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Anotace
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Anotation

The main goal of the bachelor’s thesis was to find out the extent to which
pubescent individuals of the multi-year grammar school in Rumburk and Varnsdorf are
informed about the issue of obesity and what their eating and exercise behaviour is. The
research was carried out with the help of teachers of physical education and the
participants were pupils of the multi-year grammar school in Rumburk and Varnsdorf,
more precisely the pupils of sixth and ninth grades. The research method used was
a survey. In total 132 pupils from sixth and ninth grade of the aforementioned hrammar
schools were approached. Out of these 132, 118 pupils actually participated in the
research, the rest were not present at school on the day of the survey. All survey questions
were evaluated using graphs and subsequent discussion with the participants. Based
on the evaluation of the survey and knowledge gained from it, a summary was created
for teachers and pupils of the selected grammar schools (and therefore their parents). The

summary was then added in the appendices of this thesis.
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Uvod

Nadvaha a obezita jsou znamé jiz z pradavna. Jelikoz v pravéku byl spiSe
nedostatek jidla, jednalo se predev§im o snéni muzu, pro které byly baculaté zeny idealem
krasy. Poukazuji na to télesné kresby, nalezené na sténach pravékych jeskyni, poptipade
artefakty z doby paleolitu, jako jsou sosky Véstonické a Willendorfské Venuse, které
predstavuji silné obézni zeny. Ve stfedovéku se obezita objevovala predev§im u vyssi
vrstvy spoleCnosti, jelikoz jidlo hralo stézejni roli v jejich kazdodennim zivoté.
Ve stiedoveku patfilo nadmérné konzumovani jidla mezi sedm smrtelnych hficha, avSak
1 pfesto byla v minulosti obezita brana spise jako kosmeticka vada (Markova 2020).

V dnesni dobé je obezita povazovana spiSe za jednu ze zavaznych problematik,
vedoucich k riznym onemocnénim. Jedna se o zdravotni problémy, které dosahuji
rozméru epidemie. Obezitou trpi dospéla, ale predevsim také détska populace. Studie
prokazala, ze obezitou ¢i nadvahou trpi vice nez miliarda obyvatel nasi planety (Kucerova
2022).

Existuje hned nékolik pticin obezity, které zahrnuji genetické predispozice, Spatné
stravovani, nedostatek pohybu a dal§i. Déti v pubescentnim véku jsou ovlivnény
predevsim jejich rodi€i, ktefi vétSinou maji na starost jejich stravovani. Rodice
vSak nejsou jedinym determinantem détské obezity, déti jsou ovliviiovany také svym
okolim, marketingové praktiky a televizni reklamy tomu také nenapomahaji. V televizi
se Casto objevuji reklamy na rizné nezdravé potraviny a fast foody, které tam jsou
vykreslené jako bajecné, chutné a obcas 1 jako zdravé pochutiny. A déti po takovychto
pamlscich samoziejme touzi.

Jelikoz je détska obezita ¢im dal tim vice aktudlni a je potfeba o ni informovat
vefejnost, tak jsem se v bakalarské praci zameérila na zaky v obdobi pubescence (starSiho
Skolniho véku), pfesnéji na zaky viceletych gymnazii v Rumburku a ve Varnsdorfu.
Testovani probéhlo u dvou v€kovych skupin, a to u zaka ve véku 11-12 let a u zaka
ve véku 14—15 let. Obecnym cilem bylo zjistit vyskyt obezity u danych zakt. Hlavnim
cilem prace pak bylo zjistit, jak jsou jedinci star§iho Skolniho véku viceletého gymnazia
v Rumburku a ve Varnsdorfu informovani o problematice obezity a jaké je jejich
stravovaci a pohybové chovani. Soucasti bakalafské prace je také srovnani vysledka
s vysledky diplomové prace zroku 2006, autorkou diplomové prace je slecna

Schroderova a jeji vyzkum byl provadén v Liberci a v Kralicich. Srovnani tak umozni
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vysledovat snizeni ¢i zvySeni vyskytu obezity s odstupem Casu, ale také srovnani téchto

vyzkumu naznacuje, zda se vyskytuje obezita vice ve velkoméstech ¢i maloméstech.
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1 Syntéza poznatki

1.1 Obezita

1.1.1 Definice

Jedna se o jeden znejvétSich souCasnych zdravotnich problému,
kdy tyto problémy jiz dosahuji rozmeéra epidemie (Braunerova 2010). Obezita je Casto
definovéana jako nadmérné ukladani tukové tkané. Ukladani tuku v téle je zapfi€inéno
predev§im vzijemnou nerovnovahou mezi piijmem a vydejem energie. Energie je do téla
dodavana pomoci potravy a vydavana fyzickou aktivitou. Avsak veskera ziskana energie
se nedokaze spotiebovat a dochazi tak kukladani do tukovych zasob. Jedna
se o onemocnéni chronického charakteru. Toto onemocnéni zasahuje nejen dospélou,
ale také détskou populaci. Aktualni studie tvrdi, Ze obezitou ¢i nadvahou trpi

ptes miliardu obyvatel na nasi planeté (Kucerova 2022).

1.1.2 Diagnostika obezity

Jelikoz je obtizné zjistit mnozstvi tuku v organismu, tak se pro béznou potiebu
a orientaci posuzuje mira obezity podle tzv. hmotnostnich indext. Téchto indext existuje
nespocet, avSak nejcastéj§im je BMI (Body Mass Index) neboli index télesné hmotnosti
(Gregora 2006).

Pro diagnostiku détské obezity se kromé Body Mass Indexu vyuzivaji
také percentilové grafy, dale se vSak vyuziva také stanoveni vrstvy podkozniho tuku
pomoci métfeni kozni fasy. K tomuto méfeni se pouziva piistroj zvany kaliper, presnéji
kaliperacni klesté (Gregora 2000).

Dal§i moznosti stanoveni ¢i zjisténi nadvahy a obezity je pomoci bioelektrické

impedancni analyzy (Pafizkova, aj. 2007).

a) Bioelektricka impedanéni analyza
Bioelektrickd impedance je jednou z nejvice pouzivanych metod dne$ni doby.
Jedna se o princip méfeni odporu téla pii prichodu proudu o vysoké frekvenci a nizké
intenzit€, pfi¢emz proud prochazi svalovou i tukovou tkani. Tukovéa tkan funguje

jako izolator, predevsim tedy klade vétsi odpor pfi pruchodu proudu a dochazi ke stoupani
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hodnot impedance. Naopak svalova tkan pusobi jako vodi¢, jelikoz obsahuje veétsi
mnozstvi vody. Tato metoda zajistuje rychlé a bezpecné zjisténi procenta télesného tuku
(Patizkova, aj. 2007).

Vzhledem k Casové a financni naroCnosti je bioelektrickd impedance ideélni.
Meéfeni trva ptfiblizné 10 minut a nemélo by se pied nim alespori dvé hodiny jist ani pit.
Provadéni meéteni neni vhodné po fyzické ¢i sportovni aktivité, u zen by se nemélo

provadét v prubéhu menstruace, jelikoz by mohlo dojit ke zkresleni vysledka (FTVS

2019).
=

Obrazek 1 — Bioimpedancni pristroj, (FTVS, 2019)

b) Body Mass Index
Jedna se o nejpouzivanéjsi index pro posouzeni hmotnosti. Vypocet se provadi
vydélenim aktualni té€lesné hmotnosti v kilogramech druhou mocninou télesné vysky
v metrech. AvSak u rostoucich déti je tento index proménlivy (Kucerova 2022). Tradi¢ni

vypocet BMI nezohlediuje vek ani pohlavi, proto se vyuziva tzv. percentilovych graft.

_ hmotnost [kg]

BMI =
(vyska [m])?2
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Tabulka 1 — Smérnice hodnot BMI pro Zdky na druhém stupni, (GMON in Svejdovd, 2021)

11-12 let 13 - 14 let 15-16let
Klasifikace
divky chlapci divky Chlapci Divky chlapci
Podvaha <15,1 <152 <16,4 <162 <18,2 <184

22,0-250 | 21,8-25,0 | 23,7-26,7 | 23,4-26,6 24,0-27,8 | 24,0-28,6

¢) Percentilové grafy

Percentilové grafy BMI byly vytvofeny na zakladé narodnich studii
antropologického vyzkumu déti a mladeze. U rostoucich déti zohlediiuji proménlivost,
kterd vznika u Body Mass Indexu. Parametry, které tyto grafy sleduji, jsou vyska
v metrech a hmotnost v kilogramech. Hranice obezity nejsou jednoznacné stanoveny
a dle riznych autord je za hrani¢ni hodnotu BMI povazovan 90., 91., 95., nebo 97.
percentil. Obdobné je za hranici nadvahy povazovan 85. — 90. percentil (v CR 90., resp.
97. percentil) (Gregora 2006).

V percentilovém grafu se na vodorovné ose zaznamenava veék ditéte a na druhé
neboli svislé ose hodnota sledovaného parametru (napfiklad hmotnost) nebo se také muize
zaznamenat hodnota BMI, nasledné se vytvoii kolmice. Pomoci percentilové kiivky
dochazi ke ¢lenéni grafu do nékolika pasem (Hlavata 2016).

Percentilové grafy BMI jsou rozdilné pro divky 1 chlapce, viz obrazek
percentilovych grafti nize. Jedinci nachazejici se v pasmu 3. — 10. percentil maji velmi
nizkou hmotnost, 10. — 25. percentil jsou jedinci se Stihlou postavou. Proporcni neboli
optimalni hmotnost vyznacuje pasmo mezi 25. a 75. percentilem, jedna se o pasmo
sttednich hodnot. Nad 75. percentilem jsou jedinci srobustni postavou. Nadvaha
je oznaCovana mezi 90. a 97. percentilem. 97. percentil je oznacovan jako pasmo S§irsi

normy a spadaji sem jedinci trpici obezitou (Hlavata 2016).
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Obrdzek 2 — Percentilovy graf BMI pro divky 0-18 let, (Vignerovd in SZU, 2022)
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Obrdzek 3 — Percentilovy graf BMI pro chlapce 0-18 let, (Vignerova in SZU, 2022)

Hmotnost a jeji hodnoceni je u déti na rozdil od dospélych slozité. Proto
jsou sestaveny percentilové grafy hmotnosti zvlast pro divky a chlapce (obrazek

percentilového grafu €. 1 a 2) (Hlavata 2016).
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Obrazek 4 —Percentilovy graf — Télesnd hmotnost divky 0 — 18 let, (Hlavatd, 2016)

Priklad:

Chlapec ve dvanacti letech vazi 55 kilograma. Abychom zjistili, zda ma podvahu,
normalni vadhu nebo nadvahu ¢i obezitu, musime zanést jeho vék a hmotnost
do percentilového grafu pro chlapce viz nize. Vidime tak, Ze se nachdzi v pasmu
nad 90. percentilem a ma tak nadvahu.

Aby mél chlapec ve svém veku a vzhledem ke své vySce normalni vahu, musel
by vazit 50-53 kg. Avsak kdyby se nachazel v pasmu nad 97. percentilem, trpél by jiz
obezitou. Opakem obezity by byla podvyziva, ktera by nastala, kdyby se chlapec dostal
na hodnotu percentilu niz§i nez 3. Nadvahu ¢i obezitu a podvahu by bylo nutné fesit

s Iékafem (Hlavata 2016).
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Obrazek 5 — Percentilovy graf — Télesnd hmotnost chlapci 0— 18 let, (Hlavata, 2016)

1.1.3 PriCiny vzniku

Obezitu u déti maji na svédomi predevsim Spatné stravovaci navyky jejich rodica,
ale také nedostateCny pfirozeny pohyb. Déti s nadmérnou hmotnosti maji vétsi
energeticky pfijem nez energeticky vydej, coz ma za nasledek ukladani tukovych zasob
do lidskych tkani. Pticin vzniku obezity je ale nespocCet, patii mezi né napiiklad geneticka
predispozice, nedostatek spanku ¢i vytazeni chiize jako hlavniho zdroje pohybu. Velky
vliv maji také média a reklamy propagujici nezdravé potraviny, sladké napoje apod.

(Stastna in Zara 2018).
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a) Genetické predispozice

Genetika mé na rozvoj détské obezity vliv zhruba ze 40-60 %. Geny ovliviiuji
jak energeticky pfijem, tak pocit sytosti, energeticky vydej, ale také zménu hmotnosti
(Aldhoon Hainerova 2010).

V budoucnosti se planuje urCeni specifické diety nastavené na miru pacienta,
coz by melo vliv na prevenci a 1écbu obezity. AvSak v souCasnosti existuje rodinna
anamnéza jedincu, ktera mize ovliviiovat praveé naklonost k nadvaze ¢i obezité€. Existuji
Ctyti zékladni moznosti, jak 1ze posoudit genetické zazemi jedince (Marinov, aj. 2012).

1. Zavazna geneticka predispozice — zde se jedna o vyskyt aktualni obezity, ale také

obezity v détstvi alesponn u jednoho zbiologickych rodi¢t. Dalsi moznosti
je vyskyt obezity u jednoho z prarodicu, ktery ma nejen obezitu, ale také napf.
onemocnéni diabetes mellitus a to 2. typu nebo infarkt myokardu.

2. Vyznamna geneticka predispozice — tato predispozice znamena, ze jeden z rodica
mél nadvahu a fesil ji vice nez tfemi redukcnimi dietami. Mlze se vSak také
vyskytovat obezita u prarodi¢t, ktefi trpi vysokym krevnim tlakem nebo
nadorovym onemocnénim.

3. Nizka geneticka predispozice — jedna se o vyskyt obezity nebo nadvahy u tety i
stryce daného jedince.

4. Geneticka rezistence — predpoklada se u rodin, které pravidelné snidaji, travi

aktivné volné dny a jedna se jak o rodiCe, tak prarodice. Nevyskytuje se tak

u rodiny jedince nadvaha ani obezita (Marinov, aj. 2012).

b) Vyrazeni volného pohybu

Diky novodobému rozvoji techniky jsou chiize a béh ¢asto vyfazovany jako jeden
ze zpusobu transportu napi. do Skoly ¢i na volnoCasové aktivity. V dnesni dobé se déti
dopravuji autobusem, metrem, tramvaji nebo je vozi rodie osobnimi automobily
(Marinov, aj. 2012).

Dalsim faktorem je omezeni pohybu z divodu hrani pocitaCovych her anebo
sledovani televize. Déti maji Casto z téchto aktivit veétsi uspokojeni a pozitivni emoce, nez
z vénovani se volnoCasovym aktivitam, jako je napfiklad fotbal, hazena nebo jakékoliv
jiné pohybové aktivity. Unava, ktera se dostavi po nékolika hodinach sezeni u pogitade &i
televize, je pro déti srovnatelna s pohybem, ktery by vykonavaly stejné dlouhou dobu.
V soucasné dobé déti travi u pocitacovych her nebo u televize piiblizn€ 26 hodin za tyden,

namisto toho, aby se vénovaly mimoskolnim pohybovym aktivitam.
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V dnesni dobé je velmi Casté sezeni u televize a spole¢né sledovani poradi misto
toho, aby rozhovory s rodinou probihaly napfiklad na prochazce venku. Traveni Casu
na mobilnich telefonech nebo celkové traveni €asu u elektroniky usetii za rok az 25 hodin
chiize, coz predstavuje ekvivalent 0,4-0,8 kilogramu tukové tkan¢ (Marinov, aj. 2012).

Dalsim faktorem je ale také obava rodicti o bezpecnost déti pfi jejich venkovnim
pohybu. V dnesni dobé se venku vyskytuji rizné nebezpecné predméty, at’ uz se jedna
o injek¢ni jehly na détskych hfistich a v parcich. Rodice se ale také obavaji détské Sikany
nebo agresivity dopravniho ruchu. Timto rodi€ovskym jednanim déti pfichdzeji o volny
pohyb a o fyzicky kontakt s vrstevniky jiz od Gtlého véku. Rodice povoluji volny pohyb
venku az détem ve véku 11 az 12 let. Po takové dobé jiz ale u déti klesa potreba volného
pohybu (Marinov, aj. 2012).

Tyto vSechny faktory jsou pii nedostateCném pohybu néasledkem obezity.

¢) Nespravné stravovani

Za nespravné stravovani déti mohou casto jejich rodice, jelikoz obezita a jeji
rozvoj jsou Casto spojeni se stravovacimi navyky rodici. Ve vétSin€ pripadu totiz
obstaravaji nakup potravin praveé oni a mohou tak ovlivnit slozeni stravy déti. Tucné,
smazené potraviny, které obsahuji jednoduché sacharidy, maji niz$i sytici schopnost
a vedou tak Casto k prejidani. Tyto potraviny jsou velmi oblibené pravé u déti. VySe
zminéné potraviny se Casto fadi k t€m levné&jsim, to je také dusledek nakupovani téchto
potravin at’ uz v domacnosti, anebo ve skolnich jidelnach. V poslednich letech totiz cena
potravin pfevazuje nad kvalitou (Aldhoon Hainerova 2021).

