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Abstrakt:

Cilem této bakalarské prace bylo priblizit vztahy mezi pohybovym chovanim a emocni
pohodou u zak( starsiho skolniho véku. Dil¢imi cili bylo popsat 24hodinovy pohybovy rezim
sledovanych déti pomoci akcelerometru, posoudit miru naplnéni doporucené denni PA,
zhodnotit drovernn emocni pohody pomoci dotazniku WHO-5 a analyzovat souvislosti mezi
pohybovym chovanim a emocni pohodou. Vyzkumu se zucastnilo 52 7akd ve véku 12-15 let,
ktefi nosili akcelerometr ActiGraph wGT3X+, ktery méfil jejich denni pohybovou aktivitu, miru
sedavého chovani a délku spanku. Vysledky ukazaly, Ze vétsina 7ak( (76,7 %) nedosahovala
doporucenych 60 minut stfedni az vysoké intenzity pohybu denné, a zaroven travila znacnou
Cast dne (v priméru pres 10,2 hodiny) sedavym chovanim. Spankova doba se v priméru
pohybovala kolem 7,6 hodin, coZz neodpovidd doporu¢enému rozmezi pro tuto vékovou
skupinu. Vysledky dotaznikového Setfeni naznacuji prevainé pozitivni vnimani emocni
pohody, presto fada respondentl uvadéla potize s ranni svéZesti po probuzeni. Primérné
skore v dotazniku dosahlo hodnoty 61,3. Statisticka analyza prokazala vyznamnou negativni
korelaci pouze mezi sedavym chovanim a emocni pohodou (rs =-0,34; p = 0,04).
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1 UvoD

Pohybova aktivita predstavuje jeden ze zékladnich faktor( ovliviiujicich zdravy vyvoj déti
a dospivajicich. Jeji vyznam nespociva pouze v prevenci civilizaénich onemocnéni a podpofre
fyzické zdatnosti, ale stale ¢astéji se zdlraznuje i jeji zdsadni role v oblasti dusevniho zdravi a
psychické pohody. Starsi Skolni vék je pfitom obdobim, kdy dochdzi k zasadnim zméndm v
Zivotnim stylu, Skolnich povinnostech i psychosocidlnich aspektech, které mohou pohybové
chovani vyrazné ovlivnit. Pravé v tomto obdobi se u déti a adolescentll zacinaji formovat navyky,
které Casto pretrvavaji do dospélosti.

V poslednich letech se v odborné literature objevuje stale vice dikazli o tom, Ze
dostatecnd mira pravidelné pohybové aktivity ma pozitivni vliv na emocionalni prozivani, redukci
stresu a celkové dusevni zdravi déti a mladistvych. Nedostatek pohybu je naopak spojovan s
roli pfitom hraje nejen samotny objem a intenzita pohybu, ale také kvalita odpocinku a mira
sedavého chovani, které spolecné utvareji celkovy 24hodinovy pohybovy rezim.

Starsi Skolni vék, zpravidla vymezeny obdobim od 11 do 15 let, je specificky z hlediska
narokl na skolni vykon, zacinajicich vrstevnickych vztahl a zvySujici se potfeby samostatnosti.
Tyto faktory mohou vést ke zméné pohybovych zvyklosti a ovlivnit emociondlni proZivani déti.
Proto je dulezité sledovat nejen mnoZstvi a strukturu pohybové aktivity, ale i subjektivni vnimani
emocni pohody, které odrazi kvalitu psychického zdravi v tomto klicovém obdobi vyvoje.

Cilem této bakalarské prace je analyzovat vztahy mezi pohybovym chovanim a emocni
pohodou u 7aka starsiho Skolniho véku. Vyzkum si klade za Ukol zmapovat 24hodinovy pohybovy
rezim sledovanych déti prostfednictvim objektivniho méreni akcelerometrem a posoudit Uroven
jejich emocni pohody s vyuzitim standardizovaného dotazniku WHO-5. Na zakladé ziskanych dat
se prace snaZi objasnit, zda existuje souvislost mezi mirou pohybové aktivity, sedavym

chovanim, spankem a prozivanim emoc¢ni pohody u zZak( v tomto vékovém obdobi.



2  PREHLED POZNATKU

2.1 Pohybova aktivita

Pohybova aktivita predstavuje nedilnou soucast kazdodenniho Zivota ¢lovéka, protoze
vétsina béznych cinnosti je spojena s pohybem nebo urcitou fyzickou zatézi (Kaplam, Sallis, &
Patterson, 1993). V odborné literature je pohybova aktivita nejcastéji vymezovana jako jakykoli
télesny pohyb vykonavany kosternim svalstvem, ktery vede ke zvySenému energetickému vydeji
(Carpensen, Powell, & Christenson, 1985; WHO, 2024).

