinu s jejimi charakteristikami a pravnimi nalezitostmi tak,

jak ji zname dnes (Klabouch, 1962; Mozny, 1999).

Soucasna rodina ve vétsSiné pripadi sestava zrodi¢u a jejich svobodnych déti,
takovou rodinu dnes oznacujeme za nuklearni. Jako pozistatek stfedoveéké patriarchalni
rodiny se dnes setkavame s patrilinearitou, ktera spo¢iva v ponechani si muzského jména
jak pro manzelku, tak také pro dité, neni tomu tak uz v ptipadé majetku, ktery se v historii
automaticky dédil ze strany otce, manzela, dodnes se stimto ptipadem muizeme setkat
v nékterych africkych spolecnostech. Typickym faktorem dne$ni prokreacni®® rodiny je
neolokalita. Rodina se dnes vétSinou stéhuje do vlastni ,,nové“ domacnosti. Rodina je
povazovédna za instituci se vSemi svymi ndaleZitostmi, je tedy samostatné vymezenym

pravnim subjektem, jenz upravuje zédkon o rodiné ¢. 94/1963 Sb.

Historicky vyvoj rodiny uzce souvisi S vyvojem celé spole¢nosti. Jelikoz je rodina
jejim zakladnim pilitem, dochazi k jejich postupnému prolinani. Jak v pravéku, tak i dnes

rodinu ovliviiovalo ptfedevsim prostfedi, spolecnost, stat a podminky, ve kterych se

1 “ : » ~ r : row ,
% prokreaéni rodina — nové zalozena, zahrnuje pouze nové &leny (Lenderova, 2005)
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nachazela a naopak rodina ovliviiovala nebo nepfimo ptisobila na své prostiedi, spolecnost,

potaZzmo stat.

Z demografického hlediska s sebou zmény v dnesni, demokratické, liberalizované
roding, prinesly také mnoha rizika. Je obecné znamo, ze jednim z problému rodiny je
napiiklad pfibyvani neformélnich svazki, a Stim spojeny pokles siatecnosti a nartst
rozvodovosti. Nartst rozvodovosti v roce 2008 dosahl rekordni hodnoty, kdy bylo ze vSech
uzavienych statki 49,6 % rozvedeno. Problémem jsou takové ptipady, kdy jsou
v rozvedeném manzelstvi nezletilé¢ déti. Naptiklad v roce 2010 byly nezletilé déti v 57,3 %
ptipadid rozvodovych fizeni. Snate¢nost oproti tomu dlouhodobé klesa. Podle udaju
Ceského statistického ufadu (Www.czso.cz) klesl v roce 2009 zajem o siiatky nejvice od
roku 1918. Dalsim trendem ve vyvoji populace, a tim také rodiny, je trvale se zvySujici vék
téhotnych matek. Pro rodinu alarmujicim faktem je plynule se zvySujici pocet déti,
narozenych mimo manzelstvi. Z toho vyplyva jisté nabourani klasického modelu rodiny a
jeho historickém konceptu, jez s vyvojem demokratické spole¢nosti vzrusta. Dochazi k
liberalizaci antikoncepce, interrupci, planovaného rodicovstvi, uplatnéni prava zeny pfi
rozhodovani o svém matefstvi, apod. Na zakladé této demokratizace a liberalizace
spole¢nosti dochazi k dovrseni procesu oddélovani sexuality od reprodukce, ktera se diive

striktné vymezovala ve vztahu k manzelstvi.

Podle slov Matgjcka (2000) vSak rodina, ani pii negativnich demografickych
progndzach, neprochéazi zadnou zvlastni krizi: ,, Lidé budou mit vidy radi své déti, budou
po nich touzit, a déti svou pritomnosti budou rodiciim uspokojovat jejich zdkladni
psychické potreby. Mezi rodici a jejich détmi probiha psychicka sména, vétsina dospélych
lidi potrebuje mit déti a deti potrebuji rodice.” Zakladni principy rodiny pravdépodobné

zlstanou zachovany.

2.2 Rodina a jeji funkce

Za hlavni funkci rodiny je nejcastéji oznacovana funkce biologicko-reprodukéni a
socializacné-vychovnd. Rodina je tedy socialni skupinou, kterd zajistuje biologické trvani
spolecnosti a zajistuje, zejména v prvnich letech Zivota ditéte, nezastupitelnou vychovnou
roli. Rodina zabezpecuje kulturni kontext spole¢nosti, pfedavanim kulturniho dédictvi a

socializaci dal§i generace. Navic, poskytuje svym détem jistou spolecenskou pozici.
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Vzdélani a uroven rodict do jisté miry determinuje prvotni rozhled a moznosti ditcte.
Rodina funguje také jako primarni spolecenska kontrola (Szczepansk, 1966), pokud néco

neni v pofadku, primarné dojde k zjiSténi této skute¢nosti prave zde.

Jisté shrnuti téchto zakladnich funkci rodiny uvadi ve své publikaci Dunovsky
(1986), ktery se opird o tehdej$i marxistickou sociologii, a vymezuje funkce rodiny na
funkce: biologicko-reprodukéni, ekonomicko-zabezpecovaci, kulturné-psychologickou, a
socializa¢né-vychovnou. Jako zcela zasadni a nenahraditelnou zde Dunovsky vyzdvihuje
predevsim funkci socializacné-vychovnou. PInéni roli jednotlivych ¢lent rodiny, a tim také
zaruka fungovani rodiny, je ureno zejména vzajemnymi vazbami a citovymi vztahy, ale
determinuje je také lokalni spole¢nost, stat a v nékterych piipadech také cirkev a specialni
instituce, jako je napiiklad ustav péce o matku a dité (Szczepanski, 1966). Rodinné
prostedi ditéte, at’ uz je, ¢i neni spojené pokrevnim piibuzenstvim, zasadné udava, jak se
dit¢ bude vyvijet. Rodina se snazi formovat dit¢ podle svého hodnotového schématu
(Matousek, 1993), podle toho, jak jeji jednotlivi ¢lenové byli sami vychovavani, nebo jak
sami ziji. Rodina, a jeji vliv, by se tedy dala charakterizovat jako primarni faktor zevniho
prostiedi, ktery méd na dit¢ zasadni vliv ve vSech obdobich jeho zivota (Brachfeld,
Cernayova, 1980). P¥i utvafeni zdravého (& nezdravého), Zivotniho stylu ma rodina nebo
socialni prosttedi, ve kterém dité vyrlstd nezastupitelnou funkci. Dité je, pfinejmensim
v prvnich letech Zivota, plné¢ odkdzdno na své rodie a socidlni prostfedi, ve kterém

vyrusta.

2.2.1 Rodina jako instituce a systém interakci

Rodina je povazovana za primarni instituci, do které je c¢loveék pfiveden.
Institucionalni charakter nabyva zejména se zvySenim legislativnich opatfeni ve vztahu
k ni. V kapitole o historii rodiny jsme stru¢né nastinili jeji vyvoj a fungovani v prubéhu
tisicileti. Dnes jsou na rodinu kladeny velice vysoké pozadavky, rodina je daleko vice
kontrolovéana, nezZ v historii a také vzhledem k moderni dobé a vyvoji spole¢nosti se rodina
a jeji funkce posouvaji daleko za hranici pouhé obzivy a elementarniho zaopatieni ditéte.
Dnes vice nez dfive plati, Zze se rodina jako instituce zodpovida institucim vysSim. Jeji
funkce a spravné fungovéani je jasn¢ artikulovdno a jeji chybné fungovani je pfisné
kontrolovéano, a Vv pfipadé pochybovani také pfisn€ posuzovano. Rodina zastava v zZivoté

Clovéka pevné misto. Zistava zachytnym bodem, ke kterému se jedinec muze vracet. Ma
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sva pevna pravidla komunikace i vzorce vztaht, které jsou v kazdé rodiné individudlné
odlisné, avSak ptesto vykazuji jisté shody. Rodina si béhem svého fungovani utvati rizné
ucelové konfigurace spojenectvi (podsystémy), ve kterych se uplatituji konkrétni interakéni
zvyklosti. Ma-li byt rodina funk¢éni, musi byt subsystémové hranice striktné definovany

(Matousek, 1993).
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3 Zdravy zZivotni styl v oblasti bio — psycho — socialni

Pokud budeme vychézet z definice Svétové zdravotnické organizace WHO, tvori
zdravy zivotni styl tfi zakladni oblasti. Je to oblast fyzicka-Cili biologickd, oblast
dusevniho-¢ili psychologického zdravi a oblast socialniho zdravi. Zdravy Zivotni styl, nebo
také kvalita Zivota, ¢i zivotni zplisob, si mizeme predstavit jako souhrn toho, jakym
zpusobem c¢lovek zije - je to tedy volba z ur¢itych moznosti, zpisobl zivota. Mizeme se
diive ¢i pozdéji sami rozhodnout, zda se budeme zdravé stravovat, pravidelné¢ pohybovat,
vypustime ze zivota rizikové faktory (drogy a alkohol, jiné navykové latky), eliminujeme
ignorovat. Zdravy Zivotni styl sestava z vice komponent. Primarni oblasti je, jak uz jsme
zminili, oblast vyZivy ¢loveka, jez ma na zdravy zivotni styl velmi vyznamny vliv. Ne
nadarmo se tika, Ze jsme to, co sami jime. Nasledky konzumace ,,$patnych®, nezdravych,
nebo kalorickych potravin, maji projevy zejména vysoké nadvahy a stim spojenych
civiliza¢nich chorob. Pélovym dasledkem nespravné vyzivy je podvyziva, piipad, kdy télu
chybi zékladni stavebni materidl, jenz si nemlize samo vybudovat. Druhou oblasti je vliv
negativnich faktort, jako je koufeni, piti alkoholu, uzivani ostatnich drog, ¢i ndvykovych
latek, jez maji neméné vyrazny dopad na zdravi cloveka. Dalsi soucésti zdravého zivotniho
stylu je pohybova aktivita, ta jde ruku vruce s vyzivou. Posledni, neméné dulezitou
komponentou zdravého Zivotniho stylu, je zdravi socidlni a psychické. VSechny vyse
zminéné oblasti zivotniho stylu jsou z pohledu holistického modelu zdravi rovnocenné a

pii celkovém hodnoceni zdravého Zivotniho stylu je tieba brat v ivahu kazdou z nich.