Velkym problémem jsou ale také marketingova praktika, mezi které se radi
napfiklad prodejni automaty ve Skolach, v nichz se daji nakoupit nezdravé balené
potraviny vcetné sladkych napoji, namisto mlécnych vyrobkl, ovoce a zeleniny. Také
konzumace jidel v zafizenich rychlého obcerstveni neboli fastfoodech je spojena s velmi
vysokou konzumaci celkové energie, energeticky bohatych tukti a cukri. Ve spojitosti
s nizkym vydejem energie pomoci fyzickych aktivit dochazi k nepoméru mezi pfijmem
a vydejem energie a k naslednému ukladani tukti (Aldhoon Hainerova 2021).

Déti se ale také Casto stravuji nepravidelné, Casto vynechéavaji snidan¢, ale také
svaciny nebo vice jidel denné. Snidan€ je nejdilezitéj$im jidlem dne a to z toho divodu,
ze pokud déti vynechaji snidani, maji vétsi hlad odpoledne a vecer. Jelikoz veler
uz nevénuji ¢as pohybovym aktivitam, ale vétSinou sedi u televize, dochazi tak opét

k vét§imu ukladani tuku.
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Nejedna se vsak jen o jidlo, vynechavaji i tekutiny ve formé neslazené vody. Déti
by pfitom mély vypit denné minimalné 1 az 2 litry neslazené tekutiny. Vhodné
je pravidelné stravovani a to formou péti jidel za den, jedna se o snidani, obéd, vecefi
a dveé svaciny (dopoledni a odpoledni). Doporucuji se malé porce, které jsou adekvatni
k véku ditéte a predevsim je dulezité, aby se nepiejidaly. Je vhodné dbat na pestrost
a vyvazenost stravy, v jidelnicku by nemély chybét obiloviny, lusténiny, ovoce, zelenina,

ale také maso a mlééné vyrobky (Ondrusové in Zara 2018).

1.1.4 Druhy obezity dle vzniku
a) Primarni obezita
U lidi trpicich obezitou, se jedna v 95-98 % o primarni obezitu (Kunesova 2004).
Primarni obezita je nejCast€jSim typem obezity a neni dusledkem jiného
onemocnéni. Primarni obezita vznika disledkem Spatného stravovani a predevsim kvuli
nevyvazené energetické bilanci, jelikoz denni pfijem pfevazuje nad energetickym
vydejem. Mezi faktory, které ovliviiuji primarni obezitu, patii Spatné stravovaci navyky

a sedavé chovani danych jedinct, Cili nedostatek pohybu (Pafizkova, aj. 2007).

b) Sekundarni obezita
Sekundarni obezita je také spojena snevyvazenou energetickou bilanci,
ale na rozdil od primarni je soucasti 1 jinych onemocnéni. Mezi tato onemocnéni se fadi
napiiklad monogeneticky podminéné syndromy, které jsou vétSinou diagnostikovany jiz
v détstvi. Mezi dal§i onemocnéni patii také endokrinni onemocnéni, trauma ¢i zanétlivy
proces v oblasti hypothalamu a podobné. Pfi¢inou vSak muze byt také podavani 1éku,

které zpusobuji zvySovani hmotnosti (Kunesova 2004).
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1.1.5 Typy obezity

Obezita se déli na dva typy dle toho, zda je to obezita zenského ¢i muzského typu.

a) Gynoidni obezita
Gynoidni obezita se vyskytuje prevazné u Zen, da se fict, ze se tedy jedna o obezitu
zenského typu. Dochazi u ni k ukladani tuku do oblasti stehen, hyzdi a bokt. Horni cast
téla byva pfimetena, lytka Stihla, pfirovnava se proto postava ke tvaru hrusky. Tento typ
obezity je bezpecn€jsi nez androidni typ a prestoze se vyskytuje pfevazn€ u zen, muze

se vyjimecné vyskytovat i u muzt (Narodni zdravotnicky informacni portal 2023).

b) Androidni obezita

Androidni obezita se nazyva také abdominalni obezitou, jedna se o typ obezity
vyskytujici se pfevazn€é u muzi. Dochazi k hromadéni tukové tkan€ v oblasti bficha,
dochazi vsak k ukladani tuku nejen pod kuzi, ale také se uklada kolem organa. Postava
tohoto typu obezity byva Casto pfirovnavana ke tvaru jablka. Tuk pod kizi je podkoznim
tukem, viscelarnim tukem je tuk ulozeny kolem organti uvnitf bficha. U androidni obezity
hrozi nebezpeCi riznych onemocnéni, napfiklad cukrovka 2. typu nebo také vysoky
krevni tlak. Androidni obezita je typicka pro muze, mize se vSak projevovat i u zen

(Nérodni zdravotnicky informacni portal 2023).

Android Gynoid

Obrazek 6 — Androidni vs. Gynoidni obezita, (Tym rehabilitace.info 2022)
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1.1.6 Problémy spojené s obezitou
Obezita muze u déti vyvolat nejen zdravotni komplikace, ale také komplikace

psychosocialniho ptivodu (Pastucha, aj. 2011).

a) Zdravotni komplikace

Nadvaha a obezita zpltsobuji u déti pretizeni pohybového aparatu, jedna
se o pretizeni svalového, ale 1 kosterniho systému. DalSim problémem je vadné drzeni
téla: u téchto déti se vyskytuje skolioza, ploché nohy nebo také Spatné postaveni
kolennich kloubt (Pastucha, aj. 2011).

Velkym problémem, ktery je zapfiinén détskou obezitou, je svalova dysbalance.
Svalovou dysbalanci se oznacuje porucha hybného systému. NejCastéji byvaji ochablé
svaly v bfisni, hyzd'ové oblasti a mezi lopatkami (Pastucha, aj. 2011).

Mezi zdravotni komplikace spojené s obezitou patfi i1 riziko kardiovaskularnich
onemocnéni, to je zpusobeno vysokym krevnim tlakem. V dospélosti tak muze dojit
ischemické chorobé srde¢ni, coz znamena nedokrvovani srdce a nasledné muze dojit
k infarktu myokardu. U divek muaze dochazet pfi vys$Sim stupni obezity k porucham
menstruacniho cyklu, naopak pfi niz§im stupni dochazi k rychlejSimu vyzravani divek.

Dal§im problémem u déti s obezitou jsou problémy s dychanim (Kucerova 2022).

b) Psychosocialni komplikace

Obezita déti ovliviiuje nejen po zdravotni a fyzické strance, ale také po strance
psychické. Dusevni zdravi je totiz izce spjato se zdravim fyzickym. DéEti majici nadvahu
¢i obezitu, Casto trpi v oblasti sebevédomi, maji zavazné psychické poruchy a stavaji
se cilem posméchu od svych vrstevnikt, at’ uz ve Skole nebo na vetejnosti. Dochazi tak
k depresim, emocni labilit€ a socialni izolaci. Snazi se velmi Casto fesit tyto své problémy
prejidanim, predevsim tedy nezdravymi potravinami (Ptacek, aj. 2012).

Tyto psychické problémy se Casto pienaseji do dospélosti, kde vznikaji problémy
ve spoleCnosti, ale také naptiklad v zaméstnani. Détem, které maji nadvahu nebo obezitu,
jsou piisuzovany negativni vlastnosti, mezi které se fadi tfeba lenost, necistotnost,
hloupost a podobné. Tyto vlastnosti jim nepfisuzuji pouze spoluzaci a ucitelé,
ale pfedevsim také vlastni rodina, to celé ma za nasledek nezdravé smysleni o vlastnim

téle. (Pastucha, aj. 2011).
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1.1.7 Lécba obezity

V détském veéku je dulezité vybirat vhodnou 1éCbu obezity. Nejvhodnéjsi
je spojeni zvySeni pravidelné pohybové aktivity, diety a pfedevSim nacviku spravnych
stravovacich navykt (KuCerova 2022). Dulezité jsou pravidelné snidané, rozdé€leni
mnozstvi jidla do peti menSich porci za den. Posledni jidlo dne by méla byt vecete, ktera
by meéla byt dvé az tfi hodiny pfed spankem. AvSak dieta a dietni plany museji byt
v détském veéku velmi opatrné. Jednostranna a ptisna dieta by mohla vést k poruse rastu
déti. Doporucena dieta by méla byt jednoducha pro rodinu, aby ji jeji ¢lenové mohli
snadno kontrolovat. V kazdém piipadé by mély byt vSechny redukéni diety, predev§im
tedy pro déti, konzultované a schvalené Iékafem (Gregora 2006).

Dalsi, predevsim tedy dopliujici, moznosti 1écby jsou 1azné, ty se vSak doporucuji
az v dobé, kdy dité usiluje o snizeni vahy a dafi se mu to. Musi byt stanoveny cile, které
jsou realné — maximalni ubytek na vaze za jeden meésic u ditéte, by mél byt 0,5-2
kilogramy. Pobyt v laznich je opét dobré konzultovat s lékafem (Gregora 2000).

Nejdalezit€jsi soucasti hubnuti je pravidelna pohybova aktivita. Cviceni by mélo
byt pravidelné, nejlépe tiikrat az Ctyfikrat tydné, palhodinu az hodinu. Vhodné sportovni
aktivity pro déti trpici obezitou jsou napfiklad jizda na kole, plavani, chiize. Nevhodné
jsou naopak silové sporty, dale aktivity, které jsou narocné na klouby, tim jsou mySleny

napiiklad doskoky ¢i preskoky (Gregora 2006).

1.1.8 Prevence obezity ve Skolnim obdobi

Zakladnim a nejdilezitéj§im prvkem v prevenci obezity je rodina daného jedince,
poté nasleduje Skola. Rodice i jiné pecujici osoby hraji hlavni roli, jelikoz si od nich déti
odnéseji nejsilng€j§i vzor tykajici se stravovani a celkového zivotniho stylu. Je tedy
dulezité, aby rodiCe byli tim spravnym vzorem, jelikoz je problém, naucit déti novému
vzoru, pokud by ten piivodni byl §patny. Skola ma co se ty&e prevence obezity u déti také
velky vliv, protoze napomaha vyhledat odbornou pomoc obéznim détem a jejich rodi¢tum,
které by sami odbornou pomoc nevyhledali (Hradecka 2011).

Jako prevence slouzi také pravidelné provozovani pohybovych aktivit. Déti
starSiho Skolniho véku by se mély vénovat sportu aktivné minimalné 30 minut denné.
Pti provozovani sportovnich aktivit je vSak dulezité, aby se déti pravidelné stravovaly
a dodrzovaly pitny rezim. V tomto veku jedi vétSinou uz jen 4 jidla denné, musi jist

alespon pétkrat za den. Dale by déti star§iho Skolniho véku nemély travit mnoho Casu
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u televize, pocitaCe, telefont a podobné, idealni doba pro tuto zabavu jsou dvé hodiny
za den (Marinov, aj. 2012).

Prevence obezity jako takova je vcelku jednoducha, ale pouze tehdy, pokud déti
dodrzuji zasady spravného stravovani, dodrzuji zdravy zivotni styl a pravidelné se vénuji
pohybovym fyzickym aktivitam. Velmi dilezita je vSak také podpora rodiny, jelikoz
napfiiklad v laznich mohou déti snizit svou hmotnost, ale doma ji opét ziskat zpét, pokud

rodina nebude ndpomocna. (Hradecka 2011).

1.2 Obdobi pubescence

1.2.1 Obecna charakteristika

Pubescence neboli starsi Skolni vek je biologickym i sociadlnim casovym usekem.
Obvykle je definovana mezi vékem 12 a 15/16 let. Z biologického hlediska dochazi
k puberté neboli k pohlavnimu dospivani. Ukonceni zakladni skoly a volba povolani jsou
socialnim meznikem. Dospivajici si vytvafi svou vlastni identitu, pomalu piepisuje
identitu ditéte na identitu dospélého.

Dochéazi k velké fadé dramatickych zmén, tyto zmény kladou znacné naroky

na samostatného pubescenta, ale také na jeho okoli (Ptacek, aj. 2013).

1.2.2 Motoricky vyvoj

V obdobi dospivani je vyvoj motoriky vyraznéjsi nez v obdobi mladsiho Skolniho
véku. Jedinci v tomto obdobi ziskavaji dovednosti, které vyzaduji znacnou silu, ale také
jemnou pohybovou koordinaci, hbitost i smysl pro rovnovahu (Langmeier, aj. 2006).

Prohlubuji se rozdily v pohybovych schopnostech a to pfedev§im z hlediska
pohlavi. Déti vtomto véku jsou velmi aktivni, zvySuje se vykonnost vSech organt.
Dochazi k mnoha zménam — rast do vysky, zména hmotnosti, prodlouzeni koncetin
apodobné. Kvili tomuto bouflivému télesnému vyvoji, dochazi ke zhorSeni
nervosvalové koordinace jako je napfiklad plynulost a pfesnost pohybu (Janoskova,
aj. 2018).

U sportujicich déti je pohybova aktivita velmi vyraznd, sportuji az 5 hodin denné.
Uspé&sné pohybové aktivity v tomto obdobi napomahaji k ziskani posily pro své ohrozené
sebevédomi a sebehodnoceni (Langmeier, aj. 2000).
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1.2.3 Rozvoj osobnosti

V tomto obdobi dochéazi vlivem biologickych (hormonalnich) zmén k t€zkym
emocnim nerovnovaham — | hormonalnim boufim‘‘ — pubescent reaguje podrazdéne,
proziva véci hloubégji, jeho emoce jsou Casto nestabilni a velmi Casto se vyrazné meéni.
Negativni emoce dominuji — jedinec je mrzuty, nepokojny, neklidny, Casto vzdoruje.
To ovliviiuje koncentraci, unavu, nedostatek spanku a uzkost.

Déti v tomto vékovém obdobi maji potize s piijetim sebe sama a zazivaji velké
fyzické a psychické zmény. Ve svém sebehodnoceni v dospivani se vice spoléhaji sami
na sebe, zatimco dfive si utvarely vlastni ndzor na zakladé vnimani druhych (Ptacek,

aj. 2013).

1.2.4 Pohyb jedincu starSiho $kolniho véku
Pohyb v obdobi pubescence je oznaCovan také jako pohyb v obdobi puberty.

Probihajici puberta je spojena s velmi rychlym ristem, dozravanim kosti, se zménami
tvaru teéla, zmeénami télesného slozeni, ale také nabirdnim svalové sily, kdy vSak
nedochazi ke zvySovani pevnosti Slach a vazi. Co se tyCe fyzické aktivity, je obdobi
pubescence predevsim kvuli témto zménam povazovano za velmi kritické. Stale
podporovana by méla byt fyzicka aktivita. Nesmi se ale zapominat na velmi dilezity bod,
kterym je stalé sledovani svalového vyvoje a spravného drzeni téla. U déti star§iho
Skolniho veku je také dulezita podpora rovnovahy, a to v rozvoji postavy. Tato podpora
je mozna za pomoci kompenzacnich cvikl na bfisni a zadové svalstvo, kvuli sedavému
zpusobu zivota totiz dochazi k ochabnuti pfedevsim tohoto svalstva (Vyziva déti 2013).

Pubescentni déti sedi celé dopoledne ve Skolnich lavicich a muaze tak dojit
k vétsimu energetickému pifijmu nez vydeji. Vtomto piipadé by pak rodina méla
zahrnovat do jejich odpoledniho ¢i vikendového rodinného programu piedevs§im vice

pohybovych aktivit (Pitha 2009).

1.2.5 Vyziva jedincu starSiho Skolniho véku

Déti v tomto véku Casto rozhoduji samy o tom, jaké potraviny konzumuji. AvSak
je potieba s nimi o slozeni jejich jidelnicku hovorit, jelikoz by u téchto jedinci mohlo
dojit k nedostatku ur€itych zivit a nasledné k opozdéni celkového vyvoje. Je potieba jidlo

rozdélit do 4-5 porci za den, pfiemz prvnim jidlem by méla byt snidané, u Skolnich déti
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hraji dalsi dulezitou roli svaciny, které by jim méli rodiCe pfipravovat kazdy den,
aby predchazeli tomu, Ze si jejich dité koupi pamlsky a sladké svaciny.