Tento pojem zahrnuje nejen volnocasové aktivity, sport Ci cviceni, ale i kazdodenni
¢innosti jako je prace, domaci Ukoly nebo chlze, které rovnéz prispivaji k celkovému vydeji
energie. Podle Boucharda, Shepharda a Stephense (1994) miZe pohybova aktivita tvofit
pfiblizné jednu Sestinu az dvé pétiny celkového denniho energetického vydeje.

V aktualnim odborném pojeti je pohybova aktivita ¢im dal ¢astéji chapdna jako soucast
tzv. 24hodinového pohybového rezimu (24-h movement behaviors), ktery integruje nejen
samotnou pohybovou aktivitu, ale také spanek a sedavé chovani. Zvlastni dlraz je pfitom kladen
na aktivitu stfedni az vysoké intenzity (MVPA), jejiz pfinos se ukazuje zejména v oblasti podpory
dusevniho zdravi. Pozitivni Gc¢inky této formy pohybu lze vysvétlit biologickymi (napf.
neuroplasticita mozku), psychosocialnimi (napf. rozvoj socidlnich vazeb) a behavioralnimi
mechanismy (napf. zlepsSeni kvality spanku) (Groves et al., 2024)

Slepicka, Hosek a Hatlova (2006) uvadéji, Ze pohyb predstavuje jeden ze zasadnich projevl
lidské existence. Analyzou pohybovych vzorcl lze ziskat informace nejen o télesné kondici, ale
také o psychickém rozpoloZeni jedince. Pohyb by nemél byt vniman vyhradné jako nastroj
ovliviujici fyzické zdravi a vykonnost, ale také jako zplsob, jakym ¢lovék komunikuje své vnitini
prozitky. Skrze pohyb, napriklad pomoci gest, drzeni téla, pohybi koncetin, hlavy ¢i trupu, maze

jedinec vyjadrovat své emoce a nalady (Machova & Kubatova et al., 2015).

2.1.1 Déleni pohybové aktivity

Pohybova aktivita mGze byt klasifikovana z rlznych hledisek — podle typu ¢innosti, podle
intenzity nebo podle celkové Urovné zatizeni organismu. Jednotlivd hlediska se vzajemné
doplfuji a umoznuji podrobnéji analyzovat vliv pohybu na lidské zdravi.

Piotrowska a Pabianek (2019) rozdéluji pohybovou aktivitu podle charakteru ¢innosti do

Ctyr zakladnich kategorii:
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Aerobni aktivity — napf. chlze, béh nebo plavani. Tyto aktivity podporuji
kardiovaskuldrni systém a jsou nejéastéji doporucované v rdmci preventivnich
zdravotnich programd.

Silové aktivity — napf. posilovani nebo vzpirani. Jsou zaméreny na rozvoj svalové
sily a objemu.

Aktivity zamérené na flexibilitu — napfr. joga nebo strecink, které rozvijeji rozsah
pohybu v kloubech a pfispivaji k prevenci zranéni.

Aktivity podporujici rovnovahu — jako je tai chi, které jsou zvlasté pfinosné pro

starsi osoby, u nichz sniZuji riziko padd.

Dle U.S. Department of Health and Human Services (2018) Ize pohybovou aktivitu ¢lenit

také na zakladé celkové tydenni zatéZze organismu, zejména u dospélé populace. Toto déleni

odrazi miru naplnéni zdravotnich doporuceni:

Neaktivni jedinci — nevykazuji zddnou pohybovou aktivitu stfedni ¢i vyssi
intenzity; jejich pohyb nepfesahuje béznou denni aktivitu.

Nedostatecné aktivni — vénuji se sice pohybu stfedni az vysoké intenzity, ale v
objemu mensim nez 150 minut tydné (cca 75 minut intenzivniho zatiZeni).
Aktivni — dosahuji doporu¢eného rozmezi 150 az 300 minut pohybu stiedni
intenzity tydné.

Vysoce aktivni — prekracuji hranici 300 minut tydné, coZ je spojovdno s

dodatecnymi zdravotnimi pfinosy.

Z hlediska intenzity pohybu rozliSuje Physical Activity Guidelines for Americans, 2nd

edition (2018) nasledujici tfi Urovné, a to podle tzv. MET (Metabolic Equivalent of Task):

Lehka intenzita (<3 METs) — napt. pomala chlize, domaci prace.
Stfedni intenzita (3—6 METs) — napft. svizna chlze nebo lehké cviceni.
Vysoka intenzita (>6 METs) — napf. béh, aerobik nebo intenzivni sportovni

¢innost.