Zdravy Zivotni styl miZeme charakterizovat jako volbu ur€itych vzord chovani. Tento
vzor si jedinec formuje v prostiedi, ve kterém vyristd a pozdéji v socialnim prostiedi,
které na néj ma n&jaky vliv. Primarnim centrem ¢lovéka je rodina nebo rodinné prostiedi,
ve kterém se nachazi aktudln€ po narozeni. K primérni formaci zivotniho stylu dochazi
tedy predevsim zde, a to jiz v obdobi raného détstvi. Rodina jako instituce, do které se
Cloveék dostava hned po narozeni (Matousek, 1993), ma tedy prvni moznost formovat u

Cloveka pozitivni, ¢i negativni stravovaci ndvyky a svym vzorem u néj vybudovat vyse

! Definice zdravi podle WHO: Stav optimalni fyzické, duSevni a socialni pohody (Duffkova, Urban,
Dubsky, 2008).
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zminéné vzorce chovani. Na utvareni zdravého zivotniho stylu neméd samoziejmé vliv
pouze rodina, pozd¢ji tuto roli piebira blizké okoli jedince a nakonec i celd spolecnost. Ve
vSech uvedenych ptipadech je zdravy Zivotni styl vice ¢i méné otazkou volby, vybéru
chovani (Celedova, Cevela, 2010). O moznosti této volby viak lze ploiné hovofit nejdiive
po roce 1945, i tady je vSak tato otazka spornd. Spole¢nost byla, je a bude vzdy rozdélena
do urcitych ekonomickych tfid a je tedy samoziejmé, ze tfidy ekonomicky vyssi méli a
budou mit ve svém prostfedi vice moznosti uvazovat o ,,zdravém® zivotnim stylu, nez
skupiny a tfidy ekonomicky niz$i. I dnes tento fakt neni vyjimkou a zdravy zivotni styl je

do zna¢né miry determinovan otazkou financnich prostfedki rodiny, ¢i jednotlivce.
VyZiva

Pro spravny rist a vyvoj tkani a také spravné plnéni funkei a organii téla je potieba
optimalniho pfijmu energie a jednotlivych funk¢nich latek, diky kterym lidsky organismus
muze fungovat. Pokud mluvime o zdravé vyzivé, je tfeba ji chapat v jeji komplexni
podobé, to znamena jako optimdlni ptivod energie a Zivin, imérné k veéku, fyzickému-
zdravotnimu stavu a Zivotnimu stylu jedince. Nevhodnd strava se uplatituje, spolu
S ostatnimi negativnimi komponentami zivotniho stylu, pfi vzniku a prohloubeni velkého
mnozstvi onemocnéni. Problémem ve vyzivé je zejména nepomér v piijmu energie
(zejména v podobé vysokého piijmu nasycenych, zivoc¢isnych tukil) a naopak nedostatkem
VvV piijmu polynenasycenych mastnych kyselin, polysacharidii, vlédkniny, vitaminl a
minerald. Spolu s témito faktory nesprdvné vyzivy a tim nezdravého zivotniho stylu
dochazi ke zvySenému vyskytu civiliza¢nich chorob (cukrovka, zejména II. typ, obezita,
vysoky cholesterol a s nim souvisejici ateroskler6za, rakovina tlustého streva, konecniku,
apod.). Toto jsou dopady dlouhodobého nezdravého zivotniho stylu, $patné zivotospravy a
vyzivy. U déti se nejprve setkavame S projevy nadvahy, nebo naopak neprospivani ditéte,
disledkem nezdravého stravovani a Spatné zivotospravy déti je také vysoky vyskyt
zubniho kazu a déle naruSeni imunitniho systému, zejména vlivem nedostatku vitaminQ

pfijimanych v bézné stravé (zejména nizka spotieba zeleniny a ovoce) (www.ordinace.cz).
Vyloucéeni negativnich faktori

Za negativni faktory, které miizeme védomé ovlivnit, povazujeme zejména kouteni,

nadmérné mnozstvi alkoholu a zneuZivéani dalsich drog (Celedové, Cevela, 2010). Vyskyt
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téchto negativnich faktorli vyrazné zhorSuje celkovy zdravotni stav jednotlivce i celé
populace (naptiklad koufeni ovliviiuje nepifimo také nekufaky, ktefi jsou mnohdy
nedobrovolné stavéni do role pasivnich kufakti). Koufeni je zdravotnicky vymezeno jako
navyk, ktery je tfeba 1écit, jelikoz zplisobuje dalSich nejméné padesat druhii zavaznych
onemocnéni. Jsou to pfedevSim nemoci srdce a cév, rakovina plic, chronickd plicni
onemocnéni, a dals$i komplikace spojené napiiklad s plodnosti a celkovym stavem jedince.
Tabakovy kout obsahuje az pét tisic chemikalii, které vesmés obsahuji kancerogenni latky,
jez zpusobuji, nebo néjakym zplsobem participuji na vzniku rakoviny. Zavislost vznika
nejprve Vv kontextu psychosocialnim, podle toho kde se dotyény pohybuje (v jaké
spolecnosti) a zda se spolecnost k této zavislosti stavi s benevolenci, vyzaduje ji, anebo
naopak je vuéi koufeni zna¢né netolerantni. V prub¢hu détstvi tedy hraje opét vyznamnou
roli rodina a socialni zazemi, ve kterém se dité pohybuje (viz. nize). Zavislostni chovani
ma jisté ustalené postupy-vzorce. Nejprve tedy zavislost (u cigaret a alkoholu) probiha
povrchné, na bazi psychosocialni. Pokud tato psychosocialni primarni zavislost prob&hne,
a ustali se, dostavuje se zavislost prava, tedy fyzicka. Jeji rezistence u jednotlivce je do
jisté miry ovlivnéna také geneticky, vlivem stavby receptorit v mozku a tedy nachylnosti
K propuknuti zavislosti (www.ordinace.cz). Nadmérna konzumace alkoholu obdobné
negativné zatézuje nas organismus, jako tomu bylo v pfipadé kouteni, avSak postihuje jeho
jiné ¢asti. S nadmérnym aZz chronickym uzivanim alkoholu fyzicky souviseji zejména
jaterni choroby, viedové choroby, porucha centralni nervové soustavy, a zejména poruchy
dusevni-alkoholické psychdzy, demence, deliria, apod. Zavazné jsou v tomto piipadé
zejména dopady psychosocialni. Vzhledem k progresivité tohoto typu zavislosti roste také
riziko socialniho vylou€eni. V ptipadé vzniku této zavislosti hraji opétovné roli zejména
faktory genetické-osobnostni, rodinné predispozice a faktory vnéjSiho prostredi (Adamova,
2007).

Pohybova aktivita

Pohybova aktivita Uzce souvisi s zivotnim stylem ditéte. Kazdé dité chce
provozovat n&jaky sport, je tieba ho k jeho pravidelné realizaci, ze strany rodiny potazmo
Skoly, motivovat. Pohybové aktivita slouZi také jako prevence pied psychickymi potizemi,

diky tomu, Ze se jedinec prostfednictvim sportovnich aktivit, pohybu a her miZze zaclenit
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do uritého kolektivu a jako prevence pred socialng patologickymi jevy™. Sportovni &i
pohybova aktivita z fyzického hlediska nesouvisi pouze s podporou télesné aktivity a tim
dobrého fyzického stavu, ale také s drzenim téla. Zejména v obdobi détstvi a dospivani se
buduji u déti nezadouci vady patete. Tyto ziskané vady jsou v détstvi zpusobeny zejména
Spatnymi navyky pfi sezeni (Casné posazovani ditéte), nosSenim aktovky na jednom rameni,
ptetizenim v obdobi rustové akcelerace, jednostranné zaméfenou aktivitou, dale
nadbyteCnym, nebo nedostatecnym piisunem zivin. V posledni dob¢ se vSak setkdvame
také s vadami idiopatickymi, U nichZ neni znadma piesna pric¢ina. K ziskanym vadam patete
jsou zejména nachylné déti s ochablym svalstvem, a také déti z rodin s pozitivni rodinnou
anamnézou. Problém tedy vznika ¢astéji u jedincu, ktefi nesportuji, nebo u jedincd, ktefi
Ziji v nadstandardnich Zivotnich podminkach. Oba tyto pfipady maji za nasledek vznik
nekterych vad patete, kterymi nejcastéji byva skolidza, vadné drzeni téla (vlivem svalové
nerovnovahy), hyperkyféza, hyperlordoza, plocha zada a dal$i. Témto vadam lze u déti
predchazet, a to zejména dostate¢nou informovanosti rodi¢di, prevenci a casnou

diagnostikou ze strany rodict a odbornikt (Derianova, 2006).
Zdravi socialni a psychické

Posledni predikovanou komponentou zdravého zivotniho stylu v moji bakalaiské
préaci je zdravi socidlni a psychické (duSevni). Tyto dva okruhy zdravi, jako soucasti
zdravého Zivotniho stylu, spolu Uzce souviseji a vzdjemné se prolinaji. Zdravi socidlni je
charakterizovano jako zdravi v mezilidskych vztazich. V tomto ohledu je dilezita zejména
komunikace s lidmi, v jistém véku také zaclenéni se ,,zapadnuti“ do ur¢itého kolektivu,
apod. Co se tyka zdravi psychického neboli dusSevniho, je podstatou zejména
psychohygiena. Psychohygienou chapeme péci o svlij duSevni stav. DuSevni hygienou si
také zvySujeme odolnost vic¢i riznym negativnim vlivim (stres, krizové situace) a
navozujeme si duSevni pohodu (well-being). DusSevni zdravi odpovida adekvatnimu
poméru mezi zatézi a odpocinkem a celkovym Zivotnim rytmem c¢lovéka. S dusevnim
stavem clovéka ovSem souvisi také pocit jistoty, pocit socidlniho zatazeni, pocit socialni
opory, seberealizace, atp., jez jsou utvaieny v pribéhu celého Zivota a zejména v obdobi

dospivani se boutlivé méni (Celedova, Cevela, 2010).

2 Socialng patologické jevy-spolecensky nezadouci-vandalismus, Sikana, drogové zavislosti, apod.

(Kohoutek, 2005).
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3.1 Rodina a jeji Zivotni styl

Zivotni styl rodiny ma dominantni alohu v utvafeni zdravého Zivotniho stylu jejich
Clend, a to zejména déti, které v rodin¢ vyrtstaji. Rodina dava svym piikladem ditéti
zietelny vzor a dité si tak v rdmci rodiny, zejména v obdobi raného détstvi, buduje jasny
nazor na to, jak by se m¢l stravovat, jak by mé¢l zit, jak by se mél chovat, respektive, jaky
je ,,normalni“ model. Tuhle normalnost, ¢i normalitu urcuje pravé jeho nejblizs§i okoli.
Jesté pred tim, nez se dit¢ dostane do prostiedi §irsi spolenosti, nema moznost posoudit co
je, €1 neni v porddku a normalitu tedy urcuje rodina, nebo instituce, ve které vyrusta

bezprostifedné po narozeni.

Zivotni styl rodiny v zasadé ovliviiuji zejména existenéni podminky, organizace
zivota, rodinné vztahy a chovani jednotlivce (Fraikova, Odehnal, Patizkova, 2000). Tyto
Ctyfi prvky v podstaté obsahuji vSe, co si pod pojmem zdravy zivotni styl, jsme schopni
predstavit. Existen¢ni podminky jsou vyraznou determinantou zivotniho stylu. Ne kazda
rodina ma finan¢ni prostfedky na adekvatni materialni zdzemi odpovidajici pozadavkim
jednotlived, stejné tak si nemiize kazda rodina dovolit pravidelnou spotfebu kvalitnich
potravin. Druhou stranou véci je fakt, ze ne kazda rodina je ochotna za kvalitu zaplatit. Co
se tyCe organizace zivota, tento pojem uzce souvisi s psychickym zdravim ¢lovéka. Pokud
ma rodi¢ sam ujasnéné priority, je 1épe schopny vychovavat nového ¢loveéka, a predd mu
spolu s védomostmi a vzory také ur€ity pocit klidu, pohody, jistoty a pocit jasnych
struktur, ktery dit€¢ v obdobi détstvi potfebuje. Do organizace Zivota vSak nespadd pouze
ujasnéni vysSich priorit, ale také kratkodobéjsi organizace prace, volného Casu, spolecnych
aktivit, odpo€inku, atp. Pro dit¢ je dulezité mit pfed sebou stile nové vyzvy, potiebuje
aktivni podnéty k tomu, aby se rozvinulo. Otazka traveni ¢asu tedy vyvstava nejen na poli
zdravého Zivotniho stylu fyzického, ale také na poli psychického, dusevniho zdravi. Stejné
tak i v pfipadé negativnich faktord zalezi z velké ¢asti na rodinném prostiedi, které, jak
jsem jiZ vySe zminila, nastavuje ,,formuje* stav, ktery si dit€¢ osvojuje a povazuje poté za

normalni, tuto normalnost si pak projektuje do vlastniho chovani.