Je potieba dbat na ptijem tuki, ktery by mél predstavovat 30-35 % celkového
denniho piijmu energie. Tuky rostlinného ptivodu (oleje a margariny) maji prednost pied
témi ZivociSnymi jako je napiiklad maslo. Dulezitou slozkou jidelnicku u déti tohoto véku
jsou také mlécné vyrobky, které by meély konzumovat alesponi dvakrat denné (Pitha
2009).

Ovoce a zelenina jsou také nedilnou soucasti bézného denniho jidelni¢ku, coz neni
u vétsiny déti pubescentniho véku dodrzovano. Denné by mély déti konzumovat alespon
dvé porce ovoce, zelenina by méla byt soucasti kazdého jidla. Mezi dalsi dulezité
potraviny patii napiiklad celozrnné pecivo, vejce, ale také lusténiny. Lusténiny byvaji
Casto vynechavané, pfitom obsahuji kvalitni rostlinné bilkoviny, vitaminy, ale také
napiiklad vlakninu. V jidelnicku by se mely objevit alesponi dvakrat tydné. Rozhodné by
se déti vtomto v€ku nemély vyhybat konzumaci masa, jelikoz jeho nedostatek muze
zapri¢init poruchy ristu a vyvoje organismu. Je vSak dualezité dbat na kvalitu masa,
za kvalitni maso je povazovano napiiklad dribezi, ryby, dusena Sunka od kosti apod.
Jedinci starSiho Skolniho véku casto nahrazuji maso nezdravou formou a nahrazkou
jako jsou parky, pastiky a podobné (Pitha 2009).

Dalsi dulezitou slozkou u déti je pitny rezim, doporucuje se prijem 1,5-2 litra
tekutin za den, vyssi pfijem tekutin se doporucuje pti sportovnich aktivitach. Nedodrzeni
pitného rezimu muze mit za nasledek bolesti hlavy, unavu a dalsi. Doporucena tekutina
je Cista, neslazena voda, poptipadé bylinné ¢aje ¢i zfedéné 100% dzusy. Diky slazenym
napojum ¢i sladkostem dochazi ke zvysSovani hmotnosti, proto se konzumace téchto
slozek nedoporucuje. Dal§im faktorem sladkych napoji je poskozeni zubni skloviny,
vznik zubnich kazi apod.

Existuje potravinova ¢i vyzivova pyramida, ktera znazornuje dilezitost kazdé
vyse vyjmenované slozky jidelni¢ku. Potravinova pyramida zastava heslo: ,,Cim vyge,
tim méné*‘. V jednotlivych patrech pyramidy jsou vybrané skupiny potravin, ale spole¢né
s témito skupinami také doporucené pocty porci. Pocty doporuceni v§ak nejsou uvedeny

pfimo v potravinové pyramidé, ale nachazeji se pod pyramidou (Dvorakova 2022).
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DEFINICE PORCE

Jedna porce - 1 jablko, pomerané & banin (100g), miska jahod,
rybizu & bortivek, sklenice nefedéné ovocné éivy

Obilniny, ryZe, téstoviny, peéivo
Jedna porce - 1 krajic chleba (60g), 1 rohlik & houska, 1 miska
ovesnjich vlocek nebo mashi, 1 kopeéek vafené rye & vatenjch
téstovin (125g)

Obrazek 7 — Potravinova pyramida, (Dvordkova 2022)

1.3 Pohyb a pohybova aktivita

Pohyb jako takovy predstavuje nejrozsifené]si jev zivé piirody. Jedna se o zaklad
vSech aktivnich cinnosti cloveka, pficemz clovéku napoméaha kjeho seberealizaci,
ale také ke kontaktu s okolim. Pohyb predstavuje projev motorického neboli pohybového
systému, ktery pusobi v lidském téle jakozto jediné ustroji, pracujici pod védomou
kontrolou (Gajdosova 2005).

Co se tyCe pohybu a energetického vydeje, tak v tomto pfipadé zabezpecuje
télesny pohyb kosterni svalstvo, zaroven zpusobuje zvySeni energetického vydeje,
a to nad klidovou hodnotu metabolismu (Sigmund, aj. 2011).

Pohybova aktivita predstavuje jakykoliv pohyb lidského téla, kdy je vydavano
velké mnozstvi energie. Je povazovana za komplex veSkerych lidskych cinnosti.
Pohybova aktivita potazmo pohyb jako takovy je zpusoben kontrakci svalti (Rychtecky,
aj. 2018).

Existuje hned nékolik druhti pohybovych aktivit a to napiiklad:

o Vytrvalostni neboli aerobni — dochazi zde k opakovanému pohybu po delsi dobu,
je zde velmi dulezity prisun kysliku, energie je dodavana predevsim z tukovych
zasob.

o Rychlostni — jedna se o aktivity, které probihaji kratkodobé€ a s velmi vysokou
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intenzitou, neni zde pfisun kysliku. Energie je dodavana za pomoci energetickych
zasob, popiipade za pomoci cukra, kdy poté dochazi ke vzniku kyseliny mlécné
neboli laktatu.

o Silové — predstavuji kratkodobé aktivity s vysokou intenzitou (Hejnova).

1.3.1 Pohybova aktivita v détském véku
Aby u déti probihal pfiznivy vyvoj jejich organismu, je nutny dostatek pohybové
aktivity. Déti se zpocatku hybaji spontanné, postupné s vékem vsak dopliiuji tento pohyb
pohybem fizenym. Nemélo by vSak dochézet k rapidnimu poklesu spontanni aktivity,
jelikoz by nemél klesat energeticky vydej, at uz spontannim ¢i fizenym pohybem.
Aby méli déti dobry zdravotni stav i v budoucnosti, je potieba praveé dostatek pohybové
aktivity. Nedostatek pohybové aktivity by mohl zpisobit zhorSeni vyvoje, vykonnosti
a zdravotniho stavu v dospélosti (Macek, aj., 2011).
V dnesni dobé se déti rozdéluji na zéklade jejich vztahu k pohybovym aktivitam
do téchto tfi skupin:
o déti s velkym rozsahem pohybové aktivity — tato skupina je zameétena predevsim
na intenzivni tréninky, tato skupina je podstatné mensi nez skupina druha,
o déti skolisajicim (n€kdy vétsim, nékdy mensim) podilem sedavého zptsobu
zivota — pohybova aktivita je zavisla na rodinné situaci, prostedi a podobné,
o déti, které jsou z riznych divodd mimo vliv pohybové aktivity — tato skupina
byva pfevazné neobratna, odmita tak pohybové aktivity, upfednostiiuji predevsim

sedavy zpusob zivota (Macek, aj. 2011).

1.3.2 Dulezitost pohybu

Pohyb jako takovy je velmi dilezity pro zivot Cloveka, Casto je povazovan
za jeden z pfirodnich 1€kt na vétsinu nemoci. AvsSak v soucasné dobé dochazi k ubytku
pravidelného pohybu a pievazuje spiSe sedavy zpusob Zivota, ktery negativné ovliviiuje
cely lidsky organismus (Gajdosova 2005).

V poslednich letech lidé upfednostiiovali spiSe inaktivitu neboli sedavy zpusob
zivota, a tak doslo k meéfeni té€lesnych zdatnosti, aby se zjistilo, jaké dusledky ma sedavy
zpusob zivota. Tato meéfeni znazorfiuji ukazatele funkcéniho stavu organismu, ktery
je povazovan za dobry. AvSak tato méfeni prokéazala, ze dochézi spiSe k poklesu

pohybové aktivity a tak i k poklesu dobrého funkcniho stavu organismu. K poklesu
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dochazi predevsim u skupiny déti v mladsSim véku a u skupiny senior. Ro¢né dochazi
u téchto skupin k poklesu o0 2 — 3 % (Macek, aj., 2011).

Kvili nedostatku pohybu muzou hrozit rizna chronickda onemocnéni
jako jsou napfiklad obezita, cukrovka, vysoky krevni tlak, nadorova onemocnéni
a podobné (Gajdosova 2005).

Sedavé chovani ma za nasledek energetickou nerovnovahu, coz ma za nasledek
poruchy télesného, ale také dusSevniho zdravi. Abychom predchazeli civilizaénim
onemocnénim, musime mit dostatek pohybové aktivity v podobé pravidelného cviceni,
ale zaroven i1 pfiméfeny piijem energie. Pohyb je dulezity také z hlediska psychiky
cloveéka, ma velky vliv na emoce, pii nedostate¢ném pohybu dochazi ke stresu, depresim
a podobné (Stejskal 2004).

Je vSak dulezité provadét pohyb adekvatn€, muze totiz télu také skodit. Je dulezité,
aby byly voleny vhodna cviCeni vzhledem k véku, proporcim ditéte a podobné

(Gajdosova 2005).

1.4 Pohybové schopnosti
Schopnost obecné je povazovana jako Castecné vrozena, vyviji se na zakladé vloh.

Schopnosti jsou povazovany za predpoklad, ale také vysledek lidské Cinnosti (Mékota,

aj., 2005).

1.4.1 Obecna charakteristika

Jedna se o obecny predpoklad ucinnosti daného jedince v ucebnich ¢innostech.
Schopnosti jsou soucasti motorického uceni a hraji vném zasadni roli. Jedna
se o schopnosti pohybové, senzomotorické, intelektové a socialni (Rychtecky, aj. 1998).

Projevuji se ve vysledcich Cinnosti, ale jinak jsou skryté. Pohybové schopnosti
je potieba neustale dopliiovat, nefunguji jako jeden samostatny celek. V détském veéku
nebo ve stafi schopnosti ovliviiyji a limituji pohybovou pravomoc daného nositele.
Ve staii dochazi naptiklad k poklesu udrzeni sobéstacnosti, coz vede ke snizeni kvality
zivota (M¢kota, aj. 2005).

Pohybové schopnosti jsou uzce propojené s pohybovymi dovednostmi, jelikoz
pusobi na jejich efektivni osvojeni. Co se dale tyCe motorickych schopnosti,
tak predstavuji také predpoklady pro zdokonalovani. Motorické schopnosti vSak nejsou
jedinymi ptedpoklady pro pohybovou Cinnost, at’ uz ve sportu ¢i v povolani. Dal§imi
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predpoklady jsou napfiklad vlastnosti osobnosti, somatotypy, motivace a podobné,
tyto pfedpoklady se mezi schopnosti nefadi (Mékota, aj. 2005).

To, ze jsou schopnosti CasteCné vrozené, ale neznamena, Ze je nemusi jedinci dale
rozvijet. Motorické schopnosti jsou ovlivnitelné, a to aktivni pohybovou ¢innosti at’ uz
v détstvi, pubert¢ nebo v dospélosti. AvSak mohou byt také zabrzdéné pohybovou
necinnosti. Pro rozvijeni schopnosti je dalezita pohybova aktivita a pravidelné cviceni.
Rozvijeni probihd dlouhodobé, predevsim tedy pomaleji nez osvojovani pohybovych

dovednosti (Mgkota, aj. 2005).

1.4.2 Klasifikace pohybovych schopnosti

Mezi zakladni pohybové schopnosti se fadi sila, rychlost, vytrvalost, obratnost
a také pohyblivost. AvSak kazdy autor deli pohybové schopnosti jinak. Nejcastéjsi
a nejuznavangjsi je deéleni na kondi¢ni a koordina¢ni. Kondi¢ni byvaji determinované
predev§im energetickymi procesy, fadi se mezi né sila, rychlost a vytrvalost. Koordinacni
byvaji determinované fizenim a regulaci pohybu — patii mezi né rychlost, obratnost
arovnovaha. Treti ne tak cCasta skupina je pohyblivost, ktera je determinovana
nejednoznacné, coz znamena kondicné nebo koordinacné — do této skupiny spada

rovnovaha a ohebnost (Rychtecky, aj. 1998).
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POHYBOVY VYKON, POHYBOVA CINNOST, POHYBOVA DOVEDNOST]
POHYBOVE SCHOPNOSTI
KONDICNI KOORDINACNi| <— | POHYBLIVOST
Determinované Determinované Determinované
primarné: primarné: nejednoznacneé:
energetickymi fizenim a kondi¢né nebo
procesy regulaci pohybu koordina¢né
SiLA
OHEBNOST
RYCHLOST ROVNOVAHA
il VYTRVALOST [OBRATNOST

Obrazek 8 — Rozdéleni pohybovych schopnosti, (Schnabel 1987 in Rychtecky, aj. 1998)

Déleni do dvou velkych skupin, a to kondi¢ni a koordinacni, najdeme také
u dvojice autord Mékota a Novosad.
o Kondi¢ni schopnosti — jsou podmifiované metabolickymi procesy, maji souvislost
s vyuzivanim energie. Radi se mezi n& schopnosti vytrvalostni, silové a také
rychlostni, ty vSak jen zcasti.
o Koordinaéni schopnosti — zavisi predev§im na funkcich a procesech pohybové
koordinace, které souviseji s fizenim a regulaci pohybové aktivity. Patfi sem

schopnosti orientacni, diferenciacni, reak¢ni, rovnovahové a podobné (Mékota,

aj. 2005).
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Motorické schopnosti

/ \
KONDICNI KOORDINACNI
(energetické) (informadni)
Silové i Orienta¢ni g

Vytrvalostni .M-.Diferenciaéni
_________________ Rychlostni S SRR TR
R. akéni Reaké&ni
AR D A s
Rovnovahova
Rytmicka
Flexibilita

Obrazek 9 — Schéma taxonomie motorickych schopnosti, (Mékota, aj. 2005)

1.5 Pohybové dovednosti

Dovednost jako takova znamena zpusobilost k vyprodukovani urcitého
konecného vysledku, a to s nejvétsi jistotou, minimalni energii nebo minimalnim casem
(Mékota, aj. 2007).

Pohybové dovednosti jsou na rozdil od schopnosti ziskané a jsou pievladajicim
vysledkem motorického uceni (Rychtecky, aj. 1998).

Pohybové dovednosti se také definuji jako zpusobilost ¢i piipravenost k pohyboveé
¢innosti a k feSeni daného pohybového ukolu s dosazenim uspéSného vysledku. Tato
zpusobilost je ziskana motorickym ucenim a opakovanim. Jsou to jakési predpoklady
¢innosti, nikoliv ¢innosti samostatné. Avsak dovednosti nelze oznacit veskery pohyb
nebo pohybovou ¢innost, jelikoz je dalezité zaméfeni — urcity cil aktivity (Mékota,
aj. 2007).

Dovednost (predpoklad) a Cinnost jako takova spolu souviseji a jsou provazané,
nelze je tak od sebe oddélovat. Pohybové dovednosti nemaji na rozdil od schopnosti
samostatné nazvy, musi tedy obsahovat nazev dané cinnosti, ve které se uplatiuji

(naptiklad tenisové podani, lyzafské oblouky apod.). Dovednosti navazuji
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na predchazejici pohybovou ¢&innost €i zkuSenost, jednd se tedy o cCinnost, ktera
je predchézejicim cvikem piipravena (M¢ekota, aj. 2007).

Nacvicené pohybové dovednosti maji urcité zakladni znaky, mezi které se radi
spravnost provedeni pohybu neboli kvalita vysledki Cinnosti, rychlost jejiho provedeni,
ekonomicnost provedeni (nizky vydej energie) a jako posledni se fadi zptisob provedeni

vysledkd (Cap 1980 in Rychtecky, aj. 1998).

1.5.1 Klasifikace pohybovych dovednosti
Existuje mnoho klasifikacnich systémi, avSak existuje u kazdého systému
rozdilnost mezi dovednostmi, narocich na jejich provedeni, ale také ve zptsobech jejich

nacviku, ktery by mél byt efektivni (Rychtecky, aj. 1998).

a) Percep¢ni — motorické
U této klasifikace pohybovych dovednosti se jedna o vyjadieni prevazujicich
sklonti v jejich uskute¢néni. Nejedna se u nich o rozdilnost obtiznosti jejich nacviku.
Stupen zapojeni poznavacich procest v nich zavisi na slozitosti a vSestrannosti feSenych
pohybovych ukola. Klasifikace na percepcni a motorické dovednosti zavisi na zapojeni

a ucCasti smysld, nervosvalového systému a na vysledku (Rychtecky, aj. 1998).

b) Diskrétni — sériové — kontinualni

Diskrétni pohybové dovednosti maji vymezeny zacatek i konec svého prubéhu,
zacatek 1 konec je odliSny. Tento typ dovednosti trva vét§inou kratce a hojné se projevuje
v ruznych sportech. Patii sem napfiklad rizné skoky, vrhy, hody a podobné. Jelikoz
probihaji velmi kratce, nelze je v prub€hu korigovat, protoze reakce na korigujici signal
by byl delsi nez celkovy prubéh (Mékota, aj. 2007).