Toto déleni podle MET hodnot umoziuje objektivni kvantifikaci zatéze, a tim i lepsi

srovnani mezi jednotlivymi aktivitami a jejich zdravotnim prinosem.
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2.1.2 Zdravotni benefity pohybové aktivity

Pohybovabaktivita ma klicovy vyznam pro udrZeni a rozvoj zdravi ve vSech obdobich
Zivota. Podle Svétové zdravotnické organizace (WHO, 2020) ptispiva pravidelny pohyb ke
zlepseni fyzické kondice, posileni srdec¢né-cévniho i svalového systému a k udrzeni optimalniho
krevniho tlaku. Vyznamné se podili také na spravné regulaci hladiny krevnich lipidd, glukdzy a
inzulinové citlivosti. Pohyb pozitivné ovliviiuje vyvoj kostni tkané i ¢innost mozku, coz se mize
projevit lepsi koncentraci, vykonnosti a celkovou mentalni pohodou. Pravidelnd aktivita rovnéz
podporuje dusevni zdravi — pomdaha zmirnit projevy deprese a pfispiva k psychické rovnovaze.
Dale snizuje riziko nadmérného ukladani télesného tuku a plsobi preventivné proti rozvoji
nadvahy.

Na tyto pfinosy navazuje i U.S. Department of Health and Human Services (2018), ktery
upozornuje na ochrannou funkci pohybové aktivity vicéi chronickym onemocnénim, jako je
cukrovka 2. typu nebo obezita. Kromé toho ma zdsadni vyznam pro rozvoj svalové hmoty a
vytrvalosti, zejména pfi aktivitach aerobniho charakteru.

Podle Physical Activity Guidelines for Americans (2008) pfinasi pravidelnd pohybova
aktivita détem a mladym lidem fadu zdravotnich benefitl. Dochazi ke zlepseni funkce
kardiovaskuldrni soustavy a ke zvySeni podilu aktivni télesné hmoty. Soucasné pohybova aktivita
podporuje rust svalové sily i vytrvalosti a prispiva k posileni kostni tkané. Dale ma pozitivni vliv
na metabolické a srde¢né-cévni zdravi a jeji role je vyznamna i z hlediska psychické pohody —
pravidelny pohyb miZe pomoci sniZit vyskyt psychickych obtizi, zejména depresivnich stav(.

Souhrnné lze fFici, Ze pravidelnd pohybova aktivita prinasi Siroké spektrum zdravotnich

vyhod a méla by tvofit pfirozenou soucdst Zivotniho stylu kazdého jedince.

2.1.3 Doporucené mnoZstvi pohybové aktivity

Dostatecné mnoiZstvi pohybové aktivity pfedstavuje klicovy faktor pro zdravy rist a vyvoj
déti a adolescent.

Podle kanadskych 24hodinovych pohybovych smérnic (Tremblay et al., 2016) by se jedinci
ve véku 5 az 17 let méli denné vénovat minimdalné 60 minutam stfedné az intenzivné zatézujici
aerobni aktivity. DUleZitou soucasti pohybového rezimu by mély byt rovnéz pohybové cinnosti
zamérené na rozvoj svalové sily a zpevnéni kosterniho aparatu, které se doporucuje zarazovat
alespon tfikrat tydné. Tyto aktivity jsou vyznamné nejen z hlediska fyzické zdatnosti, ale také pro

prevenci Urazll a podporu zdravé télesné kompozice.
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Svétova zdravotnicka organizace (WHO, 2020) doporucuje, aby se déti a mladistvi ve véku
od 5 do 17 let pravidelné vénovali pohybové aktivité stfedni az vyssi intenzity (MVPA), a to v
praméru nejméné 60 minut denné. Uprednostnovany by mély byt pfedevsim ¢innosti aerobniho
charakteru. Soucasné se doporucuje, aby alespon tfikrat tydné byla zafazena i pohybova aktivita
zamérena na posileni svalstva a kosterniho aparatu, napfiklad prostifednictvim skakani, béhu i

jinych dynamickych cviceni.

2.1.4 Pohybova inaktivita

Pohybova inaktivita predstavuje stav, kdy jedinec nevykondvd dostatecné mnozstvi
pohybové aktivity potfebné k udrzeni nebo zlepseni zdravotniho stavu. Z fyziologického hlediska
jde o chovani, které nezvySuje energeticky vydej nad uroven klidového metabolismu.

Podle Neulse a Fromela (2016) je tento stav charakterizovan pouze minimalni pohybovou
zatézi s energetickym vydejem do 2 METs, typickou napfiklad pti sledovani televize, praci na
pocitaci nebo delSim sezeni. Pohybova inaktivita je ¢asto zaménovana se sedavym chovanim,
prestoZe se nejednd o totoZné pojmy. Sedavé chovani se vztahuje ke vSem cinnostem
vykondvanym vsedé nebo vleze v aktivni ¢asti dne, jejichz energeticky vydej nepresahuje 1,5
METs (napf. ¢teni, studium, jizda autem).