., Ma-li byt osvojen zdravy Zivotni styl, je treba s jeho utvarenim zacit u ditéte. Pokud vsak
chceme navozovat pozitivni zmeény u deti, musime zacit sami u sebe* (Fraitkkova, Odehnal,

Patizkova, 2000, s. 92).
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4 Rodina jako faktor formace zdravého Zivotniho stylu

Rodina zastava pti formovani zivotniho stylu prvofadou ulohu. Primarné je nutné
vénovat pozornost jednotlivym aspektim rodiny, jako jsou vlastnosti rodicl, jejich
chovani, vychovny styl, vztah k ditéti, jejich vlastni zkuSenosti, vztah k zivotnimu stylu,
atp. Je ovSem tieba vénovat pozornost také aspektiim, které na poli formace zdravého
zivotniho stylu rodinu do zna¢né miry limituji. Jsou to ptredevsim aspekty demografické,

ekonomické a socialni (socialni postaveni rodiny).
Genetika a vliv vyZivy matky v obdobi intrauterinniho vyvoje

K primarni formaci zdravého Zzivotniho stylu dochéazi ve velmi raném Zzivotnim
stadiu. Pokud bychom se zaméfili na celkovy psycho-biologicky proces formovani nového
jedince a jeho vlastnosti, museli bychom zagdit jiz u genetické vybavy, kterou disponuji
rodice, a tedy ma ,,jakysi“ vliv na formaci budouciho zdravi, potazmo determinuje budouci
zivotni styl jedince. Material, ze kterého byl jedinec zplozen - takzvané genetické
predispozice - jej do jisté miry ovliviluji cely zivot. Pokud je geneticky material v potadku,
dochazi k vyvoji zdravého jedince, pokud je geneticky materidl na urcitém vyvojovém
stupni poskozen, muize to jedince bud’ negativné ovlivnit v dal$im vyvoji, nebo vyvoj muze
byt poSkozen natolik, Ze plod neni schopen dal$iho zivota, a vyvoj je uméle ukoncen.
V dnesni dobé zemé& disponuji modernimi pfistroji a technikami, jako jsou screeningova
vySetieni, diky nimz jsou schopni fatalni disledky Spatného vyvoje (naptiklad v nesouladu
genetického materidlu matky a otce, nebo v poskozeni embrya ¢i plodu vlivem vyvojovych
vad), zjistit a eliminovat ve velmi raném stadiu. Geneticky material tedy vyrazné ovliviiuje
jedince v otazce zdravého Zivotniho stylu. Co se tyka zdravi a zivotniho stylu, mizeme zde
ptipomenout naptiklad fakt podlozeny fadou odbornych studii (napt. studie Childhood
Obesity Programme), ktera upozoriiuje na genetické faktory, jez maji vliv na miru
dysbalance mezi kalorickym pifijmem a energetickym vydejem organismu. Genetické
faktory spocivaji v genetickém kodu metabolickych drah, které jsou v obdobi ¢asného
détstvi trvale ,,naprogramovany‘ pro budouci funkci. Obezita vSak neni pln¢ geneticky
determinovana. Je to polygenné determinované onemocnéni, na které ma z poloviny vliv
geneticka informace, a z poloviny je ovlivnéna faktory vnéjSiho prostfedi. V1iv vnéjsiho
prostiedi je kriticky zejména v ¢asném vyvoji, a to uz ve vyvoji intrauterinnim (vliv
teratogentl, infekce, vyzivy téhotné matky).
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Ovlivnitelné jsou tedy predev§im stadia embryonalniho a prenatalniho vyvoje, kdy jsou
budovany jisté predispozice, se kterymi jedinec prichdzi na svét. Tato ovlivnéni formace
zdravi a zivotniho stylu jedince, jsou vyvijena ze strany téhotné matky, jiz je dit€ soucasti.
Vzhledem k tomu, Ze embryo, pozdéji plod je zcela zavislé na vné&j$im piisunu zivin, méla
by matka myslet na to, Ze vSe co piijme pisobi na embryo, pozd¢ji na plod. Stravovaci a
vyzivovy vybér matky, neboli nutri¢ni programing, je dulezity pro budouci zdravi jedince.
Bude-li se matka stravovat nezdrav¢ a rizikové, bude-li kouftit, nebo pit alkohol, budou mit
tyto faktory fatalni dopad na plod, a to jak ve vyvoji intrauterinnim, tak také po narozeni
(napriklad v oblasti obezity, metabolickych poruch, zavislosti, mentalniho a dusevniho
vyvoje, apod.). Stejnou, nebo podobnou situaci mizeme piedpokladat i v jinych, méné
fatalnich, ptipadech. Nékolikeré 1ékatské studie popsaly jaké zdravotni disledky mé na
dité nespravna vyziva plodu, zapfi¢inéna Spatnym zivotnim stylem matky, v pribéhu
téhotenstvi. Jiz v prenatalnim vyvoji se tedy da hovofit o vlivu, formaci, zdravi a zdravého

zivotniho stylu ditéte (Frankova, Odehnal, Pafizkova, 2000; Bronsky, 2007).
Kojeni a vyziva v obdobi raného détstvi

Po narozeni se vliv vnéjSich podminek na utvafeni zdravého zivotniho stylu
mnohonasobné zvysi a zvysi se tedy i naroky na primarni prostfedi, ve kterém se dité
nachazi, tedy nejcastéji na rodinu. V prvnich letech Zivota si ditéte utvati psycho-fyzikalni
vztah k jidlu, ktery se miize vyvinout pozitivn€, nebo negativng. To se v pozdéjsich letech
projevi neprospivanim ditéte, anebo ¢astymi poruchami piijmu potravy. O stadiu utvareni
vztahu ditéte k jidlu miizeme hovofit zeyména v prvnim roce zivota ditéte, v tomto obdobi
dit¢ zaziva prvni okamziky libosti z nasyceni a formuje si tak pozitivni vztah kjidlu13
(Simigkova-Cizkova et al., 2008). Lze poditat s tim, Ze pokud k uspokojovani biologickych
potieb nasyceni, bude dochazet za nepfijemnych okolnosti, ve stresu, strachu, nebo
nepiijemném prostredi, u ditéte se v budoucnosti miiZze projevit napiiklad porucha piijmu
potravy, pravé diky tomuto negativnimu spojeni. Dité se v prvni fad¢€ socializuje a zvyka si
na prostfedi pomoci matky, ktera mu dava pocit bezpeci, pocit socialni opory. Tento pocit
se Vprvnim pllroce po narozeni utvaii zejména prostiednictvim kojeni ditéte. Od

vV

odbornikti se dozvime, ze matetské mléko je pro dité nejvyvazenéj$im druhem stravy a je

13 Freudova psychoanalyza popisuje toto stadium jako stadium orélni.
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ptizpisobeno vSem jeho potfebam. Je zndmo, ze obsahuje vyvazené mnozstvi bilkovin,
cukrt, tukt, vitamind a mineralnich latek. Dale obsahuje protilatky specifické imunity,
kterymi jsou B lymfocyty, tyto obranné latky si organismus sdm tvoii az od 6 meésice
(Volf, Volfova, 2000). Dalsi velkou vyhodu mateiského mléka je schopnost ptizptisobovat
se dlouhodobym potiebam podle vyvoje ditéte (jeho travicimu systému)', a také potiebam
aktualnim, naptiklad pije-li dit¢ malo, produkce mléka v prsu klesa a mléko obsahuje vice
tuku, naopak pije-li vice, mléka je vice a je méné tu¢né, coz je oproti umélé vyzivé vyrazna
vyhoda (Www.vyzivakojence.cz). Z jiz zminéné studie Childhood Obesity Programme®
navic vyplyva, ze déti, které jsou krmeny umélou vyzivou, maji cCastéji problémy
s obezitou, nez déti kojené ptirozené. Tento fakt vyplyva ze dvou divodi. Tim prvnim je
vysoké mnozstvi proteinit v umélé stravé, jez vede také k pfirtistku hmotnosti béhem
¢asn¢ho détstvi. Druhym diivodem je fakt, Ze kojené déti piji matefské mléko Castéji a po
mensich davkach, nez déti krmené umélou vyzivou (Bronsky, 2007). Z psycho-socialniho
hlediska pak hraje nezastupitelnou tlohu zejména pouto mezi matkou a kojenym ditétem.
Uz zde tedy mizeme vidét dalsi aktivni podil rodiny, respektive matky na utvaieni zdravi,

¢i predpokladi zdravého Zivotniho stylu ditéte.

Dalsim dualezitym okamzikem formace zdravého zivotniho stylu, je pfechod od sani
k tuhé stravé. V prvni fadé proto, zZe si dité zvyka na stravovaci rezim, tzn., ze Se Stravuje
Vv pravidelnych casovych intervalech, u¢i se zékladnim stravovacim névykim (sezeni na
zidli¢ce, potrava podavana Izickou) a predevs§im proto, ze ziskava prvni zkusenosti s tuhou
potravou riznych textur. Pfedcasné nebo opozdéné zatazeni tuhé stravy mize mit v piijmu
potravy vyrazné negativni disledky, napiiklad v podobé nekterych poruch piijmu potravy,
v podob¢ alergii, apod. Dalsi podstatnou soucasti vyzivy ditéte, je regulace mnoZstvi
potravy, dit¢ ma sice jisté regulatni mechanismy, avSak ne vzdy jsou spravné a ne vzdy
jsou rozpoznatelné, proto je tfeba byt obezietni, zejména v extremnich ptipadech
podvyzivy, nebo naopak v ptipadé dlouhodobého piekrmovani, jenz mize byt pii¢inou

pozd¢jsi nadvahy a obezity (Frankova, Odehnal, Patizkova, 2000).

¥ Mlezivo (bezprostiedn& po porodu) - piechodné mléko - zralé mateské mléko.