Sériové dovednosti predstavuji navzajem propojené diskrétni pohybové operace.
Jedna se o jednoduché, avsak odlisné pohybové operace. Prvky, které jsou potiebné
pro dosazeni cile, maji dané poradi, které ma rozhodujici vyznam pravé pro splnéni
daného cile. Radi se mezi né& napiiklad zatloukani hiebiku nebo gymnastick4 sestava.
Gymnasticka sestava, ktera je tvofena n€kolika dovednostmi, je jasnym ptikladem toho,
ze prvky maji dané poradi — zahrnuje napt. vymyk — to¢ — podmet na hrazdé (Me¢kota,

aj. 2007). Tento typ dovednosti mize mit také odlisSny zacatek a konec, avSak sériové

36



ukoly jsou vsestrannéjsi. Patii mezi né¢ kombinace n€kolika riiznych reakci, které jsou
provadény v naslednosti, v odlisSném rytmu a tempu (Rychtecky, aj. 1998).

Kontinualni pohybové dovednosti nemaji na rozdil od pfedchozich dvou
dovednosti rozliSeny zacatek a konec. Jedna se o plynulé pohybové Cinnosti, které trvaji
i nékolik minut. Radi se mezi n& b&ecké kroky, jizda na kole, fizeni auta a podobné.

Dochazi u nich k opakovani jednotlivych ¢asti (Mékota, aj. 2007).

¢) Oteviené —zavirené

U oteviené dovednosti probiha Cinnost v prostiedi, které je kolisavé, ménici
se a Je nepredvidatelné. Jednotlivi ucici se jedinci musi zvazit Casové a prostoroveé
adaptace, vCetné téch adaptaci, které mohou byt zpusobeny jinymi lidmi a vécmi
(Rychtecky, aj. 1998). Nezbytna je tedy koordinace ¢innosti a to v zavislosti na ménicim
se prostiedi, také je nutné predvidani vnéjsSich podminek (Mékota, aj. 2007).

Naopak zaviené dovednosti se uskuteCiiuji v podminkach, které jsou stabilni
a v prostiedi, které se da predvidat. Dany jedinec muze pfedem zhodnotit naroky
prostiedi a muze se vyhnout casovému tlaku. Provedeni pohybu byva neménné, Casto
az navykové. Jedinec se pii provedeni pohybu snazi, aby se co nejvice priblizil vzoru
¢i modelu pohybové struktury. Snazi se tedy zmenSit rozdil mezi ukazkou,

videozdznamem a jejich aktualnimu provedeni (Mé&kota, aj. 2007).

d) Jemné — hrubé

U jemnych a hrubych dovednosti se jedna o velikost provedenych pohybu, také
o naroky na ptesné provedeni pohybu (Rychtecky, aj. 1998).

Jemné dovednosti jsou zastupovany malymi svalovymi skupinami, které provadi
dané pohyby. Jelikoz se jedna o malé svalové skupiny, tak se jemné pohybové dovednosti
tykaji predev§im cinnosti ruky Ci pouze prstd, obCas, i kdyZ v mnohem mensi mife,
se tykaji jinych ¢asti téla jako jsou naptiklad usta (M¢kota, aj. 2007).

Nasvédcuje to tomu, ze je rozsah pohybu omezeny, Casto se u nich vyskytuje
pfesny Casovy prubé€h a naroky na piesné provedeni (Rychtecky, aj. 1998).

Hrubé pohybové dovednosti jsou zaji§tované velkymi svalovymi skupinami.
Dochazi k souladu mezi pohyby riznych Casti téla — naptiklad hlava dolni ¢i horni
koncetiny. Patfi mezi né vétSina sportovnich dovednosti, at’ uz skok vysoky, skoky

na lyzich a podobné (M¢kota, aj. 2007).
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1.6 Motivace

,,Nejlepsi motivace se rodi z prdce na tom, na cem Vdm zalezi "

— Sheryl Sandberg, provozni reditelka Facebooku 1969

1.6.1 Co je to motivace

Motivace predstavuje situaci, ve které chceme dosdhnout urcité aktivity. Motivace
pochézi zlatinského slova ,,motio‘* — coz znamena pohyb. Pokud méame néjaky cil,
kterého chceme dosahnout, uCastnime se soutézi, které chceme vyhrat, znamena to,
ze k tomu méame motivaci. Motivace znazorfiuje veSkeré snazeni se (Pavel, aj., 2019).

Existuji rizné motivacni faktory, jednim z nich je Gispéch nebo naopak neuspéch.
Uspéch &asto znazortiuje odménu, jelikoz se jedna o tzv. zp&tnou vazbu o tom, jak lidé
spravné pracuji, jaké maji schopnosti a dovednosti. Diky aspéchu se zvysuje sebevédomi,
aje tak diky uspéchu vétsi pocateni motivace k plnéni riznych tkold, at’ uz pohybovych,
nebo napiiklad ukolli ve Skole. Naopak neuspéch snizuje motivaci déti, jelikoz u déti
probouzi pocit bezmocnosti, ovliviiuje sebehodnoceni zakt. Proto by déti mély zazivat
predev§im uspéch (Pugnerova, aj., 2019).

Motivace je ovlivnéna stanovenim cili. Pokud si déti stanovi cile, hledaji
moznosti, jak cill dosahnout a jak cile splnit. Kdyz maji cil, védi, kam mifi, a maji tak
motivaci cile splnit. Existuji tfi aspekty, které jsou indikatory motivace: smér, vytrvalost
a intenzita (Pavel, aj., 2019).

Existuje hned nékolik aspektt, které ¢lovéka motivuji a naopak demotivuji. Mezi
motivujici aspekty patii napiiklad potéSeni, ocenéni, byt soucasti tymu, socialni kontakty,
zlepSovani se, docileni néceho. Naopak demotivujici aspekty jsou Spatné koucovani,
velka spotieba Casu, financni zatéz, neocenéni a podobné (Pavel, aj., 2019).

Motivace se sklada z mnoha jednotlivych ¢asti, kterym se fika motivy. Techto
motivi maze byt nespocCet, ale mezi nejzakladnéjsi se fadi potieby. Potieby se déli na dva
typy: prvnim typem jsou potieby biologické neboli vrozené (patfi mezi né napiiklad
spanek, potfeba pfijimat potravu a tekutiny, potfeba dychat a podobné), naopak druhym
typem jsou potieby ziskané neboli socialni — ty se vétSinou jest€¢ deli na kulturni
(spoleCensky zivot) a psychické (radost, stésti a podobné) (Prukner 2014).

Existuje tzv. Maslowova pyramida potteb, kterou vytvotil americky psycholog
Abraham Harold Maslow. Rozdélil hierarchii lidskych potieb do péti kategorii (Prukner
2014).
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PotFeba
seberealizace

(formovat sebe, rozvijet
a vyuzivat schopnosti)

e

Potieba uznani a ocenéni
4 (respekt, sebeticta, naklonnost, uznani,
S|

potieby vyssiho fadu

pokojenost s vlastniprofesionalitou a pravomoci)

P

Spoleéenské potreby
(laska, naklonnost, pratelstvi, goclt prislu$nosti
k néjaké skupiné)

y

PotFeba jistoty a
(ochrana a stabilita materiiniho prostredi

potfeby nizsiho fadu

Obrazek 10 — Maslowova pyramida potieb, (Halek 2013 in Sigmund, aj. 2014)

Potifeby maji hierarchickou povahu, coz znamend, Ze k uspokojovani potieb
dochazi postupné. Potieby, které jsou v hierarchii na vy$§im misté, ptsobi predevsim

diky uspokojeni nejprve potreb na nizsim misté (Urban 2017).

1.6.2 Vnéjsi a vnitini motivace

Motivaci mizeme rozdélit také na vnéjsi a vnitini. Vnéjsi motivace predstavuje
podporu a ocenéni z okoli (od rodiny, kamaradt, trenérti a podobné). Je ji naptiklad
nakup nového vybaveni od rodicu ¢i postaveni v sestavé od trenéra. Jedna se o cizi
impulsy neboli impulsy z okoli. Co se tyCe vnitfni motivace, tak u té se jedna o potéseni
z dané Cinnosti. Déti si uzivaji dané Cinnosti, sportovci si uzivaji sportovani v daném
momentu, chtéji byt oni sami lepsi. Motivace piichazi zevnitt téla, déti maji vlastni impuls

(Pavel, aj., 2019).
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Vnéjsi motivace

Vnéjs§i motivace ma velky vliv na chovani sportovce. Jedna se predevsim
o ocenéni, ktera pfichazi z okoli, avS§ak mohou to byt i tresty a obavy z nich. Ocenéni
i trest jsou povazovany za faktory vnéjsi motivace, tyto faktory muzou mit silny vliv
na jedince a tim ho motivovat (Pavel, aj. 2019).

Vnéjs$i motivace ma mnoho podob, nékteré z nich maji vétsi vliv na mysleni, citéni
a chovani nez jiné. Pokud vstoupi do hry vnitini faktory, objevi se mirnéjsi forma vnéjsi
motivace, a to pocit viny. Napfiklad kdyz sportovec jde na trénink pouze proto,
aby se necitil vinen (Pavel, aj. 2019).

Co se tycCe orientace na dany ukol, tak cilem vné&jsi motivace je naucit se provedeni
daného ukolu spravng, predevSim za ucelem pochvaly. Vné&jsi motivace by neméla

pfevazovat nad vnitini motivaci, mely by byt vyrovnané (Urban 2017).

Vnitfni motivace

U vnitini motivace dochazi k potéSeni ztoho, co dany jedinec déla — zdroj
motivace se nachazi uvnitt néj. Jedinec dava urcité aktivité stoprocentni pozornost, uziva
si to, co déla arozviji nutné schopnosti, které jsou pro danou cinnost nebo aktivitu
potiebné. U déti je vnitini motivace také viditelna, naptiklad kdyz musi jit domi na konci
tréninku, nechce vSak opustit Cinnost, ktera mu de€la radost (Pavel, aj., 2019).

Vnitini motivace ma hned nékolik faktord, mezi které patii samostatnost, nové
schopnosti, které ziskavaji, dale také naptiklad vysledky své prace. Ziskavani schopnosti
umoziuje jedinci, aby se stale zdokonaloval (Urban 2017).

Vnitini motivace je vétSinou brana za duleZzit€jsi oproti vnéjsi motivaci, jelikoz
je ukryta a vychazi pfimo od samotného jedince. Avsak je pfeci jen ovlivnitelna vnéjsi

motivaci, 1 kdyz vychazi zevnitt (Pavel, aj. 2019).

1.6.3 Motivace k pohybové aktivité

Motivovany jedinec ma touhu byt aktivni, zlepsit se ve svych pohybovych
dovednostech, chce rozvijet své schopnosti. Chce zkouSet nové pohybové aktivity,
motivace ma v tomto piipadé vyznam jakéhosi pohonu, ktery zene jedince kuptedu.
Jedinec, ktery je motivovany k pohybové aktivité, veéri svym fyzickym schopnostem a ma
pozitivni pfistup. Muaze vSak dochazet k nedostatku motivace, predevs§im z divodu

negativnich zkuSenosti pohybovych aktivit. Jelikoz je pohyb bran jako jedna z moznosti
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prevence obezity, mél by zazivat kazdy jedinec jiz od utlého véku uspéch ¢i uspokojeni
z jednotlivych aktivit. Kdyz budou mit jedinci uspéch, budou je dané aktivity bavit, budou
vefit v sebe samotné a tim u nich bude vznikat motivace k pohybu (Vasickova 2016).
Motivace déti k pohybu je ovlivnéna jejich dennim rezimem, ale také zivotnim
stylem rodiny. Proto zasadni a po¢ateCni motivace vznika v rodiné, hlavni roli hraje tedy
pfistup rodi¢t k pohybu. Rodice by méli své potomky vést k pravidelné pohyboveé
aktivité, predevsim tedy té volnoCasové — vylety do ptirody a podobné. Je vSak dilezité,
aby rodi¢e déti nenutili do sportovnich aktivit, které bavili je v mladistvém véku. Méli
by déti nechat, aby si vybraly sport ¢i aktivitu, ktera je bavi a podporovat je. V pripadé
donuceni déti do nechténé aktivity maze vznikat nechut’ a odpor k pohybové aktivité.
Motivace byva Casto ovlivnéna také financni strankou rodiny. Pokud je jedinec odhodlany
a zapaleny do urcité aktivity, je dulezita podpora rodiny — piedevsim tedy ta financni

podpora, ale také podpora okoli (socialni) (Sekot 2019).

1.7 Doporuceni k pohybovym aktivitim

Pohyb se tfadi mezi zakladni fyziologické potieby ¢loveéka. Pohybova aktivita
plsobi jako prevence proti riznym onemocnénim, at’ uz kardiovaskularnich, cukrovky
a podobné. WHO doporucuje pro zdravé dospélé jedince ve véku 18 az 65 let pohybovou
aktivitu vykonavanou minimalné 30 minut stfedni intenzity pétkrat tydné, popiipadé
alespon 20 az 25 minut pohybové aktivity vysoké intenzity trikrat tydné. Co se tyCe déti
Skolniho veéku, mély by se aktivné pohybovat miniméalné 60 minut denné a to stfedni
az vysokou intenzitou — pohybové aktivity by mély byt vhodné pro vyvoj déti, dale
by mély byt pestré a pfinaset jim potéSeni. Je samoziejmé, ze tato doporuceni jsou pouze
dopliikova, protoze dopliuji kazdodenni tzv. rutinni aktivity, které trvaji vétSinou méné

nez 10 minut (Ministerstvo zdravotnictvi CR 2014).
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2 Cile prace
Hlavnim cilem bakalatské prace je zjistit, jak jsou jedinci star§iho Skolniho véku
viceletého gymnazia v Rumburku a ve Varnsdorfu informovani o problematice obezity

a jaké je jejich stravovaci a pohybové chovani.

Dil¢i cile:
1. Informace o problematice obezity, jejich pfi¢inach a rizicich.
2. Zakladni data o diagnostice, 1écbé a prevenci obezity.
3. Charakteristika obdobi pubescence a jejiho vyvoje.
4. Sestaveni anketniho Setfeni pro zaky primy a kvarty viceletého gymnazia
v Rumburku a ve Varnsdorfu, nasledné vyhodnoceni vysledka.

5. Vyhodnoceni anket pro pedagogy, zaky (popfipadé jejich rodice).
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3 Metodika vyzkumu

Vyzkum byl proveden za pomoci ucitele télesné vychovy. Zapojili se do néj zaci
druhého stupné viceletého gymnazia v Rumburku a ve Varnsdorfu, pfesnéji zaci primy
a kvarty neboli Sesté a devaté tiidy. Na vyzkumu jsem zacala pracovat v listopadu 2022,
kdy jsem vytvorila anketu, poté jsem komunikovala s ucitelem télesné vychovy, ktery uci

na obou gymnaziich. V lednu 2023 byly rozdany ankety zak(im primy a kvarty.

3.1 Vyzkumny soubor

Pro vyzkum bylo osloveno 132 zakt druhého stupné, respektive jejich zakonnych
zastupcu. Na vyzkumu se celkem podilelo 118 zakl, zbyla Cast nebyla v den anketniho
Setfeni pritomna ve Skole. Je nutné podotknout, ze byli osloveni zakonni zastupci vSech
zaku, kterych se anketni Setfeni tykalo. Jednalo se predevsim o souhlas ucasti zaku

na anketnim Setfeni, souhlasili vSichni rodice. Jednalo se o anonymni anketu.

3.2 Pouzité metody

Ve vyzkumu byla pouzita metoda anketniho Setfeni u zaka star§iho Skolniho véku
na vybranych viceletych gymnézii. Pomoci zpracovani jednotlivych odpovédi
bylo vytvofeno vyhodnoceni a shrnuti pro pedagogy, zaky (popfipadé jejich rodice)
danych skol.

3.2.1 Anketni Setfeni u Zaki na druhém stupni vybranych viceletych
gymnaziich

Anketa je jednou z moznosti sbéru informaci, ktera se sklada z otevienych
¢i uzavienych otazek. Pro anketu byva typické, ze se jedna spiSe o dotazy tykajici
se nazoru nezli objektivnich fakt (Rozdily 2019).

Nejcasteji ma anketa elektronickou nebo tiSt€nou formu. Vzhledem k tématu
bakalarské prace a pfedevSim vzhledem k mnozstvi ¢asu, ktery travi déti u obrazovek
jsem zvolila anketni Setfeni v ti§téné formé&. Tisténa forma oproti té elektronické také
zajistuje veétsi navratnost vyplnénych anket.

Hlavnim zdrojem pro vytvoreni ankety byla internetova stranka vyplnto.cz, kde
jsem Cerpala z vyzkumnych otazek sle¢ny JureCkové tykajicich se obezity a prejidani.