Oproti tomu pohybova inaktivita popisuje celkové nedostatecnou miru pohybové aktivity
bez ohledu na konkrétni polohu téla. Caspersen, Powell a Christenson (1985) ji oznacuji za
absenci pravidelné pohybové Cinnosti vedouci ke zlepSeni fyzické zdatnosti, zatimco Bauman et
al. (2012) definuji inaktivitu jako nesplnéni minimalnich pohybovych doporuéeni z hlediska
intenzity, frekvence a délky.

Také Svétova zdravotnickd organizace (2020) povazuje déti a dospivajici za pohybové

inaktivni, pokud se denné nevénuji alespon 60 minutam stfedné intenzivni pohybové aktivity.

2.1.5 Volnocasovd pohybova aktivita u déti starsiho skolniho véku

Volnocasova pohybova aktivita predstavuje dileZitou soucdst Zivotniho stylu déti ve
star$im skolnim véku (11-15 let). Jedna se o pohybové Cinnosti, které déti vykonavaji ve svém
volném c¢ase mimo povinné $kolni aktivity, at uz organizované (napf¥. sportovni krouzky) ¢i
neorganizované (napf. hra venku s vrstevniky).

Cje volny ¢as obdobim, kdy jedinec neni vazan pracovnimi ¢i Skolnimi povinnostmi a mlze
se vénovat aktivitam dle vlastniho vybéru, coZ zahrnuje i pohybové aktivity.
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Tyto aktivity maji zasadni vyznam pro fyzicky a psychicky vyvoj déti, pfispivaji k prevenci
civilizaénich onemocnéni, podporuji sociadlni interakce a napomahaji rozvoji motorickych
dovednosti (MSMT, 2002).

Pravidelnd pohybova aktivita ve volném case mlzZe pozitivné ovlivnit Skolni vykon a
celkovou kvalitu Zivota déti (Patockovd, Cermak & Safr, 2022).

Zapojeni déti do volnocasové pohybové aktivity vsak ovliviiuje fada faktord. Vyznamnou
roli hraje motivace, predevsim vnittni, tedy zdjem ditéte, radost z pohybu, potfeba seberealizace
¢i touha po zlepseni vlastnich vykon(. Vnéjsi motivaci ¢asto predstavuje vliv rodi¢l, vrstevnikd,
trenérl nebo uditeld, pfipadné dostupnost sportovnich zafizeni v okoli (Frémel et al., 2006).

U nékterych déti vSak dochazi v tomto véku k poklesu zajmu o pohyb, zejména pokud
nenachazeji v aktivité dostatek smyslu nebo podpory. Studie HBSC (Health Behaviour in School-
aged Children, 2018) uvadi, Ze s pribyvajicim vékem klesa zapojeni do organizovaného sportu a
u divek je tento pokles jesté vyraznéjsi nez u chlapcu.

Soucasné se stale Castéji ukazuje, ze pohybova slozka traveni volného ¢asu ustupuje na
ukor pasivnich forem zdbavy, jako je sledovani obrazovek, hrani digitalnich her nebo pouzivani
socialnich siti. Déti travi stale vice ¢asu v sedavych ¢innostech, ¢asto i nékolik hodin denné, coz
omezuje prileZitosti k prirozenému pohybu a spontanni aktivité. Tento trend je patrny zejména
ve méstech, kde casto chybi bezpecny venkovni prostor pro pohyb, ale také tam, kde rodice
nejsou dostatecné aktivnimi vzory nebo kladou diraz na vykon a Uspéch v jinych oblastech (napf.

skolni vysledky) (Sigmundova et al., 2020).

2.2 Sedavé chovani u starsiho skolniho véku

U déti ve starsim Skolnim véku (11-15 let) je sedavé chovani obzvlasté vyznamné, nebot
v tomto obdobi dochazi k vyraznému narlistu ¢asu straveného u obrazovek a soucasné k poklesu
spontanni pohybové aktivity (Sigmundova et al., 2020).

Dlouhodobé a nadmérné sedavé chovani je spojovano s fadou negativnich zdravotnich
disledkl, mimo jiné se zvySenym rizikem obezity, metabolickych a kardiovaskularnich
onemocnéni, horsi fyzickou kondici a zhorSenou psychickou pohodou (Tremblay et al., 2011;

World Health Organization, 2020).
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WHO (2020) proto doporucuje omezovat ¢as straveny sedavymi aktivitami, zejména témi,
které nejsou spojeny s u¢enim, a pravidelné jej prerusovat pohybovou aktivitou.