1 Studie financované z prostiedkii Evropské unie zaméfené na vliv vyZivy v ranych fazich Zivota na pozd&ji

vyvoj jedince
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VyZiva a jeji psychosocidlni vyznam

Jak jsme jiz v nékterych bodech naznacili, vyziva, potazmo stravovani, nema pouze
fyziologicky rozmér, jako uspokojeni biologické potieby, ale je také spjato s koncepci
domova, s pocitem bezpe¢i a pohody. Zasadni roli hraje také pii budovani a udrzovani
rodinnych vztahti mimo jiné prostiednictvim komunikace (Frankova, Odehnal, Pafizkova,
2000). Dite, diky spravnému fungovani stravovacich navyku, ziskava potfebné informace,
jako je zdanlivé automatickd znalost ptipravy jidla, jeho zdkladniho slozeni, zékladni
predstava o vareni, 0 stolovani. Dité se pievaznou vétSinu téchto véci uci pozorovanim a
pozdé&ji vlastni zkuSenosti, kdyz si sam muze zkusit naptiklad oddélit zloutek od bilku,
ufiznout krajic chleba, apod. Zde bych upozornila na fakt, ze ktémto, pro nds
automatickych, zkuSenostem nemusi dochazet vzdy. Naptiklad v pfipadé déti
zanedbavanych, déti z problémovych rodin, déti, které jsou umistény v kojeneckych
ustavech, détskych domovech. Prestoze zde dité, co se nutricnich hodnot tyce, ma stravu
pln€ vyvazenou, nelze fici, Ze by celkovy proces vyzivy a vychovy ke zdravému Zivotnimu
stylu po vsSech jeho strankach, probihal regulérnim zpisobem. Podle magistry Vladky
Marcianové (odbornd staz Kojenecky ustav Olomouc) déti z kojeneckych ustavi ¢i
détskych domovii, kde vyrazné chybi rodinny vzor, nemaji povédomi o béznych procesech
jako je oddéleni zloutku od bilku, ¢i existence pecne chleba. Vse co dostavaji je pfipravené
ke spotiebe, prubéh piipravy jidla, a jeho vyuziti, jim vSak unika. Tento fakt mimo jiné
doklada, ze vyzivu nelze striktné izolovat od jejich ostatnich konsekvenci, které s sebou
nese nejen na urovni biologické (nutrini), ale také na urovni psychologicko-socialni

(Frankova, Odehnal, Patizkova, 2000).
Vliv rodicu na pohybovou aktivitu ditéte

DalSim pilifem, ktery v této praci nastinime, bude vliv rodi€l na pohybovou
aktivitu, jakozto pilit zdravého zivotniho stylu. Opét je tfeba zalit u raného
psychomotorického vyvoje ditéte. Uz zde hraje rodi¢ velmi dileZitou roli. V prvni fadé
jako ,,motivator®, ktery v ditéti podnécuje aktivitu, komunikuje s nim, nenechd je pouze
lezet v postylce, ale snazi se, né¢jakym zplsobem jej aktivné zapojovat. Vyvojovy proces,
zejména patetfe, vyvin kosti, chrupavcitych casti téla a na druhé strané vyvin svalového
tonu, je v détském véku velice nevyvazeny. Proto v tomto obdobi zejména, muze dojit
k mnohym poskozenim vlivem pfedCasného zapojeni aktivit ditéte (napf. piedcasné
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posazovani ditéte, asné a cCasté posazovani do choditka, apod.). Zde je tedy dilezité
apelovat zejména na dobrou informovanost rodicli, v tomto ohledu. Poskozeni se miize
projevit v pozd¢jsim veéku, napiiklad Spatnym drzenim té€la (zvétSenou bederni lordozou, ¢i
hrudni kyf6zou, skolidzou pateie, apod.). Tyto zdsadni zmény patete a pohybového aparatu
ditéte probihaji ptiblizné do jednoho roku véku. Pfiblizné¢ okolo jednoho roku, kdy je dité
vétsinou jiz schopné chodit, by se rodi¢ mél snazit o jeho aktivni pohybové zapojeni.
Pohybové aktivita nepfinasi dit¢ pouze zdravy pocit unavy, jakozto dobré ventilace
piebytené energie, ale prfedevSim ptisobi, jako aktivni prevence pied nezadoucimi jevy,
jako je jiz zminované Spatné drzeni téla vlivem svalové dysbalance, nadvaha, obezita, a

také socialni frustrace. Opét pohybova aktivita nabyva bio-psycho-socialni vyznam.
Rezistence pied negativnimi vlivy

V uvodu kapitoly zdravého zivotniho stylu jsme jiz nastinili, jak obSirnou oblasti
zdravy zivotni styl je. Negativni vlivy, nebo také rizikové faktory, jakymi je zejména
koufeni, nadmérny konzum alkoholu, a jinych navykovych latek, nebo také rizikové
sexualni chovani, muzou ohrozit jak jedince samotného, tak také jeho okoli. Toto riziko se
zvySuje predevSim v obdobi téhotenstvi, ovSem po narozeni se u ditéte muze plné
rozvinout. V obdobi raného détstvi je dité vysoce nachylné k negativnim vliviim prostiedi,
tyto vlivy primarné vnima fyzicky, pozdé&ji je ovSem vnima také na Grovni psychologické.
Jak jsme jiz uvedli, déti se chovaji podle jistych vzorcti chovani, které vidi kolem sebe a
pfijimaji je za jistou normu. To znamend, Ze podle tohoto Usudku budou mit déti
z kutackych rodin, déti z rodin alkoholikii ¢i narkoman, pravdépodobné vyssi tolerantnost
viuci témto navykovym latkdm pravé proto, Ze u nich v détstvi tato tolerance byla
vypéstovana. Existuje také korelacni vztah mezi orienta¢ni rodinou, ve které byl zietelny
abuzus drog a prokrea¢ni rodinou, ktera je v takovém piipadé€ vysoce ohroZena (Matousek,
1993). Nejvice nachylné jsou k rizikovym faktorim, podle posledni informace WHO,
intenzivni potiebou participace od rodiny a utvoreni si vlastni identity. Tyto zmény jsou
Casto spojeny s rizikovymi faktory, které mizeme pro ndzornost rozd¢lit do tii zdkladnich
oblasti. Prvni oblasti je oblast psychosocidlni, dale oblast poruch sexualniho zdravi a
toxikomanie (Helerova, 1998). Opét zde plati, ze déti/dospivajici z dysfunkénich rodin,

nebo zrodin se Spatnou anamnézou jsou k takovému chovani nachylngjsi, nez
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déti/dospivajici z rodin ,,normalnich®. Ve vSech vySe zminénych oblastech je zapotiebi
zejména prevence, jez spociva v intenzivni informovanosti jedince (ze strany Skoly,
odborné vefejnosti, médii) a piipadné aktivni pomoci piedev§im ze strany rodiny a
odbornikii. Rodina zde hraje opét hlavni roli jak preventivni-primarni pomoci (vzory,
aktivni zapojeni jedince, v§imani si negativnich zmén, ¢asnému zabranéni patologickym
jevam, apod.), tak také roli sekundarni pomoci, kdy uz se dit¢/dospivajici v nékterém vyse

zminéném problémovém chovani samo realizuje.
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5 Vyzkumné Setfeni

Jedna se o kvantitativni vyzkum, ktery je proveden prostfednictvim standardizovaného
dotazniku, dotaznikovym Setfenim. Cilem tohoto vyzkumu je testovani hypotéz o

vybraném vzorku studentti Univerzity Palackého v Olomouci.

5.1 Vyzkumny problém

Jako vyzkumny problém (nebo také hlavni vyzkumnou otazku) jsem stanovila tuto:

Existuje vztah mezi socialni oporou a formaci zdravého Zivotniho stylu?

5.2 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu je potvrzeni ¢i vyvraceni stanovenych hypotéz. Za hlavni cil
vyzkumu povazuji zjisténi miry vnimani poskytované socidlni opory, ve smyslu utvareni
zdravého zivotniho stylu, zejména ze strany rodiny, a jeji fakticky dopad na Zivotni styl

respondentul.

5.3 Hypotézy

Pro dosazeni maximalni vypovidajici hodnoty dotazniku jsem si stanovila tii
zakladni hypotézy, které budu Vv analyze a interpretaci vyzkumu podrobné rozebirat a

hodnotit.
H1: Zivotni styl rodiny ovliviiuje jedince v utvaieni jejich vlastniho Zivotniho stylu.

H2: Ekonomicky stabilnéjsi rodiny maji vétsi tendence ke zdravému Zivotnimu stylu,

neZ rodiny ekonomicky slabsi.

H3: Abuzus'® drog & navykovych latek v rodiné do znaéné miry predikuje uZivani

drog u déti, které v této rodiné vyrustaji.

16 Abuizus - nadmérné uzivani, zneuzivani, naduzivani drog, nebo také jejich uZivani v nevhodnou dobu-pii

praci, v t€hotenstvi (Slovniky on-line).
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5.4 Vyzkumnd metoda

Jako vyzkumnou metodu jsem zvolila metodu dotaznikového Setteni, jez je pro tento
typ kvantitativniho vyzkumu, sohledem Kk poctu respondentd, nejvyhodngjsi. Disman
(2000) ve své publikaci u dotazniku vyzdvihuje zejména jejich efektivitu, s ohledem na
vysoky pocet dotazovanych, dale pozitivné hodnoti jejich vysokou anonymitu, kterd je
Casto pro respondenta jednim ze zékladnich kritérii pro jejich vyplnéni. Dotaznik je, podle
Gavory (2010), zptuisob pisemného dotazovani a ziskdvani pisemnych odpovédi. Je tedy
patrné, ze bude mit také jisté nevyhody. Nejcastéji zminiovanou nevyhodou je jeho nizka
navratnost (Disman, 2000; Reichel, 2009; Gavora, 2010). Konkrétni struktura mého
dotazniku vychazi z pfedem promyslenych, konkrétn¢ formulovanych otdzek. Otazky
v dotazniku jsou standardizované, coz podle Reichlovy klasifikace (2009) znamena
pfevazny vyskyt otdzek uzavienych, pouze né€kolik malo polouzavienych, a vyjimecné
otevienych ¢i volnych otazek. V piedloZzeném dotazniku jsou ve vétSing piipadi otazky
uzaviené, jen v malém mnozstvi (3 otazky) jsou otazky polouzaviené. Jako dalsi zptisob
dotazovani v mém dotazniku, pouzivam odpovédi prostfednictvim §kal a sefazeni piedem

stanovenych moznosti (3 otazky).

Predlozeny dotaznik mizeme rozdélit do tif Casti. Prvni cast sestdva ze
zakladnich tidaji o respondentovi ve smyslu v€ku respondenta, typu studia a studijniho
programu, ktery studuje, dale zjistujeme pftiblizné rodinné zazemi respondenta, atp.
Druhou cast tvoii otazky sméfované na rodinu, respektive na rodi¢e respondenta tak,
abychom pomoci nich mohli zjistit existenci vztahti mezi t€émito odpovéd’'mi a odpovéd’mi
respondenta na vlastni osobu. Tteti ¢ast tvoii otazky, jez se v odpovédich vyznacuji zcela
subjektivnim charakterem a snazi se zjistit, jak respondent sdm vnima dopad socialni opory

na svij zivotni styl, a jak hodnoti jednotlivé druhy socialni opory.