Dal§im zdrojem, pomoci kterého jsem doplnila zbyvajici otazky, byl dotaznik
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stravovacich zvyklosti, ktery jsem nasla pomoci autorky diplomové prace z roku 2006
slecny Dany Schroderové.

Otazky jsem pievzala, upravila a nakombinovala, ¢imz vznikla anketa pro mnou
vybrané respondenty. Anketa je soucasti priloh bakalarské prace (viz Piiloha €. 1).

Anonymni anketni Setfeni bylo provedeno v Usteckém kraji na vybraném
viceletém gymnaziu v Rumburku a ve Varnsdorfu. Respondenty byli zaci druhého stupné
ve véku 11-15 let. Anketa byla tvorena 24 otazkami, avSak byla rozdélena na Ctyfi Casti.
Prvni sada otazek méla zjistit zakladni informace, které jsou velmi dulezité ke zjisténi
nynéj$iho stavu respondentt, a to z hlediska nadvahy a obezity. Mezi tyto informace patii
pohlavi, vék, vyska a vaha. Druha cast byla tvofena otazkami, které byly zamérené
na informovanost o problematice obezity, tfeti ¢ast pak byla zamérena na otazky ohledné
stravovani a Ctvrtd Cast anketniho Setfeni byla zaméfena na pohyb a ¢as v€novany
mimoskolnim aktivitam. Anketu se podafilo vyplnit 118 respondentim, pficemz bylo

61 respondentti ve véku 11-12 let a 57 respondentl ve véku 14 —15 let.

3.2.2 Vyhodnoceni pro pedagogy, ziky gymnazia v Rumburku

a ve Varnsdorfu

Na zakladé vyhodnoceni anketniho Setfeni a zného ziskanych poznatk
bylo vytvoteno shrnuti pro pedagogy a zaky vybranych gymnazii (popiipadé jejich
rodice). Shrnuti bylo zaslano uciteli t€lesné vychovy, ktery vyucuje na obou gymnaziich,
v podobé PDF souboru. Ucitel dale rozeslal shrnuti zakiim a jejich rodictim, a to pomoci

Skolnich e-mailu.

3.3 Rozdéleni respondentu

Prvni Ctyfi otazky anketniho Setieni definuji respondenty pomoci pohlavi, véku,
vahy a vysky. Jako prvni jsem rozd¢lila respondenty na dvé skupiny, a to podle véku.
Prvni skupina se tedy tyka déti ve véku 11-12 let neboli primy. Druhé skupina je tvofena
détmi ve veku 14-15 let ¢ili kvarty.

V tomto piipadé by bylo vhodné rozdéleni dle pohlavi. Jelikoz ale byl opravdu
maly rozdil mezi pocty divek a chlapct, rozhodla jsem se pro spoleéné vyhodnoceni.
Kdyby doslo k rozdéleni dle pohlavi, vysledky by nebyly az tak zifejmé.

Primu 1 kvartu jsem rozdélila do 3 skupin, a to za pomoci spocitani jejich hodnot

BMI a poté zaneseni téchto hodnot do percentilovych grafii BMI, které byly zminény
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jiz ve druhé podkapitole teoretické Casti bakalarské prace. Tato podkapitola je nazvana
,,Diagnostika obezity — percentilové grafy*‘. Tremi skupinami jsou podvaha, normalni

vaha a nadmérna vaha (ta zahrnuje nadvahu a obezitu spolecné, jelikoz byl mezi nimi

minimalni rozdil).
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4 Vysledky a diskuze

Tato kapitola obsahuje vysledky prizkumu a souhrn informaci, které jsem ziskala
z anketniho Setfeni. Vysledky jsou rozdéleny do jednotlivych podkapitol, predevsim
dle zpracovavané casti anketniho Setfeni. Ziskand data ze vSech ctyf Casti ankety

jsou vyhodnocena v grafu. Kazdy graf je poté slovné zhodnocen pomoci diskuze.

4.1 Percentilové grafy BMI

Pro zjistovani percentilu za pomoci BMI a percentilovych grafi BMI byli
respondenti rozdé€leni na 2 kategorie. Prvni kategorii je percentil BMI 11-12 let (prima)
a druhou kategorii je percentil BMI 1415 let (kvarta). Celkovy pocet déti s podvahou,
normalni vdhou a nadmérnou vahou je zde uveden v procentech.

Velka &ast $kolakd v Ceské republice ma problém se svou hmotnosti, jedna
se o vice nez petinu populace déti a to ve véku 11-15 let, pfiCemz nadvaha a obezita u déti
roste s Casem. Existuje HBSC studie, ktera se zabyva nadvahou a obezitou u cilové
skupiny déti ve v€ku 11-15 let. Tato studie sbira data kazdé 4 roky, pficemz HBSC studie
prokazala, ze v roce 2014 bylo 31,7 % déti ve veku patnacti let s nadvahou a obezitou,
vroce 2018 vzrostl pocet na 384 % déti s nadvahou a obezitou. Je tak zfejmé,

Ze je obezita problémem jiz delsi dobu a problém je ¢im dal tim vétsi (Kalman 2019).
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4.1.1 Kategorie percentilu BMI 11-12 let (prima)

Kategorie percentilu BMI 11-12 let
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Graf'1 — Kategorie percentilu BMI 1112 let

Diskuze: Graf vySe vykresluje procentualni rozlozeni jednotlivych skupin dle
percentilu BMI. Celkovy pocet respondentii ve véku 11-12 let je 61. Analyza hodnot
BMI, ktera byla zanesena do percentilového grafu BMI ukazala, ze 16,4 % respondentti
z primy ma podvéhu, 52,5 % ma normalni vahu a 31,1 % ma nadmeérnou vahu.

V roce 2006 probéhlo dotaznikové Setieni v Liberci, a to na zakladnich Skolach
Oblacnad a Husova. Dotaznikové Setfeni provadéla autorka diplomové prace Dana
Schroderova, kterd se zabyvala stejnym tématem. Vysledky zroku 2006 odhalily,
ze 32,83 % déti ve véku 11-12 let trpi podvahou, 52,24 % déti ma normalni vahu a 26,87
% déti trpi nadmérnou hmotnosti.

Srovnani téchto dvou konkrétnich vyzkumi naznacuje, ze déti z malomésta trpi
nadmérnou hmotnosti vice nez déti z velkomésta. Dusledkem muze byt také Casovy

odstup, ve kterém probihala pandemie COVID-19.

47



4.1.2 Kategorie percentilu BMI 14-15 let (kvarta)

Kategorie percentilu BMI 14-15 let
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Graf 2 — Kategorie percentilu BMI 14-15 let (kvarta)

Diskuze: Graf vySe vykresluje procentudlni rozlozeni jednotlivych skupin dle
hodnoty percentilu BMI 14—15 let. PoCet respondentd v tomto véku je 57. Analyza hodnot
BM]I, ktera byla zanesena do percentilového grafu BMI neboli Indexu télesné hmotnosti
ukazala, ze 22.8 % respondentt z kvarty ma podvahu, 50,9 % ma normalni vahu a 26,3 %
ma vahu nadmérnou.

Autorka diplomové prace Dana Schroderova ve svych vysledcich uvadi,
7e 26,66 % déti ve véku 14—15 let ma podvahu, 53,34 % déti ma normalni vahu a 20 %
déti trpi nadmérnou vahou.

Z vysledka je ziejmé, ze déti s nadmérnou vahou i vtomto véku piibyva.
Je otazkou, zda ma na vzrast vahy u déti vliv velikost mésta. Jelikoz dotaznikové Setfeni
probihalo v Liberci, kde je vétsi rozmanitost sportovniho vyziti, naopak déti z malomésta,
jako je napiiklad pravé Rumburk ¢i Varnsdorf, mohou mit mensi moznosti pohybu,
sportovnich krouzkt a podobné. Roli hraje ale také vzdé€lani a bohatstvi rodict, rodice

z chudsich rodin si nemohou dovolit nakupovat kvalitni potraviny, jelikoz jsou drahé.
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4.2 Informovanost respondenti o problematice obezity

Tato podkapitola obsahuje vysledky ze zodpovézenych otazek druhé casti
anketniho Setfeni. Otazky byly zaméfené na informovanost o obezité. Jelikoz se jedna
ojeden znejvétSich soucasnych zdravotnich problému, tyto problémy jiz dosahuji

rozmérti epidemie (Braunerova 2010).

1. Vite, co znamena pojem obezita?

Vite, co znamena pojem obezita?
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Graf 3 — Vite, co znamend pojem obezita?

Diskuze: Tato otazka méla za kol zjistit, kolik z dotazovanych respondentt vi,
co znamena obezita. Z grafu lze vycist, ze respondenti ve véku 11-12 let, u kterych
se vyskytuje podvaha, maji ponéti o obezité z 90 %, zbylych 10 % respondenti nevi,
co pojem obezita znamena. U zakl z primy s normalni hmotnosti se také objevila skupina
zaku, ktera nema ponéti o tom, co pojem obezita znamena, tato ¢ast tvoii 6,2 %. 93.8 %
respondent o obezité vi a vi, co znamena. 94,7 % respondentti ve véku 11-12 let trpicich
nadmérnou hmotnosti ma ponéti o obezite, zatimco zbylych 5,3 % odpovédélo, ze pojem
nezna.

Co se tyCe odpovedi respondentti ve véku 14-15 let neboli zakt kvarty, tak tyto

odpovédi byly stoprocentni u vSech tii skupin, a to u respondentd s podvahou, normalni
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anadmérnou hmotnosti. Z grafu lze tedy vy¢ist, ze vSichni respondenti kvarty znaji pojem

obezita a védi, co znamena.

2. Myslite si, Ze je obezita problémem az od doby pandemie COVID-19?

Myslite si, Ze je obezita problémem aZ od doby pandemie COVID-19?
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Graf 4 — Myslite si, Ze je obezita problémem az od doby pandemie COVID-19?

Diskuze: Graf ¢. 5 ukazuje, jak odpovidali respondenti na otazku ohledné
problematiky obezity v zavislosti na pandemii COVID-19. Co se tyka respondentt
vprim¢, Cili ve veéku 11-12 let, tak zgrafu lze vycist, ze 15,8 % respondentd
s nadmérnou hmotnosti odpovédélo, Ze je obezita problémem az od doby pandemie
COVID-19. Dalsich 47,7 % respondenti trpici nadmérnou hmotnosti si mysli,
Ze je obezita jiz diivej§im problémem, zatimco zbylych 36,8 % respondent tuto otazku
nemuze posoudit.

Graf dale vykresluje vysledky odpovédi zakt ve veéku 14-15 let. Odpovedi
jednotlivych skupin dle percentilu BMI se lisi pfedevsim u odpovédi, ze na problematiku
obezity neméla vliv pandemie COVID-19. Tuto odpovéd zaznamenalo 80 % respondentt
s nadmérnou hmotnosti. To, Ze je obezita problémem az od doby covidu, si mysli 13,3 %
respondentt trpicich nadmérnou hmotnosti. AvSak ¢ast zakl této percentilové BMI

skupiny odpovédéla, ze tuto otazku nemtzou posoudit, presnéji tedy 6,7 % respondentu.
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3. Mate ve svém blizkém okoli osobu trpici nadvahou?

Mate ve svém blizkém okoli osobu trpici nadvahou?
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Graf 5 — Mate ve svém blizkém okoli osobu, trpici nadvdahou?

Diskuze: Tieti otazka anketniho Setfeni méla za kol zjistit, zda maji respondenti
ve svém blizkém okoli osobu, ktera trpi nadvahou. Tato otazka byla polozena proto,
ze jednou z pficin vzniku obezity jsou prave genetické predispozice. Genetika ma totiz
na rozvoj détské obezity vliv zhruba ze 40-60 % (Aldhoon Hainerova 2010).

Graf €. 6 zobrazuje vysledky odpovédi primy i kvarty. Na vybér méli respondenti
dva typy odpovédi, z grafu vyse lze vycist, ze 73,7 % respondentd ve véku 11-12 let
s nadmeérnou hmotnosti ma ve svém blizkém okoli osobu trpici nadvahou, coz je nejnizsi
procentualni pocet ze vsech tfi skupin. 26,3 % respondentii s nadmérnou hmotnosti
ve svém blizkém okoli osobu trpici nadvahou nema.

Zajimavé je, ze u respondentl ve véku 14-15 let ma nejvice osob, které trpi
nadvahou ve svém blizkém okoli pravé skupina respondenti trpici podvahou, jelikoz
takto odpovédé€lo praveé 76,9 %. Zbylych 23,1 % respondentl ve svém blizkém okoli
nema nikoho s nadvahou. 66,7 % respondentd s nadmérnou hmotnosti ma ve svém okoli
osobu s nadvahou. Zbylych 33,3 % respondentt skupiny s nadmérnou hmotnosti ve svém

blizkém okoli osobu s nadvahou nema.
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4.3 Informovanost o stravovani a pitném rezimu respondenti

Tato podkapitola obsahuje vysledky ze zodpovézenych otazek treti Casti
anketniho Setfeni. Otazky byly zaméfené na stravovani a pitny rezim respondentt, zda
se stravuji pravidelné, piji dostatek tekutin za den, kolikrat tydné konzumuji ke svaciné
sladkosti, kolikrat denné konzumuji ovoce a zeleninu, nebo také zda se stravuji prevazné

doma ¢i doma a ve Skolni jideln€, bufetu ¢i ve vefejném stravovani.

4. Pocet jidel, ktera konzumujete denné?

Pocet jidel, ktera konzumujete denné?
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Graf 6 — Pocet jidel, kterda konzumujete denné?

Diskuze: Jednou z velmi dulezitych otazek, které nas zajimaly, byla otazka
tykajici se poctu jidel konzumovanych béhem jednoho dne. Doporuceny pocet jidel
je ze zdravotniho hlediska 5—6 porci za den, jedna se o snidani, dopoledni svacinu, obéd,
odpoledni svacinu a vecefi. V nékterych pripadech se jedna také o druhou vecefi, ktera
by vSak méla byt lehka a konzumovana maximalné 2 hodiny pied spankem (Foit 2004).

Z grafu lze vycist, ze dodrzovani pravidelného stravovani formou péti jidel dela
problém vSem tfem skupinam ve v€ku 11-12 let. AvSak je zde viditelné, Ze se pravidelné
stravuje témeér polovina kazdé skupiny respondentt, pokud zapocitame Ctyfi az pét jidel
denné. U zakl s normalni hmotnosti se jedna o 28,2 %, ktefi konzumuji pét jidel za den.

Ctyfi jidla za den konzumuje 40,6% respondentd snormalni vahou. Ze viech
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respondentt ve véku 11-12 let se stravuje nepravidelné 23 % déti, ve srovnani s vysledky
diplomové prace z roku 2006 je ziejmé, ze pocet déti, ktefi se stravuji nepravidelné, klesa.
Jelikoz se v roce 2006 dle autorky diplomové prace Hany Schroderové nepravidelné
stravovalo 52,24 % déti ze zakladnich Skol Obla¢na a Husova v Liberci

Analyza hodnot respondentd kvarty ukazuje, Ze se pravidelné stravuje témér
polovina zaka, pokud bereme v potaz Ctyfi az pét jidel denné. U respondentt s podvahou,
ktefi konzumuji pét jidel denné, je to 15,4 %. 6,9 % respondentti s normalni hmotnosti
konzumuje 6 jidel denné. AvSak 34,5 % déti s normalni vahou konzumuje ctyfi jidla
za den.

V Liberci na dvou zékladnich Skolach se v roce 2006 stravovalo nepravidelné
51,67 % respondentd ve véku 14-15 let (Schroderova 2006). V porovnani s mymi
vysledky jsem zjistila, ze pocet nepravidelné se stravujicich déti klesa, jelikoz u mnou
testovanych respondentt vyslo 29,8 % déti ve véku 14-15 let, ktefi se nestravuyji tak,

jak by mély.
5. Snidate doma rano?

Doma rano snidate?
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Graf'7 — Doma rano sniddte?

Diskuze: Snidané je nejdulezitejsi jidlo dne, méla by tvofit 20-25 % denniho

pfijmu (viz tfeti podkapitola teoretické casti ,,Priciny vzniku obezity — nesprdvné
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stravovani‘ ‘). Graf €. 8 zobrazuje odpovédi jednotlivych skupin déti ve véku 11-12 let,
ale také déti ve véku 1415 let.