Z fyziologického hlediska vznikd nadmérné mnozstvi télesného tuku v duasledku
dlouhodobé nerovnovahy mezi energetickym prijmem a vydejem, tedy tehdy, kdyz télo ptijima
vice energie z potravy, nez kolik spotfebuje prostfednictvim pohybu a zadkladnich metabolickych
procesu. Pravé z tohoto dlivodu se za rozhodujici faktory pti vzniku nadvahy a obezity v détském
véku povazuji Uroven pohybové aktivity, zplsob stravovani a mira sedavého Zivotniho stylu

(Janssen et al., 2010; Tremblay et al., 2011).

2.3 Spanek

Spanek predstavuje zasadni biologickou potfebu, kterd ma vyznamny vliv na fyzické
zdravi, psychickou pohodu i celkovou Zivotni rovnovahu. Rada védeckych studii poukazuje na
jeho nezastupitelnou roli v kazdodennim fungovani ¢lovéka a varuje pred dulsledky jeho
chronického nedostatku. Mnoho lidi vSak stale spanek odsouva na vedlejsi kolej, ¢asto ve snaze
zvladat naroky kazdodenniho Zivota za pomoci stimulantd, jako je kava nebo energetické napoje.
Kvalitni spanek byvd naruSovan modernim Zivotnim stylem, nadmérnym pouZivanim
technologii, stresem ¢i tlakem na vykon (Mann, 2021).

Jak uvadéji Nevsimalova, Roth a Walters (2007), spanek ma v Zivoté clovéka
nezastupitelnou funkci, o ¢emz svédci i vyrazné oslabeni télesnych i dusevnich funkci pfi jeho
dlouhodobém nedostatku. Omezend doba spanku se mulZe negativné promitnout do
kognitivniho vykonu, emocni stability i spravného fungovani imunitniho systému. PrestoZe stale
neexistuje jednotny védecky ndzor na presny biologicky ucel spanku, je zfejmé, Ze umoziuje
regeneraci celého organismu a doplnovani energetickych zasob. Ackoli byva ¢asto opomijen,
spanek tvofi pfiblizné tretinu lidského Zivota a mél by byt chapan jako klicova soucast zdravého

Zivotniho stylu.

2.3.1 Spankova doporuceni

V obdobi dospivani dochazi ke zménam ve spankovych potfebach i navycich, a proto je

dllezité zamérit se na kvalitni spankovou hygienu. Na zakladé soucasnych poznatk( doporucuje
15



Tremblay et al., (2016), aby jedinci ve véku 13 aZ 17 let spali kazdou noc pfiblizné 8 az 10 hodin.
Kromé délky spanku je vSak nezbytné dbat i na jeho pravidelnost. Mladi lidé by méli uléhat a
vstavat ve stejnou dobu kazdy den, véetné vikendd, aby se nenarusoval jejich pfirozeny
biorytmus. Dalsi doporuceni sméfuji k Upravé dennich navykl i prostfedi, ve kterém spanek
probiha.

Koci a Donaldson (2021) upozoriuji, ze ke zdravému spanku pfispiva pravidelna
pohybova aktivita, kterd by méla byt soucasti kazdodenniho rezimu. DlleZité je viak dbat na to,
aby byla realizovdna s dostate¢nym casovym odstupem pred usnutim, idedlné nejpozdéji tfi
hodiny pred spanim. Rovnéz se doporucuje vyhybat konzumaci stimulacnich latek, jako je kofein,
nikotin ¢i alkohol, zejména v odpolednich a vecernich hodinach, protoZe mohou narusovat
proces usindni a kvalitu spanku. Vecerni strava by méla byt spiSe lehka a celkové je vhodné
omezit ptijem potravy a tekutin. Nedoporucuje se ani spanek v odpolednich hodinach po 15.
hodiné, ktery mizZe negativné ovlivnit noc¢ni spankovy rezim. Autofi dale zdlraznuji vyznam
vecerniho zklidnéni organismu. Za vhodné jsou povazovany relaxacni aktivity, jako napfiklad
tepld koupel, ktera prispiva ke snizeni télesné teploty a navozuje pocit ospalosti. Spankovému
komfortu prospiva, pokud je mistnost chladnéjsi, ticha a bez pfitomnosti elektroniky, ktera maze
rusit usinani i samotny spanek. Pokud se jedinec do dvaceti minut neponoti do spanku,
doporucuje se na chvili postel opustit a vénovat se klidné, nerusivé ¢innosti, dokud se nedostavi
pfirozeny pocit ospalosti.

Modré svétlo z obrazovek elektronickych zafizeni muUze narusit pfirozenou tvorbu
melatoninu, hormonu, ktery reguluje nas spankovy rytmus. Tim se zvysuje riziko problému s
usinanim a celkové se snizuje kvalita spanku. Aby k tomu nedochazelo, doporucuje se alespon
hodinu a pul pred spanim omezit pouZivani zafizeni s obrazovkami nebo vyuzit specidlni bryle s

oranzovymi skly, které modré svétlo ¢astecné blokuji (Walker, 2018).