Dotazniky byly respondentim rozeslany ve formé elektronického odkazu, a to
prostfednictvim elektronickych komunikaci, jako jsou email a virtudlni socialni sité.
Dotaznik byl po dobu prizkumu umistén V elektronické podob& na portalu Vyplito.cz,
ktery byl zpfistupnén pouze kontaktovanym osobam. Respondenti se pomoci odeslaného

odkazu piihlasili na stranky toho portalu a dotaznik zde elektronicky vyplnili a odeslali.
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5.4.1 Proménné

,Znak (neboli proménna) symbolicky vyjadruje jistou vlastnost (charakteristiku)
zkoumaného objektu** (Reichel, 2009, s. 53). Znak (proménnd) se ve vyzkumu méni, takze
nabyva ruznych hodnot a obsahi. Znak je nositelem riznych podob urcité vlastnosti. Podle
Reichela (2009) miizeme proménné rozde€lit na zavisle a nezavisle proménné. Vlastnost,
ktera ovliviiuje, miZzeme nazvat jako nezavisle proménnou, a znak, ktery chapeme jako
ucinek, ktery byl ovlivnén, oznacujeme jako zavisle proménnou. Podle Chrastky (2007) je
tento vztah, zavisle a nezavisle proménnych, vysvétlen tak, ze zavisle proménna vlastnost
je vysledkem pisobeni nezavisle proménné vlastnosti. Ov§em podle Dismana (2000, s. 85)
,termin ,,zavisla“ a ,,nezavisla* promennd neznamend existenci kauzalni zavislosti* a

tedy mohou byt tyto pojmy terminologicky zkresleny.
Ve své praci budu pracovat s néasledujicimi proménnymi:
»  pohlavi respondenta
»  studijni program
»  fakulta studia respondenta
»  subjektivni odpovédi respondenta
»  chovéani rodiny respondenta

» ekonomicka situace rodiny respondenta

5.5 Charakteristika vyzkumného vzorku

Vyzkumny vzorek tvofi celkem 126 respondentli zenského (73,02 %) a muzského
(26,98 %) pohlavi. Respondenti byli voleni podle studijniho statusu, to znamena pouze
z vysokoskolského prostiedi. Dotaznik byl nasmérovan na vSech osm fakult vysoké Skoly
Univerzity Palackého v Olomouci, avSak reagovali na n&j pouze respondenti z Sesti fakult
(Lékaiské, Cyrilometodéjské teologické, Pedagogické, Fakulty zdravotnich véd,
Filozofické a Pravnické fakulty). Respondenti byli k dotaznikovému Setfeni vybrani zcela
uceloveé, zamére, a to z diivodu predem stanovené¢ho zadani vyzkumu ,,...u studenti

Univerzity Palackého v Olomouci . Dotazované osoby jsem oslovila v mésici bieznu 2011
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prostfednictvim hromadné rozeslanych emailtt s odkazem na elektronicky portal na
internetu a také prostiednictvim odkazu umisténého na elektronickych nésténkach

nckterych kateder.

5.5.1 Charakteristika vyzkumného vzorku podle pohlavi respondentii

BZena: 92 (73.02%)
Emuz: 34 (26.98%)

Graf 1: Slozeni respondentii podle pohlavi

Mezi respondenty byly vice zastoupeny Zeny, v poctu 92 respondentek, coz je
z celkového poctu dotazanych 73 %. MuZi byli zastoupeni v poctu 34 respondentll, coz je

27 % z celkového poctu dotazanych.

5.5.2 Charakteristika vyzkumného vzorku podle typu studia
M agiskersky 57.14% (72)

9 bakalafsky 31.75% (40)

jE— jiny typ studia 11.11% (14)
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 9% 100%
B magistersky: 72 (57.14%)

Obakalarsky: 40 (31.75%)
Bjiny typ studia: 14 (11.11%)

Graf 2: Slozeni respondentii podle typu studia

Respondenti odpovidajici v tomto vyzkumném Setieni byli nejcastéji studenty
magisterského studijniho programu, a to v po¢tu 72 respondentt (57,1 %). Studenti, ktefi
aktualné studuji program bakalatsky byli v dotaznikovém Seteni zastoupeni vV poctu
40 (31,7 %). Pod pojmem ,,jiny ty studia“ jsou zastoupeni studenti doktorského studijniho

programu Univerzity Palackého, a to v ptipad¢ 14 respondentt (11,1 %).
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5.5.3 Charakteristika vyzkumného vzorku podle fakulty

Lékafska fakula 42.41% (61)
¥ Cyrilometodéjska feologicka fakulta 27.728% (35)
Pedagogicka fakulia 9.52% (12)
Fakulta zdravoinickych véd 9.52%(12)
Filozoficka fakulla 4.76% (6)
Phirodovédecka fakulta 2.32% (3)

0% 10% 20% 30% 40% S0% 6B0% 70% 80% 90% 100%

B ékarska fakulta: 61 (48.41%)

O Cyrilometodéjska teologicka fakulta: 35 (27.78%)
H Pedagogicka fakulta: 12 (9.52%)

B Fakulta zdravotnickych véd: 12 (9.52%)

B Filozoficka fakulta: 6 (4.76%)

Prirodovédecka fakulta: 3 (2.38%)

Graf 3: Slozeni respondentii podle fakulty, na které studuji

Odkaz na dotaznik byl respondentim piedloZzen na osmi fakultach Univerzity
Palackého v Olomouci. Reagovali vSak pouze respondenti z uvedenych Sesti fakult.
Nejvétsi pocet respondentlt byl V zastoupeni Lékatské fakulty, a to Vv poctu 61

Cv v

fakulty, pouze 3 respondenti (2,4 %).

5.6 Vysledky dotaznikového Setieni

Vysledky dotaznikového Setfeni budou vyhodnoceny na zakladé potvrzeni c¢i
vyvraceni stanovenych hypotéz a dalSiho rozboru jednotlivych vztahli mezi konkrétnimi
odpovéd'mi v dotazniku. Tyto vztahy jsou vybrany zamémé, podle zajimavosti a
dulezitosti vzhledem k tématu bakalarské prace. Zdaleka nerozebirame vsechny vazby,
které by z dotazniku mohly vyplynout, a to z dtivodu toho, Ze zde neni prostor k takovému

rozboru, anebo vztahy nejsou pro tuto praci piinosné.

5.6.1 H1: Uroveli zdravého Zivotniho stylu rodiny ovliviiuje jedince v

utvareni vlastniho Zivotniho stylu.

V otazce zivotniho stylu rodiny budu posuzovat v prvni fadé to, jak respondenti
hodnoti fyzicky stav svych rodicu, jejich stravovaci navyky, ptistup K negativnim faktoram
V otazce zdravého zivotniho stylu, pfedev§im v podob¢ uzivani ndvykovych latek v obdobi

détstvi respondentt, a to, jak se tento stav promitne do Zivotniho stylu respondentt.
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14. Dodrzovali ¢lenové Vasi rodiny zdasady zdravého stravovani Vv obdobi Vaseho détstvi?

B ano: 29 (23.02%)
Ospise ano: 63 (50%)
Bnevim: 6 (4.76%)

B spise ne: 24 (19.05%)
Ene: 4 (3.17%)

Graf 4: Zasady zdravého stravovani rodiny (pravidelnost, pestrost, vyvazenost)

Z uvedeného grafu je patrné, ze ¢lenové rodin respondenti v nadpolovicni vétsing,
92 respondentd (73 %) spise dodrzovali zasady zdravého stravovani. Pouze v 28 piipadech
ze 126 odpovédi na tuto otazku respondenti odpovedé€li zaporné (spise ne 19 %, ne 3,2 %).
Miuizeme tedy fici, ze tato otazka ma relativn€ pozitivni vysledek Vv otdzce zdravého

stravovani rodiny.

16. Vénovala se Vase rodina v obdobi Vaseho détstvi/dospivani néjakym sportovnim

aktivitam?

B ano, obcas: 59 (46.83%)
One, témér vibec: 32 (25.4%)
B ano, pravidelné: 31 (24.6%)
Bne, vibec: 3 (2.38%)
Enevim: 1 (0.79%)

Graf 5: Sportovni aktivity rodiny
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V tomto ohledu opét graf hovoti, ve vysledku vztahu zdravého zivotniho stylu
rodiny a zdravého zivotniho stylu jedince, spiSe pozitivné. 91 respondentt (71,4 %)
zodpovédélo tuto otazku kladné — ano, rodina se veénovala sportovnim aktivitim
pravideln¢, nebo ano, rodina se vénovala sportovnim aktivitam obcas. Na druhou stranu je
vSak alarmujici, ze 32 dotdzanych na tuto otdzku odpovédélo zéporné. V ptipadé
32 respondenttl (25,4 %) se rodina sportovnim aktivitim nevénovala téméf vibec a ve 3

odpovédich (2,4 %) se setkdvame s variantou odpovédi ne, viubec.

17. Uvedte priblizny fyzicky stav rodicii v obdobi Vaseho détstvi/dospivani

B dobry: 59 (46.83%)
Ospl$e dobry: 58 (46.03%)
B splse Spatny: 5 (3.97%)
B Spatny: 3 (2.38%)
Enevim: 1 (0.79%)

Graf 6. Fyzicky stav rodicii.

Fyzicky stav rodiny je dilezitym indikatorem nékolika znaku, kterymi se budeme
Vv praci blize zabyvat pozdéji. Graf vyjadiuje velice pozitivni vysledek. 117 respondentti ze
126 (tj. 92,9 % dotazanych) hodnoti fyzicky stav rodici, jako dobry a spiSe dobry. Pouze
v 8 piipadech (6,3 %) jsou odpovédi negativni.

39



8. Uzival néktery z rodicui v obdobi Vaseho détstvi/dospivani navykové latky?

Ene: 60 (47.62%)

O ano, pouze otec: 32 (25.4%)

H ano, oba dva rodice : 31 (24.6%)
B ano, pouze matka: 3 (2.38%)

Graf 7: Uzivani drog a navykovych latek u rodicii
V nadpoloviéni vét§iné odpovédi, konkrétné v 66 pripadech odpovédi respondentt
(52,4 %) jsme se setkali s faktem, kdy alespon jeden z rodi¢t uzival néjaké navykové latky

V obdobi détstvi respondenta. V 60 ptipadech (47,6 %) rodi¢e neuzivali Zadné navykové

latky v obdobi détstvi a dospivani respondenta.