Z grafu lze vycist, ze 47,4 % respondentt primy, ktefi trpi nadmérnou hmotnosti,
snida doma, a to kazdy den, 15,8 % respondentt ve véku 11-12 let snida, ale az ve skole.
Je tedy ziejmé, ze vice jak polovina déti této skupiny konzumuje snidani kazdy den,
at’ uz doma nebo ve skole. Co se tyCe respondentt ve véku 1415 let, tak doma vzdy snida
7,6 % respondentt s podvahou a ve skole konzumuje snidani 23,1 %. Vysledky ukazuji,
ze pravideln€ snida mén€ nez polovina respondentu, ktefi maji podvahu.

Z celkového poctu zaku primy snida kazdy den 54,1 % déti, u zaku kvarty se jedna
0 52,6 % respondenti. Hana Schroderova (2006) ve svych vysledcich uvadi, ze ve véku
11-12 let snida kazdy den 71,64 % déti z libereckych zakladnich skol Obla¢na a Husova,
ve véku 14-15 let se jednalo o 60 % déti stejnych §kol. Srovnani téchto dvou konkrétnich

vyzkumu naznacuje, ze s pribyvajicimi lety se pocCet déti, které pravidelné snidaji, snizuje.

6. Davate si dopoledne ve $kole svacinu?

Davate si dopoledne ve §kole sva¢inu?
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Graf'8 — Davate si dopoledne ve Skole svacinu?

Diskuze: Graf ¢. 9 vykresluje procentualni vysledky tykajici se dopoledni svaciny
déti ve veéku 11-12 let a 14-15 let. Vysledky ukazuji, ze 63,2 % respondentil primy,
trpicich nadmérnou hmotnosti, dopoledne svaci. 31,5 % respondentt stejné skupiny svaci

pouze ne€kdy a zbylych 5.3 % respondentt nesvaci ve skole viibec. Co se tyCe déti ve véku
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14-15 let, tak 53,3 % respondentd s nadmérmou hmotnosti ve Skole svaci, 40 %
respondentt svaci ve Skole jen nékdy a 6,7 % nesvaci.

V prvni poloviné dne by se mélo pfijimat co nejvice energie a to v podobé jidla,
jedna se o snidang, o kterych jsem se zmifiovala jiz vySe, ale také o dopoledni konzumaci
svalin, predevsim tedy ve Skole. Je dilezita zejména pro déti, které rano nesnidaji, jelikoz
predstavuje jediny zdroj energie za celé dopoledne. Svacina by vSak méla byt formou
ovoce ¢i zeleniny nebo také celozrnného peciva, nikoliv v podobé sladkosti (sladké
suSenky, pecivo apod.) (Foit 2004).

Vyzkum ukazal, ze 60,7 % déti ve véku 11-12 let ve Skole svaci, u déti z kvarty
sejedna o 61,4 % respondentq, pri¢emz v roce 2006 svacilo ve §kole 56,72 % déti ve véku
11-12 let a 75 % déti ve véku 14-15 let, v obou pripadech se jedna o déti z Liberce
(Schroderova 2006). Je tedy zifejmé, ze zatimco u déti v jedenacti ¢i dvanacti letech
konzumace svaciny ve Skole roste, tak u skupiny starsSich déti konzumace svaciny ve skole

klesa.

7. Jak ¢asto mate ke svaciné néco sladkého?

Jak ¢asto mate ke svaciné néco sladkého?
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Graf 9 — Jak casto mate ke svaciné néco sladkého?

Diskuze: Tato otazka méla za ukol zjistit, kolikrat mivaji respondenti ke svaciné
sladkosti v podobé& susenek, sladkého peCiva apod. Svacina by méla tvorit 10-15 %

energetického pfijmu za cely den, jedna se vSak predev§im o svacinu zdravého typu

55



(ovoce, zelenina), jak jsem jiz zminovala v predchozi otdzce. Sladka svacina v podobé
suSenky neuskodi, avSak pouze jednou za Cas (ViS co ji§ 2014). Sladkosti jsou vétSinou
zafazeny na vrchol vyzivové pyramidy, coz znamenda, ze bychom tyto potraviny méli
konzumovat zcela vyjimecné. Energetickd hodnota sladkosti je velmi vysoka, i pfestoze
vizualné se zda Cokoladova tyCinka jako velmi mala, coz muze déti mast. Avsak
pii nedostateCném pohybu, ke kterému muze dojit ve Skolni dny, tak dochazi k vét§imu
energetickému piijmu nez vydeji (Pitha, aj. 2013).

Kazdy den ma v primé sladkou svacinu 21,1 % respondentt trpicich nadmérnou
hmotnosti, zatimco 31,6 % respondentu, ktefi spadaji do skupiny s nadmérnou hmotnosti,
maji sladké svaciny méné Casto a zbylych 5,2 % neméa sladkou svacinu nikdy. Graf
zobrazuje také déti ve véku 14—15 let, 26,7 % respondentd trpicich nadmérnou hmotnosti
v tomto véku ma ke svaciné néco sladkého kazdy den. 13,3 % respondentd nema nikdy
nic sladkého a 26,7 % respondent ma sladké svaCiny méne¢ Casto.

Ze srovnani s vysledky autorky diplomové prace z roku 2006 je ziejmé, ze sladké
svaciny u déti ve véku 11-12 let prevladaji spiSe ve velkoméstech, jelikoz 40,3 % zaka
vybranych zakladnich Skol v Liberci svaci sladké kazdy den nebo tfikrat tydné, pficemz

u mnou vybranych respondentd je to 36,1 %.

8. Stravujete se pravidelné?

Stravujete se pravidelné?
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Graf 10 — Stravujete se pravidelné?
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Diskuze: Pravidelna strava je velmi dulezita, jak jsem jiz zmifovala vyse (viz
ctvrta otazka anketniho Setfeni). Z uvedeného grafu €. 11 je mozné vycist, ze celkem
68,4 % respondentil primy s nadmérmou hmotnosti odpovédélo na otazku, ze se spise
stravuji pravideln€. Zatimco 10,5 % se stravuje pravidelné urcité. 5,3 % respondentd
se spiSe nestravuje pravideln€ a zbylych 15,8 % se pravideln€ nestravuje vibec.

Dale je z grafu patrné, ze 40 % respondenti kvarty, ktefi trpi nadmérnou
hmotnosti, se stravuje spiSe pravidelné, ale také 40 % respondentl se stravuje spise
nepravidelné. Ve véku 14—15 let se urcité pravidelné stravuje 13,3 % respondentd trpicich
nadmérnou hmotnosti, ale 6,7 % respondentd s problémem nadmémé hmotnosti

se nestravuje pravidelné vibec.

9. Maite kazdy den teply plnohodnotny obéd?

Mite kaZdy den teply plnohodnotny obéd?
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Graf 11 — Mdte kazdy den teply plnohodnotny obéd?

Diskuze: Tato otazka méla za ukol zjistit, zda maji déti kazdy den teply
plnohodnotny obéd. Z grafu vyse lze vycist, ze 46,8 % respondentli s normalni hmotnosti
a to ve véku 11-12 let odpovédélo, ze ma spise kazdy den teply plnohodnotny obéd,
je tedy mozné, Ze obcas teply obéd vynechaji. 40,6 % respondentd s normalni hmotnosti
ma teply plnohodnotny obéd kazdy den vzdy. Avsak objevily se i procenta respondentt,

ktefi spiSe nemaji kazdy den teply obéd, tvorfi jej 6,3 % respondentt, stejné procento
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respondent odpovédélo na tuto otazku moznosti, zZe teply plnohodnotny obéd kazdy den
nema.

U kategorie 14-15 let je z grafu snadné vidét, ze teply obéd spise ma 30,8 %
respondentt s podvahou. Naopak 7,6 % respondenti teply obéd kazdy den spiSe nema.
Zajimavosti je, ze na otazku odpovédéelo variantou, ze teply obéd ma kazdy den vzdy,

ale také nikdy, stejny poCet zaka, odpoveéd’ tvoii v obou variantach 30,8 % respondentt.

10. Kolikrat denné jite ovoce a zeleninu?

Kolikrit denné jite ovoce a zeleninu?
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Graf 12 — Kolikrat denné jite ovoce a zeleninu?

Diskuze: Ovoce a zelenina jsou velmi dulezitymi slozkami jidelnicku.
Jsou skvélymi zdroji vitamind, ovoce se doporucuje jist predevsim dopoledne vzhledem
k obsahu cukrt, i kdyz téch zdravych. Zelenina se doporucuje jist 3—4x denn€, nejlépe
ke kazdému jidlu (Rajchl 2016).

Graf ¢. 12 vykresluje procentualni vysledky tykajici se denni konzumace ovoce
a zeleniny u zakl primy a kvarty. Z grafu lze vycist, ze 31,6 % respondentl trpicich
nadmérnou hmotnosti z primy konzumuje ovoce a zeleninu tfikrat a vicekrat za den,
stejné procento respondenti odpovédélo na konzumaci dvakrat denné. Jednou denné

konzumuje ovoce a zeleninu 15,7 % respondentd ve veéku 11-12 let. AvSak nasli
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se 1 respondenti, ktefi ovoce a zeleninu nekonzumuji kazdy den, tito respondenti tvofi
21,1 %.

33,3 % respondentti s nadmérnou hmotnosti, a to ve v€ku 14—15 let, konzumuje
ovoce a zeleninu dvakrat denné, avSak trikrat a vicekrat denné konzumuje ovoce
a zeleninu dalSich 33,3 %. Jednou za den ma v jidelnicku ovoce a zeleninu 13,4 %
respondentt, zbylych 20 % respondentti ovoce a zeleninu nezahrnuje do svého jidelnicku
kazdy den.

Povazuji za tspéch, ze u obou skupin konzumuje ovoce a zeleninu kazdy den vice

néz polovina respondentd.

11. Kde se prevazné stravujete?

Kde se prevazné stravujete?
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Graf'13 — Kde se prevazné stravujete?

Diskuze: Tato otdzka meéla za ukol zjistit, kde se pfevazné respondenti stravuji.
Je zde viditelné, ze vétSina zaka primy se stravuje doma ¢i doma a ve Skolni jidelné.
Doma se stravuje 26,3 % respondentt s nadmérnou vahou, zatimco 57,9 % respondentti
stejné skupiny vyuziva i Skolni jidelny. AvSak nasli se zde i taci, co se stravuji doma
a v bufetu, je to 15,8 % respondentu.

Zaci kvarty, ktefi maji nadmérnou vahu, se stravuji pouze doma a &ast vyuziva
také Skolni jidelnu, pouze doma se stravuje 46,7 % respondenti a zbylych 53,3 %
respondentu se stravuje doma a ve Skolni jidelné.
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Prevazné ve vefejném stravovani se nestravuje nikdo z mnou vybranych
respondenti. Zatimco autorka diplomové prace zroku 2006 uvadi, Ze konzumace
ve vefejném stravovani prevlada u 4,48 % déti ve véku 11-12 let a 1,67 % déti ve véku
14-15 let. Vyzkum v roce 2006 byl provadén v Liberci, kde se nachazi vice moznosti
rychlého obcerstveni formou fastfoodi. Myslim si tedy, ze déti ve velkoméstech
se ve vefejném stravovani jako jsou napftiklad restaurace, KFC apod. stravuji vice nez

déti z malomest, jelikoz k tomu maji vétsi pristup.
12. Kolik litru tekutin vypijete v prubéhu jednoho dne?

Kolik litri tekutin vypijete v pribéhu jednoho dne?

100%

90%

80% 20% 30,8% 344% 207%

70% 42,1%
60% 46,7%
50%

40%

30%

20%

10%

0%

Détis Détis Détis Détis Détis Détis
podvahou podvahou normalni normalni nadmérmou  nadmérnou
prima kvarta vahouprima vahoukvarta vahouprima vahou kvarta

mD00,51 w0,5-11 w1-1,51 =1,5-21 m2lavice

Graf'14 — Kolik litri tekutin vypijete v pritbéhu jednoho dne?

Diskuze: Tekutiny jsou dulezité predev§im pro hydrataci jedinct, déti by mély
vypit alesponi 1-2 litry neslazenych tekutin denné, viz tfeti podkapitola teoretické casti
,,PFiciny vzniku obezity — nesprdvné stravovani "

42,1 % respondentt trpicich nadmérnou hmotnosti ve vé€ku 11-12 let vypije
za den 1,5-2 litry tekutin, dalSich 21,1 % respondentt vypije denné 1-1,5 litra tekutin.
Tito dani respondenti spliiuji zdravotni doporuceni tykajicich se pitného rezimu, nicméné
26,3 % respondentti vypije pouze 0,51 litr tekutin denn€, coz je mensi mnozstvi nez
je doporuceno. U skupiny déti ve véku 14—15 let trpicich nadmérnou hmotnosti je v grafu

jasné viditelné, ze 6,7 % respondenti vypije za den pouhych 0,5 litru, 26,6 % respondentt
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vypije 0,5-1 litr tekutin a 46,7 % respondentd spliiuje denni doporuceni pozitych tekutin,
ato 1,52 litry.

Pocet déti, které nedodrzuji pitny rezim, stale roste. V roce 2006 dle vysledku
Schroderové nedodrzovalo doporu¢ené mnozstvi tekutin 16,42 % déti ve véku 11-12 let
a 16,66 % déti ve v€ku 14—15 let. Z mnou vybranych respondentt tak Cini 26,2 % déti
ve véku jedenacti a dvanacti let, ale také 38,6 % déti ve veéku 14—15 let. Pii srovnani
téchto dvou konkrétnich vyzkuma vyplyva, ze s postupem c¢asu vypiji déti béhem dne

¢im dal tim méné tekutin.
13. Co obvykle pijete ve §kole?

Co obvykle pijete ve §kole?
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Graf 15 — Co obvykle pijete ve skole?

Diskuze: Otazka ¢. 13 navazuje na predchozi otazku a méla za ukol zjistit, jaké
tekutiny obvykle zaci piji. Otazka zahrnuje odpoveéd typu slazené limonady, Kunova
(2004) uvadi, ze slazené limonady by mély byt co nejvice omezené, avSak ani dzusy
nejsou nejlepsi moznosti, jelikoz jsou doslazovany.

Vodu, ochucenou ¢i neochucenou mineralku pije 63,1 % respondenti primy
trpicich nadmémou hmotnosti, vétSina téchto respondenti v této moznosti odpoveédi
zaskrtla pfimo neochucenou mineralku. Vodu, ochucenou ¢i neochucenou mineralku také
preferuje 60 % respondentt z kvarty. Mléko a mlééné napoje jsou také dilezité z hlediska

Zivin, tuto variantu zvolilo 6,7 % respondentd ve véku 14-15 let.
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Slazenou limonadu ve Skole pije 14,8 % z celkového poctu respondentti ve véku
11-12 let a 14 % z celkového poctu respondentt ve véku 14—15 let. Pfijemnym zjiSténim
je, ze konzumace slazenych napoju u déti klesa, alespori ve srovnani s vysledky vyzkumu
z Liberce a to zroku 2006. Jelikoz autorka diplomové prace Schroderova ve svych
vysledcich z roku 2006 uvadi, ze slazené napoje konzumuje 31,34 % déti ve véku 11-12

leta 15 % déti ve v€ku 1415 let (Schroderova 2006).

14. PokouSite se nékdy problémy (i stres zajidat?

Pokousite se nékdy problémy ¢i stres zajidat?
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Graf 16 — Pokousite se nékdy problémy ci stres zajidat?

Diskuze: Tato otazka je spojena také s dostateCnym pohybem jedincu. Jelikoz dle
Stejskala (2004) je pohyb dulezity z hlediska psychiky clovéka, ma velky vliv na emoce,
pii nedostatecném pohybu dochazi ke stresu ¢i depresim viz podkapitola 1.3.2. Problémy
Ci stres maji Casto za nasledek zbyte¢né piejidani, proto jsem zvolila tento typ otazky.

Graf ¢. 16 vykresluje procentualni vysledky, které se tykaji stresovych situaci
a feSeni problému zajidanim. 42,1 % respondenti nadmérné hmotnosti ve véku 11-12 let
se problémy ani stres pokousi spiSe nezajidat. 40 % respondenti preferuje nezajidat
problémy ani stres vibec. AvsSak 10,5 % respondentii problémy nebo stres zajidaji.
Problémy ¢i stres zajida ¢asto 26,3 % respondent.

V kvarté preferuje moznost problémy ¢i stres spiSe nezajidat a nezajidat vibec

vice néz polovina respondentl trpicich nadmérnou vahou. 33,3 % respondentd této
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skupiny fesi problémy a stres zajidanim, pficemz zbylych 6,7 % respondentt to tak fesi
Casto.

15. Mate nékdy pocit, Ze se zbyte¢né prejidate?

Mate nékdy pocit, Ze se zbyte¢né prejidate?
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Graf 17 — Mdte nékdy pocit, Ze se zbytecné prejiddte?