2.3.2 Faktory ovliviujici kvalitu spdanku

Hlavni faktory ovliviujici kvalitu spanku Ize rozdélit do ¢tyr zdkladnich oblasti: biologické,
psychické, socidlni a faktory Zivotniho prostredi.
Mezi biologické faktory, které ovliviuji kvalitu spanku, patfi napfiklad vék, aktudlni

zdravotni stav, télesna konstituce, stravovaci navyky a také pohlavi. Napfiklad Zeny maji
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tendenci spat hlubsim spankem neZz muzi. Kazdy jedinec ma navic individualni potfebu spanku,
ktera se v pribéhu Zivota proménuje. Zatimco novorozenci spi az 18 hodin denné, s rostoucim
vékem se tato potfeba postupné snizuje. Do této skupiny faktor( se radi také nemoc — béhem
onemocnéni je spanek zpravidla delsi a jeho kvalita mlzZe byt zhorSena bolesti nebo jinym
nepohodlim, které ptispiva k ¢astému buzeni. Vyznamnym cinitelem jsou rovnéz stravovaci
navyky. Negativni vliv na usinani a spanek maji zejména stimulanty, jako je kava, alkohol a dalsi
navykové latky. Naopak potraviny s vyssim obsahem polysacharidd mohou usinani podpofit

(Borzova et al., 2009).

Kromé biologickych podminek sehravaji pfi formovani spankového rezimu dlleZitou roli
také psychické a socialni faktory. Z psychologického hlediska je kvalita spanku uzce spojena s
mirou dusSevni pohody a schopnosti zvlddat stresové situace. ZvySena Uzkost, napéti,
dlouhodoby stres ¢i depresivni ladéni mohou vést k problémim s usinanim, prerusovanym
spankem nebo ¢asnému probouzeni. Negativni emoce ¢asto narusuji vnitini zklidnéni nezbytné
pro prirozeny pfechod do spankového stavu (ldzikowski, 2012).

Do socialnich faktor( pak spada napfiklad pracovni zatéz, rodinné a partnerské vztahy, ale
také celkovy Zivotni styl a kazdodenni navyky. Spanek muzZe byt negativné ovlivnén napfiklad
noc¢nimi sménami, nepravidelnym dennim rezimem nebo nedostatkem podpory ze socialniho
okoli. Vyznamnou roli hraje i spolecensky tlak na vysoky vykon, ktery mlze vést k odkladani
spanku ve prospéch jinych cinnosti. Socidlni prostfedi ma vliv nejen na mnoizstvi, ale i na

subjektivni kvalitu spanku, tedy na to, jak odpocaté se clovék po spanku citi (Leibold 1994).

Prosttedi, ve kterém clovék spi, md zdsadni dopad na kvalitu jeho spanku. Mezi kli¢ové
faktory patfi zejména teplota mistnosti, svételné podminky, uroven hluku, vlastnosti postele a
kvalita vzduchu. Za optimalini teplotu pro spanek vétsiny obyvatel Evropy se povaZuje priblizné
19 °C. Déle je duleZité, aby byl prostor dobre vétrany, zaroven vsak nepfilis suchy, protoze suchy
vzduch mzZe zpUsobovat podrazdéni dychacich cest a vyvolat kasel (Prasko et al., 2004).

Hluk patfi mezi nejcastéjsi rusivé prvky spankového prostredi. S vékem se citlivost na zvuk
zvysuje, a proto mohou byt starsi osoby hlukem narusovany ¢astéji a vyraznéji (Hauri, 1991).
Presto néktefi lidé vnimaji mirné zvukové pozadi jako uklidnujici. Vyzkumy ukazuji, Ze napriklad
zvuky more mohou mit na spanek pozitivni vliv, zatimco hluk z ulice nebo dopravniho provozu
pUsobi negativné. Vhodné podminky ke spanku se tykaji i samotného vybaveni loZnice. Postel by

méla byt dostatecné prostorna a jeji délka by méla presahovat vysku spiciho alespon o 20
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centimetr(. Také vybér matrace ma vliv na kvalitu spanku, pficemz optimalni tvrdost a typ zavisi
na individudlnich potfebach. V neposledni fadé ma vyznam i volba no¢niho obleceni. Idedlni je
volné a prodysné obleceni, které télo nijak netlaci a nenarusuje tepelny komfort (Prasko et al.,

2004).

2.3.3 Vliv spanku na pohybovou aktivitu

Kvalitni spanek ma zasadni vliv na denni pohybovou aktivitu. Nedostatek spdnku totiz
Casto vede k Unavé, snizené energii a Upravé motivace, coz ma negativni dopad na fyzicky vykon
a celkovou ochotu k pohybu. Navic poruchy spanku, napfiklad nespavost nebo ¢asté prerusovani
spanku, zhorsuji jak mnozstvi, tak intenzitu béhem dne vykonané pohybové aktivity. (Chaput,
Dutil & Sampasa-Kanyinga, 2016).