9. Jakeé druhy navykovych latek rodic/rodice uzival/i?

alkohol B2.24% (30)
P cigarety a jine abakové vyrobky 50% (17)

marihuana 2.94% (1)

alkohol , vyjimeéné 2.94% (1)

okec koufil do mych cemi led, pak pestal 2.94% (1)
maika pila denné vinny sifik (1 sklenicku) 2.94% (1)
okec byl éasto opily v mé plitomnosti 2.94% (1)

zalezi co je uzivali, dali si 2 dal vina v sobofu 294% (1)
nevim 2.94% (1)

0% 10% 20% 30% 40% S0% 60% 70% 80% 90% 100%

B alkohol: 30 (88.24%)

Ocigarety a jiné tabakové vyrobky: 17 (50%)

B marihuana: 1 (2.94%)

B alkohol , vyjimecéné: 1 (2.94%)

B otec koufil do mych osmi let, pak prestal: 1 (2.94%)

E matka pila denné vinny stfik (1 sklenicku): 1 (2.94%)

O otec byl ¢asto opily v mé pfitomnosti: 1 (2.94%)

HEzalezl co je uzlvali, dali si 2 dcl vina v sobotu : 1 (2.94%)
Enevim: 1 (2.94%)

Graf 8: Druh navykové latky, kterou rodice uzivali.
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Na tomto grafu vidime, Ze alkohol v nasi spolecnosti zastava stale dominantni roli.
Za hlavni navykovou latku vyskytujici se mezi rodiéi jej uvedlo 34 respondenti'’, a je tedy
Cast&ji se vyskytujicim jevem, neZ cigarety a ostatni tabakové vyrobky (17 respondenti).
Alkohol vyjime¢né zvolilo pouze malé procento dotazanych. Podle svého subjektivniho
usudku tuto moznost v odpovédich uvedli pouze 3 respondenti, pokud pfistoupime na fakt,
ze za obcCasné piti alkoholu lze povazovat jak sklenicku vinného stiiku denné, tak také 2
del vina v sobotu®®. Agkoli se, v souvislosti s rostoucim uZivanim marihuany, vedou
v posledni dobé casté diskuze, v nasem piipadé je jeji vyskyt mezi rodi¢i minimalni (1

respondent).
Vztahy mezi chovanim rodicii a chovani respondenta

Vyzkumné Setfeni potvrdilo nékteré relacni vazby mezi chovanim rodich
respondenta (jakozto vychovného vzoru) a néslednym promitnutim tohoto vzoru do
vlastniho chovani, jednani respondenta. Nasledné¢ budeme rozebirat €tyfi relacni vazby

dvou danych subjektt.
1. Stravovaci navyky rodicu vs. stravovaci navyky respondentii.

Respondenti, u kterych rodice dodrzovali, nebo alespon spise dodrzovali zasady
zdravého stravovani, maji 65,2% pravdépodobnost kladné odpovédi, v piipade jejich
vlastniho dodrzovani zasad spravného stravovani. Muzeme tedy s jistotou fici, ze vliv
stravovacich navyki, provozovanych v rodiné v obdobi détstvi vyrazné ovlivituje pozitivni
vysledek ve smyslu zdravého Zivotniho stylu a zasad zdravého stravovani (pestrost,

pravidelnost, vyvazenost) vV pozdé€jsim Zivoté jedince.
2. Fyzicky stav rodi¢i vs. fyzicky stav respondenta

V tomto bod¢ sledujeme zéavislost fyzického stavu rodicl na aktudlnim fyzickém
stavu respondenta. To znamend, zda fakt, Ze stav rodi¢l je spiSe dobry ¢i dobry, mél

pozitivni vliv v odpovédich na aktualni fyzicky stav respondenta. Z vysledki prizkumu

Y Tvrzeni ,,Otec byl ¢asto opily v mé pritomnosti“ povazuje taktéZ za abuzus alkoholu.

'8 Smyslem této otazky je to, zda se dit& v kritickém obdobi svého vyvoje u rodi¢i setkavalo s alkoholem, to

znamena, ze jakakoli jeho mira je zde zasadni.
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jsem zjistila, ze tento vztah existuje a mira pravdépodobnosti kladnych odpovédi
respondenta, v zavislosti na dobrém, ¢i spiSe dobrém fyzickém stavu rodicd, je 53 %.
Pozitivni fyzicky stav rodic¢lti v obdobi détstvi respondenta ma podle vysledkit vyzkumu

pozitivni dopad na fyzicky stav respondenti dnes.

3. Pohybové aktivity rodiny v obdobi détstvi respondenta vs. pohybové aktivity

respondenta dnes

Podle vysledkl dotaznikli existuje piima souvislost mezi tim, zda v obdobi détstvi
respondenta rodina provozovala néjakou sportovni aktivitu, a zda respondent provozuje
néjakou sportovni aktivitu dnes. Pokud respondent na otazku, zda se vénovala jeho rodina
Vv obdobi détstvi/dospivani n¢jakym sportovnim aktivitdm, odpovédél kladné, byla
pravdépodobnost kladné odpovédi na otazku jeho aktudlnich sportovnich aktivit 50 %.
Pokud naopak rodina nesportovala témét vibec, ma tento fakt vyrazny negativni vliv na

sportovni aktivity respondenta dnes, a to v 73 % ptipadu.
4. UZivani navykovych latek rodici vs. uZivani navykovych latek respondentii

V ptipadé, ze rodice jsou uzivateli drog ¢i navykovych latek, jsou v nadpoloviéni
veétsing (59,1 %) uzivateli i jejich déti. 47 % respondentl uziva drogy rekreacné, 12,1 %
pravidelné. Mizeme tedy téméf s jistotou potvrdit negativni dopad vlivu chovani rodi¢u (v
oblasti uzivani drog, ¢i navykovych latek) na chovani déti v oblasti drog a navykovych
latek. Z vyse uvedeného je tedy patrné, Ze se hypotéza H1: Uroveit zdravého Zivotniho

stylu rodiny ovliviiuje jedince v utvaieni vlastniho Zivotniho stylu, potvrzuje.

W

5.6.2 H2: Rodiny s vy$§im socialnim statusem’ maji vétsi tendence ke
zdravému zivotnimu stylu, neZ rodiny se socidlnim statusem
niz§im.

V otdzce ekonomické vazby na zdravy Zivotni styl budeme hodnotit prostiedi, ve

kterém respondent vyrtstal (vzdélani rodicl, ekonomickd situace) jeZ nasledné budeme

porovnavat se zivotnim stylem (stravovani, pohybova aktivita, abizus drog, fyzicky stav).

19 Ukazatele ziskaného socialniho statusu = v nagem piipadé nejvyssi dosazené vzd&lani rodict a ekonomicka

situace rodiny (Duftkova, Urban, Dubsky, 2008).
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4. Uved'te nejvyssi dosazené vzdelani Vasich rodicii

B VS vzdélanl: 55 (43.65%)

0SS s maturitou: 49 (38.89%)

B vyucenl v oboru: 17 (13.49%)
Evyucenl v oboru s maturitou: 3 (2.38%)
Enevim: 1 (0.79%)

B zakladni vzdélanl: 1 (0.79%)

Graf 9: Nejvyssi dosazené vzdelani rodicil.

Podle vysledkli dotaznikového Setfeni jsme se, v otdzce Urovné vzdélani rodica
respondentt, setkali s témét nadstandardni situaci. V 43,6 % je alespon jeden z rodicu
respondenta vysokoskolsky vzdé€lany. Stredoskolské vzdélani je druhou nejcasté;si
odpovédi respondentl a zastdva témet 40 %. Na druhou stranu se vyskytuje pouze jediny

pfipad, kdy rodi¢e respondenta maji nejvyssi dosazené vzdélani pouze zakladni.

Z vysledki dotaznikového Setfeni muzeme potvrdit existenci vztahu mezi
vzdélanim a zdravym stravovanim rodiny respondenta. Tato navaznost je postavend na
faktu, ze 49 % vysokoskolsky a stfedoskolsky vzd€lanych osob dodrzuje zasady zdravého

stravovani.

U pohybovych aktivit uz to neplati stoprocentné. Na prvni pozici ve vyskytu
pohybovych aktivit jsou rodiny, kde je nejvyssi dosazené vzdélani rodict stfedoskolské.
Tyto rodiny provadély pohybové aktivity pravidelné a obcas v 77,5 % ptipadi, na rozdil od
rodin, kde bylo nejvyssi dosazené vzdélani rodicti vysokoskolské a pohybové aktivity se
zde objevovali v o néco mensi mife v 74,5 % ptipadt. V piipadé rodi¢u, kteti dosahli
vzdélani ,,vyuceni V oboru“, se pravidelné s pohybovou aktivitou nesetkavame vibec,

obcas pouze v 47,1 % ptipadu, a stejné procento (47,1 %) rodin dokonce nesportuje viibec.
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Ve vztahu vzdélani a fyzicka aktivita rodict se opét potvrdilo, ze rodiny s vyssim
socialnim statusem V oblasti vzdélani maji leps$i fyzicky stav, nezli rodiny s niz§im
socidlnim statusem v oblasti vzdélani. Tento fakt potvrzuje nésledné procentudlni
vyjadieni: VS vzdélani rodi¢e maji v 94,5 % piipadi spise dobry a dobry fyzicky stav.
Rodi¢e SS vzdélani maji spise dobry a dobry fyzicky stav v 91,8 % piipadi a rodice, ktefi
jsou vyuceni v oboru (téch bylo v dotazniku 17) maji spiSe dobry a dobry fyzicky stav
pouze v 88,2 % ptipadi. Zbyla procenta nalezi piipadim, ve kterych byl fyzicky stav
rodicli spiSe Spatny, Spatny, nebo respondent uvedl odpovéd nevim®. Podle vysledkil

dotaznikii, mizeme obecné fici, ze ¢im vyssi vzdélani, tim lepsi fyzicky stav.

Vzdélani rodiny ma vliv na jeji chovani v oblasti drog a navykovych latek. V
rodinach, kde bylo nejvyssi dosaZené vzdélani rodi¢a VS, se drogy vyskytuji?’ nejméng,
pouze v 36,4 % piipadii, za nimi nasleduji rodiny s nejvysdim dosazenym vzdélanim SS.
Zde uz byl vyskyt uzivatelti drog v rodiné vyssi, a to celkem v 61,2 % ptipadi. Nejcastéji
jsou uzivateli drog, ¢i navykovych latek rodice s nejvyssim dosazenym vzdélanim ,,vyucen
v oboru®, zde je to 64,7 % piipadd. Obecné lze tedy fici, Ze vyzkum potvrdil tezi, Ze rodiny

S vyS$$im socidlnim statusem v oblasti vzdélani maji mensi tendence k uzivani drog a

navykovych latek, nezli rodiny, kde je socialni status v oblasti vzdélani nizsi.

O néco vyrazngjsi vliv na zasady spravného stravovani ma ekonomicka situace

rodiny respondenta (v obdobi détstvi).

20 \/zhledem k velmi nizkému poétu takovych odpovédi neni mozny podrobngjsi rozbor.
21 Slovo ,,vyskytuji“, charakterizuje situaci, kdy alespoii jeden z rodi&i je uZivatelem drog
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6. Uvedte pribliznou ekonomickou situaci Vasi rodiny v obdobi Vaseho detstvi

B stfednl tiida: 71 (56.35%)

O nizsi stfednl tifda: 32 (25.4%)
H vyss[ strednl tiida: 15 (11.9%)
Eniz&[ tifda: 6 (4.76%)

B vysS( tiida: 2 (1.59%)

Graf 10: ekonomicka situace rodiny (zarazeni do Skadly ekonomickych trid)

Podle tohoto grafu je ziejmé, zZe ,,drtiva*™ vétSina respondentli vyristala v rodiné ze
stiedni a niZsi stfedni tiidy 81,7 %, coZ mélo ve vysledku pozitivni vliv na zdravy Zivotni
styl jak rodiny, tak i jednotlivce v pozdéjsim obdobi, a to ve 3 dimenzich (pohybova

aktivita, stravovaci navyky, fyzicky stav).