Diskuze: Tato otazka opét navazuje na prechozi otazku, pficemz tato je zametfena
na celkové prejidani. Prejidani jako takové je velmi nezdravé, disledkem muize byt prave
nadvaha Ci obezita. Mize dojit také k poruse zvané zachvatovité prejidani, tato porucha
ma za nasledek rizna zdravotni onemocnéni.

V grafu je viditelné, ze 47,4 % respondenti s nadmérnou hmotnosti ve véku 11—
12 let se spise nepiejida a 10,5 % respondenti se nepiejida vibec. Tito respondenti
predstavuji vice nez polovinu vSech zakd. Nasli se vSak taci, ktefi se prejidaji,
tuto moznost odpovédi uvedlo 26,3 % respondenti. Casto se zbytetné prejida 15,8 %
respondentt ve véku 11-12 let.

U zakt kvarty, ktefi maji nadmémou vahu, 40 % respondentd nema pocit
zbyteCného prejidani, ale také 40 % tento pocit ma. 6,7 % respondenti se spiSe nepiejida

a 13,3 % respondentt ve véku 14-15 let ma pocit, Ze se prejida Casto.
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16. Jaké jsou podle Vas nejcastéjsi priciny obezity?

Jake jsou podle Vs nejéastéjsi pFi¢iny obezity?
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Graf 18 — Jaké jsou podle Vas nejcastéjsi priciny obezity? (Jedna odpovéd)

Diskuze: Otazka méla za ukol zjistit, jaké jsou podle respondentd nejcCastéjsi
pti€iny obezity. Kazdy zak zaskrtl pouze jednu odpoved'.

V primé je podle 31,6 % respondentd trpicich nadmérou hmotnosti nejcastéjsi
pficinou obezity nedostatek pohybu. 5,3 % respondenti si mysli, ze je pficinou dédi¢nost.
Lenost, psychologické problémy a jidelni zvyklosti zvolil stejny pocet respondentu, kazda
z téchto skupin respondentl tvori 10,5 %. Prejidani a zdravotni problémy také preferoval
stejny procentualni pocet respondentt a to 15,8 % v obou ptipadech.

33,3 % respondentt trpicich nadmérnou vahou ve véku 14-15 let se priklani
k obezité jako nasledku nedostatku pohybu, 20 % respondenti uvadi jako pficinu
zdravotni problémy. 13,3 % respondenti skupiny s nadmérnou vahou odpovédeélo,
Ze pricinou obezity jsou psychologické problémy, dalSich 13,3 % respondent uvedlo
jako pricinu vzniku prejidani. Jidelni zvyklosti, lenost a dédi¢nost uvedl stejny
procentualni pocet respondentt, kazdou ztéchto tfi odpoveédi tedy zvolilo 6,7 %

respondentu.

64



4.4 Informovanost o pohybu, mimoskolnich aktivitich respondentu

Pohybova aktivita je jednim z faktorti ovliviiujicich zdravi déti a prevenci vzniku
obezity. Pohyb jako takovy je velmi dilezity pro zivot ¢loveka, Casto je povazovan
za jeden z pfirodnich 1€kt na vétsinu nemoci. AvsSak v soucasné dobé dochazi k ubytku
pravidelného pohybu a pfevazuje spisSe sedavy zpusob zivota, ktery negativné ovliviiuje
cely lidsky organismus (Gajdosova 2005).

Sedavé chovani ma za nasledek energetickou nerovnovahu, kvuli ¢emuz dochazi
k porucham télesného, ale také duSevniho zdravi. Abychom predchazeli civilizaénim
onemocnénim, musime mit dostatek pohybové aktivity a zaroven i pfiméfeny piijem
energie. Pohyb je dllezity také z hlediska psychiky clovéka, ma velky vliv na emoce,

pii nedostateCném pohybu dochazi ke stresu, depresim a podobné (Stejskal 2004).

17. Zucastiujete se hodin S$kolni télesné vychovy?

Z¢astiiujete se hodin Skolni télesné vychovy?
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Graf 19 — Zicastiujete se hodin Skolni télesné vychovy?

Diskuze: HBSC studie z roku 2018 prokazala, ze pétina déti nechodi na hodiny
Skolni télesné vychovy, omezena dochazka se tak tyka kazdého patého zaka. Dle studie
je z hodin télesné vychovy omluveno 5 % déti, ¢astecné je omluveno 13 % déti (Kalman

2019). Z télocviku byvaji nejcastéji omluveny déti z Libereckého a Jihoceského kraje.
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Zajimalo mé tak, zda se vSechny déti zacastiuji hodin Skolni télesné vychovy,
amaji tak zajistény alespont né&jaky aktivni pohyb v tydnu. Analyza hodnot v grafu

ukazuje, ze se Skolni télesné vychovy zucastiiuji vSichni respondenti primy 1 kvarty.

18. Navstévujete pravidelné kazdy tyden néjaky sportovni krouzek?

Navstévujete pravidelné kazdy tyden néjaky sportovni krouzZek?
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Graf 20 — Navstévujete pravidelné kazdy tyden néjaky sportovni krouzek?

Diskuze: Osmnacta otazka méla za ukol zjistit, zda zaci primy a kvarty navstévuji
pravidelné¢ né&jaky sportovni krouzek. HBSC studie zroku 2018 prokazala,
Ze se organizovanému sportu vénuji dvé tretiny dospivajicich déti, pfiCemz chlapci
prevazuji nad divkami, ale u obou skupin se jedna o vice nez 50 %. Zajem o organizovany
sport klesa s vékem, studie ukazala, ze v patych tfidach se jednad o tii Ctvrtiny déti,
pficemz v devatych tfidach uz pouze o 57 %, coz predstavuje nadpolovi¢ni vétSinu.
Avsak dal§im zajimavym zjiS§t€nim studie je, ze ani polovina déti, které navstévuji
organizované kluby, neni dostateCné aktivni. Pokud se jedna o trénink ¢i zapas, je tam
pohybu dostatek, avSak ve dnech volna uz dochazi k poklesu (Kalman 2019).

Z grafu lze vycist, ze 57,9 % respondentt primy, ktefi trpi nadmérnou hmotnosti,
sportovni krouzek pravidelné navstévuje. Zatimco zbylych 42,1 % respondentti zadny
sportovni krouzek pravidelné nenavstévuje, je vSak mozné, ze navstévuji jiné krouzky,
které ale nenesou sportovniho ducha nebo sportuji, ale jen nepravidelné. 66,7 %

respondenti s nadmérnou hmotnosti ve véku 14-15 let pravidelné navstévuje sportovni
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krouzek, 33,3 % respondentt preferuje nepravidelné sportovani nebo sportovni krouzky
vubec nenavstévuje.

Z celkového poctu respondentti sportovni krouzek pravidelné nenavstévuje
27,9 % déti ve véku 11-12 let a 35,1 % déti ve véku 14-15 let. Autorka diplomové prace
z roku 2006 ve svych vysledcich uvadi, ze sportovni krouzek pravideln€ nenavstévuje
20,9 % déti v jedenacti €1 dvanacti letech a 28,33 % déti ve veku Ctrnacti ¢i patnacti let.
Je zde tedy viditelny nartst déti, ktefi se nevénuji pravidelné néjakému sportu. Avsak
rozdil maze byt zapfi¢inén také velikosti mésta a dostupnosti sportovnich krouzka, preci
jen v Liberci jako ve velkomésté je vice moznosti nez v malomeésté jako je Rumburk

¢1 Varnsdorf,

19. Kolikrat za tyden se aktivné hybete, sportujete mimo Skolni télesnou

vychovu?

Kolikrat za tyden se aktivné hybete, sportujete mimo $kolni télesnou vychovu?
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Graf 21 — Kolikrdt za tyden se aktivné hybete, sportujete mimo Skolni télesnou vychovu?

Diskuze: Graf ¢. 21 ukazuje, jak odpovidali respondenti na otazku, ktera se tykala
mimoskolnich pohybovych aktivit. WHO doporucuje jednu hodinu pohybové aktivity
kazdy den, jak jsem se jiz zmifiovala v teoretické Casti prace. Tohoto objemu pohybové
aktivity vSak dosahne pouze pétina Skolaka pubescentniho véku. Avsak dle HBSC studie

se alespon pétkrat tydné hybe piiblizné polovina chlapct a 40 % divek (Kalman 2019).
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Odpoveédi vsech skupin respondentti jsou dobfe viditelné ve vySe uvedeném grafu.
Pét az sedmkrat se mimo Skolni télesnou vychovu aktivné hybe 15,8 % respondentt
s nadmérnou vahou ve veku 11-12 let. 10,4 % déti nadmérné vahy se mimo Skolni
télesnou vychovu aktivné hybe jednou tydné€, zbylych 31,6 % respondenti zvolilo
moznost nepravidelny aktivni pohyb. Nepravidelnou tydenni aktivitu, ale také aktivni
pohyb mimo Skolni télesnou vychovu jednou a 5-7x za tyden, preferoval stejny
procentualni poCet respondentt trpicich nadmérnou hmotnosti, kazdou z téchto moznosti
zvolilo 20 % respondentt.

Dle vysledki dotaznikového Setfeni zroku 2006 se vicekrat za tyden aktivné
hybalo ¢i sportovalo mimo $kolni télesnou vychovu 58,21 % déti ve véku 11-12 let,
ale také 53,33 % déti ve véku 14-15 let. Obé tyto skupiny déti jsou ze zakladnich Skol
Oblac¢na a Husova v Liberci. Z mych vysledkt vyplyva, ze se v dnesni dobé aktivné hybe
tiikrat az cCtytikrat za tyden 29,5 % déti Varnsdorfského a Rumburského gymnazia
ve véku 11-12 let a 24,6 % déti stejnych Skol ve véku 14-15 let. Jelikoz jsou mnou
vybrani respondenti z malomeésta, myslim si, ze mé na pokles aktivniho pohybu z ¢asti
vliv pravé mensi dostupnost sportovniho vyziti, dal§im divodem muze byt financni
zajisténi rodiny. Avsak dalsim divodem poklesu mize byt pokrocilejsi doba technologii
a elektroniky, tim padem sedavy zptsob Zivota, na ktery ma vliv také rodina a jeji navyky
(napf. sezeni u televize, pocitace apod.). Da se tedy predpokladat, ze ¢im bude vétsi
vybavenost rodin pocitaci, iPady, tablety a podobné, bude i vétsi narust déti, ktefi u této
elektroniky budou travit vic a vic Casu, tim padem bude narGstat méné aktivnich déti
a dusledkem muze byt praveé nadvaha Ci obezita (Dollman, aj. 2005). Na toto téma jsem

dalsi otazkou (viz otazka €. 20).
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20. Kolik casu travite denné u pocitace, televize, telefonu, tabletu, iPadu,

PlayStationu?

Kolik ¢asu travite denné u pocitade, televize, telefonu, tabletu, iPadu,

PlayStationu, apod.?
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Graf 22 — Kolik ¢asu travite denné u pocitace, televize, telefonu, tabletu, iPadu, PlayStationu?

Diskuze: Sedavé chovani jedinci je v dnesni dobé jednou z pficin vzniku obezity,
viz tfeti podkapitola teoretické Casti ,,Priciny vzmniku obezity — Vyrazeni volného
pohybu‘‘.

Diky grafu €. 22 je patrné, ze 15,8 % respondentt z primy, ktefi trpi nadmérnou
hmotnosti, travi u elektroniky vice nez pét hodin denné. Coz by bylo pochopitelné
za doby pandemie COVID-19, kdy probihala distancni vyuka, ale v soucasné dobé,
kdy je prezencni vyuka, je vice nez 5 hodin piili§ vysoké cCislo. 26,3 % respondentt
vyuziva telefon, tablet, televizi apod. 4-5 hodin denné, zatimco 42,1 % respondentti 2—3
hodiny za den. Jednu hodinu denné travi u elektroniky 15,8 % respondentt.

U stejné percentilové skupiny, jen ve véku 14-15 let, travi vice nez 5 hodin
u pocitace, telefonu, televize, iPadu apod. 26,7 % respondent. 46,6 % respondentt
trpicich nadmérnou hmotnosti vyuziva elektroniku 2—-3 hodiny za den, zatimco 20 %

respondentt 4-5 hodin denné. 6,7 % respondentt travi u elektroniky jednu hodinu za den.
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S Zavér

Hlavnim cilem bylo zjistit, jak jsou jedinci starSiho Skolniho véku viceletého
gymnazia v Rumburku a ve Varnsdorfu informovani o problematice obezity a jaké
je jejich stravovaci a pohybové chovani.

Prvnim dil¢im cilem bylo informovat o problematice obezity déti a to predevsim
déti pubescentniho véku. Z tohoto divodu jsem se v bakalaiské praci zaméfila na obezitu
jako takovou, priCiny vzniku, zdravotni problémy spojené s obezitou a podobné.
Pro ziskani v§ech informaci bylo potfebné nastudovat odbornou literaturu, ¢lanky apod.,
vSechny poznatky tykajici se této problematiky byly shrnuty v teoretické ¢asti prace.

Druhy dil¢i cil byl zaméfen na diagnostiku obezity, jeji 1écbu a prevenci.
Informace o diagnostice obezity byly shrnuty v podkapitole 1.1.2, pfi€emz hned dvé
moznosti diagnostiky byly pouzity k vyhodnoceni mého vyzkumu. Jednalo se o Body
Mass Index a hlavné tedy o percentilové grafy, jakozto jednu z nejpresnéjSich diagnostik
obezity u déti.

Tretim dil¢im cilem bylo charakterizovat obdobi pubescence a jejiho vyvoje.
Pro splnéni daného cile jsem se v podkapitole 1.2 ,,Obdobi pubescence‘‘ zaméfila
na obecnou charakteristiku tohoto obdobi, dale na motoricky vyvoj, rozvoj osobnosti,
pohyb danych jedinct a jak by mélo vypadat jejich spravné stravovani.

Ctvrty diléi cil se tykal jiz empirické &asti, presn&ji tedy sestaveni anketniho
Setfeni pro zaky primy a kvarty viceletého gymnazia v Rumburku a ve Varnsdorfu.
Vyzkum probihal u zakt na zacatku pubescentniho véku a na jeho konci, Cili u zaku
ve véku 11-12 let a 14-15 let. V empirické Casti bakalarské prace jsem pomoci anket
zjistovala, jaky je vyskyt obezity u vySe zmifiovanych zaku starSiho Skolniho véku.
Anketa byla rozdélena na Ctyfi Casti, prvni cast méla za ukol zjistit zakladni informace
potiebné k urCeni podvahy, normalni vahy ¢i obezity. Vysledky pruzkumu ukazaly,
ze alespon polovina zakt ve véku 11-12 let, ale také ve v€ku 14—15 let ma normalni vahu,
avSak u obou téchto vékovych skupin vysledky ukazaly také zaky trpici nadmérnou
hmotnosti. Druha cast otazek byla zaméfena na informovanost jedincii o obezité, naslo
se par jedinct, ktefi pojem obezita neznaji. Dale jsem za pomoci tieti sady otazek
zjistovala, jaké je jejich stravovaci chovani a pitny rezim. Ctvrta ast byla zaméfena
na pohybové chovani vybranych respondentt, télesné vychovy se zacastiiuji vSichni

respondenti a vice nez polovina vSech respondenti se aktivné hybe i mimo skolni té€lesnou
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vychovu. Podrobné vysledky vSech casti ankety jsou viditelné v empirické casti
bakalarské prace, a to za pomoci grafii a diskuze.

Paty a zaroven posledni dil¢i cil bakalatské prace, ktery byl zaroven hlavnim
cilem empirické Casti, predstavoval vyhodnoceni anket pro pedagogy, zaky popiipadé
jejich rodice. Pro jednodussi predani vysledki jsem zvolila kratké shrnuti vSech otazek,
toto shrnuti bylo pfedano pedagogum, ktefi ho predali zakim a jejich rodi¢im. Toto
shrnuti je soucasti ptiloh (viz Ptiloha €. 2).

Problematika obezity tu vzdy byla a vzdy bude, je jen na daném c¢lovéku, u déeti
tedy predevsim na jejich rodiCich, zda stim budou chtit néco délat. Véfim, ze tato
bakalarska prace bude pfinosem a napomize se détem jakéhokoliv véku zamyslet
nad tim, jak se stravuji, jak travi volny ¢as apod. Dnes$ni doba nabizi spoustu moznosti,
jak travit volny Cas aktivn€. Na zavér bych rada podotkla, ze vSichni maji nedostatky,
ale také piednosti. Cislo na vaze je preci jen &islo, svaly také n&co vazi a &islo na vaze
neznamend pouze tuk vtéle. Vzdy se stim da néco udélat, pokud by Clovék nebyl

spokojeny. AvSak vzdy je lepsi obratit se na odborniky, at’ uz 1ékare ¢i nutricni terapeuty.
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Pfiloha ¢&. | ANKETA PRO ZAKY STARSIHO SKOLNIHO VEKU

Dobry den,

jsem studentka bakalafského studia Technické univerzity v Liberci, oboru Rekreologie. Pro
mou bakalafskou praci je dilezity vyzkum, ktery je zaloZen na nasledujici anket¢.