Jednim z klicovych mechanismi, ktery tyto souvislosti propojuje, je osa HPA
(Hypothalamic—Pituitary—Adrenal axis) hypotalamus, hypofyza a nadledviny, jejimz hlavnim
vystupem je hormon kortizol. Pfehledova studie o vztahu mezi pohybovou aktivitou, spankem a
kortizolem ukdzala, zZe pravidelny pohyb vyrazné podporuje regulaci kortizolu a zaroven zlepsSuje
spankovou kvalitu. To znamen3, Ze dostatek pohybu muZe sniZovat nocni hladiny kortizolu, coz
je prospésné pro hlubsi a klidnéjsi spanek, a zaroven podporuje ranni vzestup kortizolu, ktery
pfipravuje télo na den. U lidi s nedostatkem spanku nebo stresem je tato hormondlni osa
narusena, coz muZze vést k vyssim hladindm kortizolu po probuzeni a sniZeni ochoty k pohybu
(Buckley & Schatzberg, 2005).

Studie tak ukazuiji, Ze je dUlezité nejen vyhnout se kratkodobému deficitu spanku, ale také
podporovat pravidelny a hluboky spanek, protoZe stabilizace hormonalnich mechanisma
ovliviiuje schopnost téla zaclenit pohyb do bézného dne. Kvalitni spanek tedy nepredstavuje
pouze pasivni odpocinek, ale je vyznamnym podpUrnym prvkem zdravého Zivotniho stylu, jehoz

soucasti je i pravidelny pohyb (Moyers & Hagger, 2023).

2.4 Emoce

Pojem emoce ma sviij plvod v latinském slové oznacujicim pohyb, coZ odkazuje na jejich
uzkou souvislost s aktivaci organismu a jeho chovanim (Cakirpaloglu, 2012). | kdyZ jsou emoce
primarné vnitiné prozivanymi stavy, ¢asto se vyrazné projevuji navenek, napfiklad zménami v
mimice, gestikulaci, zabarveni hlasu nebo fyziologickymi reakcemi, jako je zCervenani ¢i poceni.
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Nejcastéjsim ukazatelem emocniho stavu byva vyraz obliceje. | ten vSak mlzZze byt védomé
upraven tak, aby odpovidal spolecensky ocekdvané reakci, ¢imz vznika tzv. maskujici vyraz
(Slaménik, 2011).

Emoce vznikaji spontanné a nelze je pfimym zplsobem vyvolat, Ize vsak prostfednictvim
vzpominek ¢i predstav navodit jejich odezvu. V tomto smyslu jsou emoce nejen reakci na vnéjsi
¢i vnitini podnéty, ale i cilem naseho jednani, protoZe ¢asto ovliviiuji, jak se chovame vici sobé
i okoli (Nakonecny, 2000).

Také Ize emoce rozdélit na primarni (napf. radost, strach, hnév), které jsou vrozené a
univerzalni, a sekundarni, které se utvareji na zakladé individualnich zkusenosti a kulturnich vliva
(Ritan, 2010). V obdobi stariiho kolniho véku dochazi k rozvoji emoéni diferenciace a ke
zlepSovani schopnosti regulace emoci, coz je dlleZité nejen pro socialni vztahy, ale také pro

postoj ditéte k pohybovym c¢innostem (Langmeier & Krejcifova, 2006).

2.4.1 Well-being

Pojem well-being oznacuje komplexni stav celkové pohody, ktery zahrnuje nejen fyzické,
ale i duSevni a socidlni aspekty Zivota jednotlivce nebo celé skupiny. Do tohoto Sirokého pojmu
spadaji prvky jako je pocit Stésti, Zivotni spokojenost, radost, zdravi ¢i celkova kvalita Zivota.
Vzhledem ke své mnohovrstevnatosti je well-being ovliviiovan celou fadou faktor(i, od
emocionalnich pres ekonomické az po socidlni a fyzické podminky. Pravé z tohoto divodu se mu
vénuji rdzné védecké discipliny, naptiklad psychologie, sociologie ¢i ekonomie (WHO, 2020).

K naplnénému Zivotu, dosazZeni osobnich cili a rozvoji vlastniho potencidlu, stejné jako k
aktivnimu zapojeni do spolecnosti a zvladani stresovych situaci, vyrazné prispivd dobry stav
dusevniho zdravi a celkového well-beingu (WHO, 2021a).