V ptipadé ekonomické tfidy, do které svoji rodinu respondenti zafadili, a zasadami
zdravého stravovani existuje nékolik zajimavych vztahti. U respondentt, jejichz rodina
pochazela z vyssi ekonomické tiidy se vyrok ,,ano* na otdzku zda dodrZovali Elenové
rodiny zasady zdravého stravovani, v obdobi détstvi respondenta objevil nejéastéji, a to
v 26,7 % pripadt. Stejné tak u této socioekonomické skupiny nejcastéji zaznival vyrok
»SpiSe ano*, a to v 66,7 % piipadi. Naopak nejméné Casto se tato socioekonomicka
skupina stravovala spiSe nezdravé (pouze 1 respondent z rodiny vyssi stfedni tfidy). Na
druhém misté v Cetnosti odpovédi ,,ano* a ,,spiSe ano*, rodina dodrzovala zasady zdravého
stravovani v obdobi détstvi respondenta, se umistila socioekonomicka skupina z nizsi
stfedni tfidy, kde byl tedy druhy nejcastéjsi vyskyt téchto odpoveédi. Posledni misto zastava
skupina stfedni ekonomické tfidy, kde jsou rozdily odpovédi nejvice vyvazené, a odpoveéd’
,»Spise ne* se zde objevila v 21,1 % piipadl (coz znamend, ze 15 respondentil, jez zafadilo
rodinu do stfedni tfidy, odpovéd€lo na otdzku, zda rodina dodrzovala zésady zdravého

stravovani v obdobi détstvi, spiSe ne).
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Zde tedy miizeme potvrdit, Ze ekonomickd situace rodiny ma, do jisté miry vliv, na

zasady zdravého stravovani, ale tento vliv jiz neni stoprocentni.

Pohybovou aktivitu nejéastéji provozovaly rodiny z vyssich pfijmovych skupin.
Naptiklad obcasné provozovali sportovni aktivity rodiny z vyssi stfedni téidy v 66,7 %
ptipadt. Pravidelné sportovni aktivity provozovalo 26,7 % rodin z vyssi stfedni t¥idy.
Rodiny stfednich tiid nejéastéji provozovaly pohybovou aktivitu obc¢as, a to v 47,9 %
ptipadi. V 25,3 % provozovaly pohybovou aktivitu pravidelné a ve zbylych 26,8 %
pfipadti rodina neprovozovala téméf zaddnou nebo vibec Zadnou pohybovou aktivitu.
V piipadé rodin z nizsi stfeni tfidy byl nejcastéjsi vyskyt pohybové aktivity opét obCasny, a
to v43,7 %, pravidelné provozovaly pohybovou aktivitu rodiny nizSich stfednich tfid
pouze v 21,9 % pripadi. Zbyla procenta nalezeji piipadim témét zadné a vibec zadné

pohybové aktivity v rodin€ v obdobi respondentova détstvi.

Z vyse uvedenych udaju tedy vyplyva, ze se nejvice pohybové aktivité¢ vénovaly
rodiny z vyssich stiednich tfid. Z uvedenych informaci tedy mizeme usoudit, Ze souvislost
mezi ekonomickym statusem rodiny a ¢etnosti pohybovych aktivit, které v obdobi détstvi

respondenta rodina provozovala, existuje.

Vztah mezi ekonomickou situaci rodiny a fyzickym stavem rodi¢t respondenta,
ma malou vypovidajici hodnotu. Rozdily se zde prekryvaji, a jsou zde velmi malé (v fadu

nékolika procent), proto tuto vazbu v souvislosti se sledovanou hypotézou zamitame.

Drogy a navykové latky uzivané obéma rodici, se nejcastéji vyskytovaly u rodin
vysSich stiednich tfid, a to v 33,3 % piipadi. Avsak, co se tyce vyskytu drog v rodiné, tzn.
alespont u jednoho z rodicl, je procentuelné nejcastéji tato odpoveéd’ zastoupena v piipadé
rodin z nizsich ekonomickych tiid (53,1 %), poté stiednich tiid 49,3 %, a nakonec vySSich
sttednich tfid 40 %, to znamend, Ze celkovy vysledek rozdilu mezi vyskytem drog a
neuzivanim drog vibec, je nejpozitivngj$i u rodin vysSich ekonomickych tfid. MlZeme
tedy potvrdit, Ze vys$i ekonomicky status rodiny, méa pozitivni vliv na rezistenci vuci

drogam a navykovym latkam.

H2: Rodiny svys§im socialnim statusem maji vétsi tendence ke zdravému
zivotnimu stylu, nez rodiny se socidlnim statusem niz§im. Vysledky vztaha, které jsme pro

posouzeni této hypotézy sledovali, hovoii ve prospéch tohoto tvrzeni. V Sesti ptipadech
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z osmi sledovanych vztaht, se tvrzeni potvrdilo, v jednom vztahu se potvrdilo z ¢asti a
jednu vazbu jsme, pro nedostate¢nou vypovidajici hodnotu, zamitli Gplné. Z toho tedy

vyplyva, Ze tuto hypotézu H2 muzeme potvrdit.

5.6.3 H3: Abtizus drog, ¢i navykovych latek v rodiné do zna¢né miry
predikuje abvizus drog u déti, které v této rodiné vyristaji.
Tuto hypotézu budeme ovétovat na zakladé vysledkit dotazniku, tykajicich se
uzivani drog ¢i navykovych latek rodici, a uzivani drog, ¢i navykovych latek détmi.
Pokusime se zde nalézt souvislost, mezi témito dvéma faktory, a ovéfit zda se vzajemné

ovliviji.

8. Uzival néktery z rodicii v obdobi Vaseho détstvi/dospivani navykové latky (véetné
alkoholu a tabdku)?

Ene: 60 (47.62%)

O ano, pouze otec: 32 (25.4%)

B ano, oba dva rodice : 31 (24.6%)
B ano, pouze matka: 3 (2.38%)

Tento graf, jak jsme jiz jednou uvedli, vyjadiuje vyskyt uzivateli drog mezi
Cleny rodiny respondentt. Z grafu je patrné, ze se drogy vyskytuji, v zastoupeni alespon
jednoho rodice, v 52,4 % ptipadt. Respondenti, kteti uvedli, ze alesponi jeden z rodici je
uzivatelem drog ¢i navykovych latek, byli v 49,2 % ptipadl pozd¢ji sami uzivateli drog ¢i

jinych navykovych latek.
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10. Jste Vy sam/sama uzivatelem/uzivatelkou drog, ¢i jinych navykovych latek

Ene, vibec: 77 (61.11%)
Oano, rekreacné: 40 (31.75%)
E ano, pravidelné: 9 (7.14%)

Graf 11: Uzivani drog mezi respondenty

Tento fakt vyplyva z porovnani pozitivnich odpovédi (ve vztahu k drogdm) u rodicd,
S pozitivnimi odpovéd'mi uzivani drog samotnymi respondenty. Fakt, Ze jsou rodice
uzivateli drog, ma tedy vyrazny dopad na pozd&jsi abtzus jejich déti. Z tohoto divodu se

tedy potvrzuje hypotéza H3.

5.7 Analyza zajimavych vysledkit

V dotaznikovém Setfeni jsme, kromé jiz zminénych vztahti mezi Zivotnim stylem
rodict a jeho vlivem na zivotni styl jedince, zjiStovali také vnimani socialni opory
vV povédomi respondenta. Této oblasti se tykaji zejména otazky €. 21, 22, 23 a otazka ¢. 25
a 26. Zjistujeme zde subjektivni nazor respondenta na socidlni oporu, jeji hlavni funkce a
také jeji postaveni v oblasti Skolstvi a statnich instituci. Tyto vysledky se v nasi studii

projevily jako velmi pozitivni.
Otazka €. 21: V ¢em spatiujete nejdiileZitéjsi roli socialni opory?

V odpovédich na tuto otazku respondenti nejcastéji uvedli jako roli socialni opory
roli vychovnou, poté se nejcastéji objevovala socidlni opora, jako pomoc v zatézovych,

krizovych situacich. Na posledni misto uvadeli respondenti roli protektivni, ochrannou.
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Otazka ¢. 22: Uved’te, jak duleZitou roli pro Vas predstavuje socialni opora, ve

vychové ke zdravému Zivotnimu stylu (1 — nepodstatnou, 5 — velmi podstatnou)?

Na hodnotici Skale socidlni opory jako faktoru vychovy ke zdravému Zivotnimu
stylu, respondenti nejcastéji jeji dilezitost ohodnotili 3. stupném (41 respondenti — 32,5
%), niz§i hodnoceni (36 respondentll — 28,6 %) ziskal vliv socialni opory ve vychové ke
zdravému zivotnimu stylu na 4. stupni. 25 respondentd (19,8 %) uvedlo, Ze tato role je
velmi podstatnd, tzn. 5. stupeni, 19 respondentii (15,1 %) jeji diileZitost hodnotilo stupném

2, a pouze 5 respondentl (4 %) si mysli, Ze tato role je nepodstatna (stupeii 1).

15.08%

H1: 5 (3.97%)
@2: 19 (15.08%)
B3: 41 (32.54%)
m4: 36 (28.57%)
B 5: 25 (19.84%)

Graf 12: role socialni opory ve vychové ke zdravému Zivotnimu stylu

Otazka ¢. 23: OCcislujte uvedené moznosti podle dulezitosti. Kdo, nebo co by mélo
Ve vyzkumném Setfeni se potvrdila hlavni role socialni opory, jako faktoru utvareni
zdravého zivotniho stylu, v oblasti rodinného prostfedi. Na druhém misté se umistil

vyznam $koly, poté role statu, pratel a nakonec vliv spole¢nosti a medialniho obrazu.

Otazka €. 25: Jaky postoj podle Vas zaujima Skola k vychové ke zdravému Zivotnimu
stylu u déti Skolniho véku?
Nejcastéji se ve vyzkumu vyskytlo hodnoceni-dobry, a to v ptipad¢ 44 respondentl

(34,9 %). Ovsem odpovédi v této otazce jsou velice vyrovnané.
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O chvalitebny: 24 (19.05%)
Edobry: 44 (34.92%)

@ dostatecny: 28 (22.22%)

E nedostatecny: 30 (23.81%)

Graf 13: Hodnoceni skoly v oblasti zdravého Zivotniho stylu

26. Jak hodnotite preventivni opatfeni statu (napf. ze strany Ministerstva
zdravotnictvi, Ministerstva prace a socialnich véci, neziskovych organizaci), pred

diisledky nezdravého Zivotniho stylu?

chvalitebny: 7 (5.56%)

B dobry: 32 (25.4%)

B dostatecny: 41 (32.54%)

B nedostatecny: 46 (36.51%)

Graf 14: Hodnoceni preventivnich opatieni statu, pred diisledky nezdravého Zivotniho stylu.
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6 Zavér

Jednim z hlavnich cil a ukoli mé bakalaiské prace byla deskripce a nasledné ovéfeni
vlivu socialni opory v rodiné a rodinném prostiedi, zejména v oblasti utvafeni zdravého
zivotniho stylu v jeho holistickém pojeti, a faktického dopadu téchto skuteCnosti na

jedince. Tato oblast je, v teoretické Casti bakalaiské prace, dikladné popsana a nasledné,

v empirické Casti prace, je ovétena jeji platnost.