Vyzkum je zaméfen na zjisténi informovanosti o obezité, ale také zjisténi pravidelnosti
stravovéani, vénovani se mimoskolnim pohybovym aktivitim, trdveni ¢asu na PC, televizi,
apod.

Vyplnéni ankety Vam zabere slabou ¢tvrthodinku a je anonymni, proto nemusite mit zadné
obavy. Pokud byste méli néjaké dotazy, pfipominky ¢i potiZe, nevahejte mé kontaktovat.
Vysledkem anketniho Setfeni bude kratké doporuceni, které bych Vam zaslala pies Vaseho
ucitele té€lesné vychovy, a to v podobé PDF dokumentu.

Predem Vam dékuji za spolupraci,

Tereza Truksova

truksova.terka@seznam.cz

Pohlavi: chlapec |:| divka EI

Vék:
Vyska (v cm):
Hmotnost (v kg):

1. Vite, co znamena pojem obezita?

Ano D Ne |:|

2. Myslite si, Ze je obezita problémem aZ od doby pandemie COVID-19?

Ano Ne [I Nemohu posoudit D
3. Mate ve svém blizkém okoli osobu trpici nadvahou?

Ano |:| Ne |:|

4. Pocet jidel, ktera konzumujete denné:
1|:| 2|:I 3|:| 4|:| SD 6|:| Vice|:|

5. Doma rano snidate:
Ano, vzdy D Nékdy |:] Nesnidam vibec, rano nemam hlad []
Snidam az ve $kole

6. Davite si dopoledne ve $kole svadinu?

Ano D Ne ’:] Neékdy |:|
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Jak ¢asto mate ke svadiné néco sladkého? (sladké pecivo, suSenku, ¢okoladovou
ty¢inku apod.)

Kazdy den D 3 krat tydné D 2 krat tydné D Méné Casto D Nikdy D
Stravujete se pravidelné&?

Spise ano \:’ SpisSe ne D Ano EI Ne ‘:]

Mate kaZdy den teply plnohodnotny obéd?

SpiSe ano |:| SpiSe ne |:| Ano :I Ne I:l

Kolikrat denné jite ovoce a zeleninu?

2 krat D 1 krat EI Nejim kazdy den |:| 3 krat a vice |:|

Kde se prevazné stravujete?

Doma EI Doma a ve $kolni jidelné |:| Doma a v bufetu |:|

Ve vefejném stravovani (restaurace atp.)

Kolik litri tekutin vypijete v priibéhu jednoho dne?

D00,51|:] 0,5—ll|:| 1—1,51[:] 1,5—21|:] 21aviceI:|

Co obvykle pijete ve §kole?

Vodu, ochucenou ¢i neochucenou mineralku D MIéko, mlécné napoje |:|

Slazené limonady D DzZus D Jiné I:] Ve skole nepiji D

Pokousite se nékdy problémy ¢i stres zajidat?

Spise ne Ne Ano Ano, Casto
Mate nékdy pocit, Ze se zbyte¢né prejidate?

SpiSe ne Ne | | Ano D Ano, Casto |:|
Jaké jsou podle Vis nejcastéjsi priiny obezity? (Vyberte alespoii jednu
odpovéd’)

Jidelni zvyklosti Ptejidani |:| Zdravotni problémy |:| Lenost

Psychologické problémy Dédi¢nost Nedostatek pohybu
Zucastiujete se hodin $kolni télesné vychovy?

Ano D Ne

Navstévujete pravidelné kazdy tyden néjaky sportovni krouZek?

Ano Ne
Kolikrat za tyden se aktivné hybete, sportujete mimo $kolni télesnou vychovu?

Je to nepravidelné El 3 —4 krat I:I 2 krat |:| 5 — 7 krat D 1 krat
Kolik ¢asu travite denné u pocitace, televize, telefonu, tabletu, iPadu,
PlayStationu, apod.?

Vice nez 5 hodin |:| 2 — 3 hodiny 4 — 5 hodin D Jednu hodinu |:|
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Piiloha &. 2 SHRNUTI PRO PEDAGOGY, ZAKY (POPRIPADE JEJICH RODICE)

Hlavni zjiSténi
Prevalence (pocet osob) nadvahy, obezity

Zhruba 164 % déti ve véku 11-12 let mé podle zaneseni hodnot BMI
do percentilového grafu BMI podvahu, 52,5 % déti ma normalni hmotnost a 31,1 % déti
ma nadmeérnou vahu (nadmérna vaha zahrnuje nadvahu 1 obezitu, jelikoz vysledky byly
dosti podobné).

Co se tyCe kvarty neboli déti ve véku 14-15 let, tak 22,8 % déti tohoto véku trpi
podvahou. 50,9 % déti ma normalni vahu a u zbylych 26,3 % déti se vyskytuje nadmérna
vaha.

Je ziejmé, ze postupem cCasu nadvaha a obezita u déti roste. To vyplyva
ze srovnani s vyzkumem provedenym v roce 2006 v Liberci na dvou zékladnich §kolach.
Jeho vysledky ukazaly, ze 32,83 % déti ve véku 11-12 let ma podvahu, 52,24 % déti ma
normalni vahu a 26,87 % déti ma nadmérnou hmotnost. U skupiny déti ve véku 14-15 let
bylo 26,66 % déti s podvahou, 53,34 % déti s normalni vahou a 20 % nadmérné vahy.
Je tedy jasné viditelny vzrast procent déti s nadvahou ¢i obezitou, av§ak muze na to mit

vliv rozdil velkomésta/malomésta — v maloméste neni takové sportovni vyziti.

Informovanost o obezité

Vétsina déti vi, co znamena pojem obezita a ma o obezit¢ ponéti. Naslo se vSak
par déti ve véku 11-12 let, které pojem obezita neznaji, jedna se zhruba o 6,6 % déti.

Vice nez polovina déti primy 1 kvarty ma ve svém blizkém okoli osobu trpici
nadvahou, u déti ve véku 11-12 let, které maji nadmérnou hmotnost, je to 73,7 %.
V kvarté€ se jedna o 66,7 % déti, které maji nadmérnou hmotnost.

Co se tycCe otazky, ktera se tykala pfiCin vzniku obezity, tak pfevladala moznost

odpovédi nedostatek pohybu, lenost, ale také zdravotni ¢i psychologické problémy.

Stravovaci navyky a pitny rezim

Jak nejlépe nastartovat den? No piece snidani! Snidan¢ je velmi dalezitou slozkou
jidelnicku. Anketni Setfeni ukéazalo, ze v primé snida 54,1 % déti, ostatni déti nesnidaji
nebo snidaji jen nekdy. V kvarté snida 52,6 % déti, 14 % nesnida vibec a zbytek pouze
nekdy. Vroce 2006 provadéla autorka diplomové prace dotaznikové Setfeni

na zakladnich Skolach Obla¢na a Husova v Liberci. Ukazalo se, ze v tomto roce
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pravidelné kazdy den snidalo 71,64 % déti ve véku 11-12 let a 60 % déti ve véku 14-15
let. Je zde viditelné, ze s pfibyvajicimi lety se pocet déti, které pravidelné konzumuyji
snidan€, snizuje.

Sladké svaciny ma kazdy den nebo alespon tfikrat tydné 36,1 % déti ve véku 11—
12 let, ptficemz 11,5 % tvoii déti s nadmérnou hmotnosti. U déti ve véku 14-15 let
konzumuje sladké svacCiny 42,1 % zaku, prevlada zde konzumace sladkého predevsim
u skupiny déti s normalni hmotnosti, jelikoz tvoii 24,6 %. U déti ve véku 11-12 let
prevladaji sladké svacCiny spiSe ve velkoméstech, protoze 40,3 % zakd vybranych
zakladnich §kol v Liberci svacilo v roce 2006 sladké kazdy den nebo tiikrat tydné.
Z porovnani s mymi vysledky vyplyva, ze postupem Casu se pocet déti v tomto veku
snizuje a zaroven na to maze mit vliv velikost mésta.

Co se tyCe pravidelného stravovani, tak se pravidelné stravuje vice nez polovina
zaku primy i kvarty nebo se o to alespon snazi. Nepravidelné se stravuje 23 % zaku primy
a 29,8 % zaka kvarty. Nepravidelné stravovani je otazkou také rodinnych zvyklosti,
pokud nejsou déti zvyklé pravidelné se stravovat doma, t€zko se budou pravidelné
stravovat ve Skole. AvsSak je nutné podotknout, ze pocet déti, které se stravuji
nepravidelné, klesa. V roce 2006 se na zakladnich Skolach Obla¢na a Husova stravovalo
nepravidelné 52,24 % déti ve véku 11-12 let a 51,67 % déti ve véku 14-15 let
(Schroderova 2006).

Vice nez polovina déti ma kazdy den teply plnohodnotny obéd, pii¢emz se stravu;i
prevazné doma ¢i doma a ve Skolni jidelné.

Ovoce a zelenina jsou velmi dalezitymi slozkami jidelnicku. Jsou skvélymi zdroji
vitaminQ, ovoce se doporucuje jist predev§im dopoledne vzhledem k obsahu cukra,
1 kdyz téch zdravych. Zelenina se doporucuje jist 3-4x denné, nejlépe ke kazdému jidlu
(Rajchl 2016). Ovoce a zeleninu se snazi jist nékolikrat do tydne vétsi Cast zaku, nékteti
alespor jednou, pticemz 9,8 % zakt primy a 17,5 % zaka kvarty ovoce a zeleninu neji
vubec. Povazuji za aspéch, ze u obou skupin konzumuje ovoce a zeleninu kazdy den vice
néz polovina respondentd.

Ptala jsem se zaku, zda zajidaji problémy ¢i stres, v primé odpovédelo 23 % zak,
ze problémy nebo stres zajidaji a nékteti dokonce Casto, stejné€ tak odpovédélo 35,4 %
zaka kvarty. Skupina s nadmérnou hmotnosti v primé tvoii 11,5 % téchto zaka, v kvarté
se jednalo o 10,5 % déti. Tato otazka je spojena také s dostateCnym pohybem jedincu.
Jelikoz dle Stejskala (2004) je pohyb dulezity z hlediska psychiky ¢loveéka, ma velky vliv

na emoce, pii nedostatecném pohybu dochazi ke stresu ¢i depresim.
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Pitny rezim dodrzuje vétSina zdku primy 1 kvarty obou gymnézii,
at' uz v Rumburku, tak ve Varnsdorfu. AvSak nasli se néktefi, ktefi za den vypiji velmi
malo tekutin, v primé se jedna 0 26,2 % zaku a v kvarté o 38,6 % zakd. PoCet déti, které
nedodrzuji pitny rezim, stale roste. V roce 2006 dle vysledk(i Schroderové nedodrzovalo
doporucené mnozstvi tekutin 16,42 % déti ve véku 11-12 let a 16,66 % déti ve véku 14—
15 let. Je tedy zfeymé, ze s postupem ¢asu vypiji déti béhem dne ¢im dal tim méné tekutin.
Na toto by méli také dbat rodice 1 ucitelé ve Skolach.

Byla jsem mile prekvapena u otazky, ktera meéla za kol zjistit, co obvykle piji
zaci ve Skole. U vSech skupin, at’ uz déti s podvahou, normalni vahou ¢i nadmérnou
vahou, bylo vice nez 60 % zakt z primy 1 kvarty, ktefi piji pfevazné vodu, ochucenou
¢i neochucenou mineralku, pfiCemz vétSina déti zaskrtla pfimo neochucené mineralky
nebo vodu. Slazené napoje pije celkem 14,8 % déti ve véku 11-12 leta 14 % déti ve véku
14-15 let. Autorka diplomové prace Schroderova ve své praci uvadi, ze v roce 2006
na zakladnich Skolach Obla¢na a Husova v Liberci, konzumovalo slazené limonady
31,34 % déti ve véku 11-12 let a 15 % déti ve véku 14-15 let. Oproti roku 2006 je nyni

pocet déti konzumujicich slazené limonady mensi, coz je dalsi piijemné zjisténi.

Mimoskolni aktivity

Posledni Cast otazek byla zamétrena na pohyb déti mimo Skolni télesnou vychovu,
na sportovni krouzky a podobné. HBSC studie z roku 2018 prokézala, ze pétina déti
nechodi na hodiny Skolni télesné vychovy, omezena dochazka se tak tyka kazdého patého
zaka. Dle studie je z hodin télesné vychovy omluveno 5 % déti, ¢astecné je omluveno
13 % déti (Kalman 2019). Z télocviku byvaji nejcastéji omluveny déti z Libereckého
a JihoCeského kraje.

Moje anketni Setfeni ukéazalo, ze Skolni télesné vychovy se ucastni vSichni zaci,
at’' uz zaci primy ¢i kvarty.

Co se tyCe navstévovani sportovnich krouzka pres tyden, tak 27,9 % zaka primy
zadny sportovni krouzek nenavstévuje. Toto procento tvori 6,6 % déti s podvahou, 8,2 %
déti s normalni hmotnosti a 13,1 % déti s nadmérnou hmotnosti. V kvarté zadny sportovni
krouzek nenavstévuje 35,1 % zaka, piicemz se jedna presnéji o 8,8 % déti s podvahou,
17,5 % déti s normalni vahou a 8,8 % déti, které maji nadmérnou hmotnost. Autorka
diplomové prace z roku 2006 ve svych vysledcich uvadi, ze sportovni krouzek pravidelné
nenavstévuje 20,9 % déti v jedenacti €1 dvanacti letech a 28,33 % déti ve veku Ctrnacti

¢i patnacti let. Je zde tedy viditelny narast déti, ktefi se neveénuji pravidelné néakému
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sportu. AvSak rozdil mize byt zapficinén také velikosti mésta a dostupnosti sportovnich
krouzkd, preci jen v Liberci jako ve velkomeésté je vice moznosti nez v malomeéstech
jako je Rumburk ¢i Varnsdorf.

Dalsi otazka byla zaméfena na aktivni pohyb mimo S$kolni télesnou vychovu.
Dle vysledkd dotaznikového Setfeni z roku 2006 se vicekrat za tyden aktivné hybalo
¢i sportovalo mimo $kolni télesnou vychovu 58,21 % déti ve véku 11-12 let, ale také
53,33 % déti ve véku 14-15 let. Obé tyto skupiny déti jsou ze zakladnich §kol Oblacna
a Husova v Liberci. Z mych vysledkt vyplyva, ze se v dnesni dob¢ aktivné hybe trikrat
az Ctyfikrat za tyden 29,5 % déti ve véku 11-12 let a 24,6 % déti ve véku 14-15 let.
Jelikoz jsou mnou vybrani respondenti z malomésta, myslim si, ze ma na pokles aktivniho
pohybu z Casti vliv pravé mensi dostupnost sportovniho vyziti. AvSak dal§im divodem
poklesu muze byt sedavy zpusob zivota, na ktery ma vliv také rodina a jeji navyky
(napf. sezeni u televize, pocitaCe apod.). D4 se tedy predpokladat, ze ¢im bude vétsi
vybavenost rodin pocitaci, iPady, tablety a podobné, bude i vétsi nartust déti, ktefi u této
elektroniky budou travit vic a vic Casu, tim padem bude narGstat méné aktivnich déti
a dasledkem muze byt prave nadvaha ¢i obezita (Dollman, aj. 2005).

Posledni otazka anketniho Setfeni se tykala Casu straveného u elektroniky.
U pocitace, telefonu, televize, tabletu, iPadu, prosté celkové u elektroniky stravi vice

nez pét hodin za den 11,5 % déti ve véku 11-12 let a 26,3 % déti ve véku 14-15 let.

Vsechny vysledky mé potésily, predev§im kvuli navratu velkého mnozstvi
vyplnénych anket. Na zavér bych rada podotkla, ze vSichni mame nedostatky, ale také
prednosti. Kazdy jsme jiny a kazdy jsme originalni. Cislo na vaze je jen &islo, svaly maji
také vahu a Cislo na vaze neznamena pouze tuk v téle. A predevsim se s tim da vzdy néco
udélat, pokud by clovek nebyl spokojeny. AvSak vzdy je lepsi, obratit se na odborné
poradce, at’ uz Iékare ¢i nutricni terapeuty.

Méjme se radi takovi, jaci jsme!
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