V teoretické Casti je oblast socidlni opory a jejiho vlivu nejprve popsana V SirSim
kontextu a pozd¢ji je vyprofilovana jeji uzsi ¢ast - socialni opora jako faktor utvareni

zdravého Zivotniho stylu, ktera je v metodické ¢asti prace dale ovétena.

Metodicka ¢ast byla realizovana formou dotaznikového Setfeni. Vyzkumny vzorek
tvofilo 126 respondentd, studenti vysoké Skoly Univerzity Palackého v Olomouci.
Respondenti byli v zastoupeni vSech typu studia, které Univerzita Palackého v Olomouci

realizuje. Na dotaznik reagovali respondenti z 6 fakult z ptivodnich 8 oslovenych.

Cilem metodického vyzkumu bylo ovéreni tfi, pfedem stanovenych hypotéz, pficemz
vSechny tfi hypotézy vyzkumu byly potvrzeny. Vysledky dotaznikového Setieni konstatuji,
ze zivotni styl rodiny vyrazné ovliviiuje jedince v utvafeni jejich vlastniho zivotniho stylu.
Dale poukazuji na vliv ekonomického zdzemi rodiny prostiednictvim faktu, Ze
ekonomicky stabiln€j$i rodiny maji vétsi tendence ke zdravému Zivotnimu stylu, nez
rodiny ekonomicky slabsi. V posledni hypotéze se potvrzuje negativni dopad abuzu drog
dospélymi €leny rodiny, jez vyrazné predikuje uzivani drog u déti, které v této rodiné ¢i

socialnim prostfedi vyristaji.

Vedlejsim cilem metodické ¢asti prace byla analyza zajimavych vysledk vyzkumu.
Zde se hodnotil subjektivni ndzor respondentl v otdzkach socialni opory. Intenzita vnimani
socialni opory, hodnotici skéla jednotlivych druhti socialni opory, apod. Stézejni otazky
byly sméfovany zejména na oblast plisobeni socidlni opory na vychovu ke zdravému

zivotnimu stylu prostfednictvim Skolskych a jinych statnich instituci.
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Souhrn

Bakalaiska prace se zabyva tématem socidlni opory v oblasti formace zdravého
zivotniho stylu. V metodické ¢asti srovnava chovani rodi¢l, v oblasti zdravého
zivotniho stylu v holistickém pojeti a nasledny dopad tohoto chovéani na chovani a

zivotni styl sledovanych jednotlivct.

Vyzkumna ¢ast ovéfuje vztahy mezi chovanim rodici a jejich déti v oblasti
zdravého zivotniho stylu, a to pfedevSim v oblasti vyzivy a stravovacich zvyklosti,

Vv oblasti pohybovych aktivit a v oblasti rezistence ¢i abiizu drog a navykovych latek.

Jejim dil¢im ukolem je také vliv a dopad celkového socidlniho statutu rodiny na

zivotni styl rodiny a sledovaného jednotlivce.

Data vyzkumu jsou ziskdna prostfednictvim dotaznikového Setfeni, které bylo
realizovano v letosnim roce 2011 mezi studenty Univerzity Palackého v Olomouci.
Dotaznikového Setfeni se zacastnilo celkem 126 respondenti z 6 fakult Univerzity

Palackého v Olomouci.
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8 Summary

This Bachelor thesis deals with the theme of social back-up in the sphere of healthy
lifestyle formation. In the methodical part it compares parents’ behaviour in the
healthy lifestyle sphere in the holistic approach and the consequential impact of this

behaviour on the behaviour and lifestyle of the researched individuals.

The experimental part verifies the relations between the parents” behaviour and the
behaviour of their children in the healthy lifestyle sphere, especially in the area of
nutrition and the allimentation habits, in the area of physical activities and in the area

of drug resistance or addiction.

Its partial task is also to verify the influence and impact of global social family

status on the healthy lifestyle of the family and the observed individual.

The research data were gained through the questionnaire survey amongst 126

students of 6 faculties of Palackeho University in Olomouc in 2011.
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11 P¥ilohy
DOTAZNIK

Dobry den,

jmenuji se Kamila Sekaninova a jsem studentkou 3. ro¢niku oboru Vychovy ke
zdravi na Pedagogické fakulté Univerzity Palackého v Olomouci. Cilem
predloZzeného dotazniku je zjistit, do jaké miry studenti UP v Olomouci vnimaji
socialni oporu, ve smyslu faktoru formace zdravého Zivotniho stylu a jakou roli
socialni opora sehrala pfi utvareni zdravého zivotniho stylu u studentl samotnych.

Dotaznik je anonymni a slouZi jako podklad pro moji bakalafskou praci.
Za jeho vyplnéni Vam pfedem dékuiji.

Pokud neni uvedeno jinak, zaznacCte vzdy jednu odpovéd, jeZ se nejvice blizi

pravde.

1. Uvedte prosim Vase pohlavi
a. Zena
b. muz

2. Uvedte prosim, do jaké vékové skupiny patrite

a. 18-20
b. 21 -23
c. 24-26
d. 27 avice

3. Jste student/ka (zde miizete uvést vice moznosti)
a. bakalarskeého studia
b. magisterského studia
c. jiny typ studia

4. Na které z uvedenych fakult studujete (zde muzete uvést vice

moznosti)
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a. Cyrilometodéjska teologicka fakulta
b. Lékarska fakulta
c. Filozoficka fakulta
d. Prfirodovédecka fakulta
e. Pedagogicka fakulta
f. Fakulta télesné kultury
g. Pravnicka fakulta
h. Fakulta zdravotnickych véd
5. V jakém domacim prostredi jste vyrastal/a v obdobi Vaseho détstvi
a. uplna rodina
b. neuplna rodina
c. jiné (adoptivni péce, détsky domov, atp.)

6. Uvedte (na sSkale ekonomickych tfid) pribliznou ekonomickou

situaci Vasi rodiny v obdobi Vaseho détstvi
a. nizsitfida
b. nizsi stfedni tfida
c. stfedni tfida
d. vySsi stfedni tfida
e. vyssi tfida

7. Uvedte nejvyssi dosazené vzdélani VaSich rodica (oznacte

pismenem M-vzdélani matky a O-vzdélani otce)
a. bez zakladniho vzdélani

b. zakladni vzdélani
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c. vyuceni v oboru
d. vyucCeni v oboru s maturitou
e. SS s maturitou
f. VS vzdélani
8. Postoj rodi¢u k drogam v obdobi Vaseho détstvi/dospivani
a. rodiCe jakékoli drogy striktné odmitali
b. rodiCe nékteré drogy striktné odmitali, u jinych byli tolerantni
c. rodice byli vaci drogam tolerantni
d. jiné

9. Uzival néktery z rodi¢i v obdobi Vaseho détstvi/dospivani néjaké

navykové latky (v€éetné alkoholu a tabaku)
a. ano, oba rodice
b. ano, pouze matka
C. ano, pouze otec
d. ne (pokracujte prosim otazkou ¢€.11)
e. nevim (pokraCujte prosim otazkou ¢.11)

10. Jaké druhy navykovych latek rodic¢e/rodi€¢ uzivalli (zde muzete

uvést vice moznosti. Opét oznacéte pismenem M-matka, O-otec).
a. alkohol
b. cigarety a jiné tabakové vyrobky
c. jiné navykové latky. Uvedte:

11. Jste vy sam/sama uzivatelem/uzivatelkou drog, ¢i jinych

navykovych latek
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a. ano
b. ano, vyjimecné (rekreacné)
c. ne (pokracujte prosim otazkou €. 13)
12. Které drogy to jsou (zde muizete uvést vice moznosti)
a. alkohol
b. cigarety jiné tabakové vyrobky
C. jiné navykové latky. Uvedte:
13. Kde jste se v détstvi/dospivani nejcastéji stravoval/a
a. vyhradné doma
b. pfevazné doma, ale i ve Skolni jidelné
c. ve 8kolni jidelné, ¢i bufetu, doma pouze o vikendech

14. Mélo prostredi, ve kterém jste se stravoval/a, pozitivni vliv na Vas

zdravotni stav a zivotni styl
a. ano
b. spiSe ano
C. spisSe ne
d. ne

15. Dodrzovali ¢lenové Vasi rodiny zasady zdravého stravovani,

v obdobi Vaseho détstvi (pravidelnost, pestrost, vyvazenost stravy)
a. ano
b. spiSe ano
C. spiSe ne

d. ne
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16. Mél/a jste, v obdobi Vaseho détstvi, néjaké potize s vyzivou C¢i

stravovanim (napf. podvyziva, obezita, poruchy pfijmu potravy)
a. ano
b. ne
C. nevim

17. Vénovala se Vase rodina v obdobi Vaseho détstvi/dospivani

néjakym sportovnim aktivitam
a. ano, pravidelné
b. ano, obasné
C. ne, témér vlbec
d. ne, vubec

18. Uvedte priblizny fyzicky stav Vasich rodi¢ti v obdobi Vaseho
détstvi/dospivani (zaznacte pismenem, zda slo o matku-M, nebo o

otce-O)
a. dobry
b. spiSe dobry
C. spiSe Spatny
d. Spatny
19. Jaky je Vas aktualni fyzicky stav
a. dobry
b. spiSe dobry
C. spiSe Spatny

d. Spatny
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20. Dodrzujete dnes zasady spravného stravovani vy sam/sama

(pravidelnost, pestrost, vyvazenost stravy)

a. ano
b. spiSe ano
C. spiSe ne
d. ne

21. Provozujete aktualné néjaké sportovni aktivity
a. ano, pravidelné
b. ano, obdasné
C. ne, témér vlbec
d. ne, vubec

22. Ktera funkce socialni opory se Vam jevi nejdulezitéjSi (1.

nejdilezitéjsi, 3. méné dulezité)
a. preventivni funkce — vychova
b. pomoc v zatézovych, krizovych situacich
c. protektivni funkce - ochrana pfed rizikovymi faktory

23. Uved'te na skale 1 — 5 jak dulezitou roli pro Vas predstavuje, ve
vychové ke zdravému zivotnimu stylu, socialni opora (1 -

nepodstatnou, 5 — velmi podstatnou)
1 2 3 4 5

24. Ocislujte uvedené moznosti podle dulezitosti. Kdo, nebo co by

vvvvvv

wagwvaw s

a. rodina, socialni zazemi
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b. Skola
c. stat, statni instituce
d. pratelé
e. spoleCnost, média

25. Co si myslite, ze Vas osobné nejvice ovlivnil/lo v utvareni

zdravého zivotniho stylu.
a. rodina - socialni zazemi
b. Skola
c. stat
d. pratelé, spoleCnost, média
e. jiné

26. Jaky postoj podle Vas zaujima Skola, k vychové ke zdravému

zivotnimu stylu, u déti Skolniho véku
a. vyborny
b. chvalitebny
c. dostateCny
d. dobry
e. nedostateCny

27. Jak hodnotite preventivhi opatreni statu (napf. ze strany
Ministerstva zdravotnictvi, Ministerstva prace a socialnich véci,

neziskovych organizaci), pred disledky nezdravého zZivotniho stylu
a. vyborny

b. chvalitebny
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c. dostateCny
d. dobry

e. nedostateCny
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