Podle definice Svétové zdravotnické organizace (WHO, 2004) je well-being ,stav
pohody, ve které jedinec realizuje své vlastni schopnosti, zvlada bézné Zivotni situace, muze
produktivné a plodné pracovat a je schopen pfispivat do své komunity.”
Kanadska agentura pro verejné zdravi (2006) k tomuto konceptu pridava vlastni pojeti, ve
kterém je well-being popsan jako ,schopnost kazdého z nés citit, myslet a jednat zplsobem,

ktery zvySuje nasi schopnost uZivat si Zivota, vypordadat se s vyzvami, kterym celime. Je to
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pozitivni pocit emocionalni a dusevni pohody, ktery respektuje vyznam kultury, spravedinosti,
socialni spravedInosti, propojeni a osobni distojnosti.”

Galderisi et al. (2015) ve své studii souhlasi s definici well-beingu, kterou uvadi Kanadska
agentura pro verejné zdravi. Naopak kritizuji pfistup WHO, ktery podle nich pfilis vzdaluje
mentalni zdravi od jeho tradi¢niho chapani jako nepfitomnosti dusevnich poruch. Zdlraznuiji, Ze
oznaceni pohody za klicovy ukazatel dusevniho zdravi miZe byt problematické, protoze v
narocnych Zivotnich situacich nemusi byt dosazZitelnd. Upozoriuji napfiklad na jedince
propusténé ze zaméstnani ¢i dospivajici, ktefi ¢asto zaZivaji nespokojenost. Kritiku sméruji také
k predpokladu, Ze bez moZnosti produktivné pracovat, napfiklad z ddvodu véku nebo
zdravotniho omezeni, nelze dosahnout dusevni pohody.

Rodina vyrazné ovliviiuje dusevni pohodu ¢lovéka uz od utlého véku. Podpora, laskyplné
vztahy s rodici a vychova v prostredi, které poskytuje bezpedi i pfiméfenou miru samostatnosti,
maji dlouhodoby pozitivni dopad na psychické zdravi jedince (Stafford et al., 2016).
Jak ukazuje studie Butlera a kol. (2022), v obdobi dospivani ziskava na vyznamu také skolni
prostiedi. Well-being adolescentl je ovlivnén mirou podpory, kterou vnimaji ze strany uciteld i

vrstevnika.

2.5 Starsi skolni vék

Rubin et al. (2018c) rozdéluji lidsky Zivotni vyvoj do ctyr zakladnich vékovych obdobi:
kojenecké obdobi (0—-1 rok), détstvi (1-10 let), adolescenci (10-20 let) a dospélost (od 20 let
vySe). Toto Clenéni vychdzi ze specifickych vnitfnich zdkonitosti, které se v ramci lidské
ontogeneze projevuji v urcitych ¢asovych Usecich, obvykle v horizontu nékolika let. V c¢eském,
pfipadné evropském kontextu, se lze setkat i s alternativnim délenim adolescence na dvé
samostatné faze: pubescenci (11-15 let) a adolescenci, pfipadné oznacovanou jako
postpubescence (15-20/22 let) (Macek, 2003a; Pfihoda, 1977; Pfihoda, 1983).

Ma Bakalafska prace se vénuje zkoumdni pohybového chovani zakl starsiho Skolniho
véku, coz je skupina déti priblizné ve véku 11/12 az 15 let. Obdobi obvykle zac¢ina nastupem na
druhy stupen zakladni Skoly nebo viceleté gymndzium a konéi ukonéenim povinné Skolni
dochazky (Vagnerova & Lisa, 2021).

PFi vymezovani vyvojovych obdobi je vsak duleZité zohlednit odlisnosti v tempu dospivani.

Zacatek i prabéh tohoto vyvojového obdobi je velmi individualni. Na jeho pocatku byva patrna
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vyvojova nerovnomeérnost mezi pohlavimi, divky zpravidla dospivaji dfive, avsak priblizné kolem
12. a7 13. roku se tyto rozdily postupné stiraji (Machova, 2008).

Starsi Skolni vék je soucasti obdobi dospivani, které podle Vagnerové (2012) spada do
vékového rozmezi 11 a7 20 let. Dospivani pfedstavuje dileZitou pfechodovou fazi mezi détstvim
a dospélosti (Taxovd 1985). Je popisovan jako proces komplexnich zmén osobnosti, kdy dochazi
nejen ke zménam vzhledu, ale proménuji se i postoje, nazory, chovani a zplsoby jednani

jednotlivce (Hefmanova 2004).

2.5.1 Somaticky vyvoj

Jednim ze zakladnich cilt vychovy déti je jejich pfivedeni do dospélosti v optimalnim stavu
télesného, dusevniho i socidlniho zdravi, ¢imz se podpofi jejich Uspésné zaclenéni do spolecnosti
(Stilec et al. 1989).

Obdobi pubescence je z hlediska somatického vyvoje povazovano za jednu z
zvySenou produkci pohlavnich hormont, které aktivuji rozsahlé fyzické promény. Vyrazny
télesny rdst a zvétSovani vnitfnich organll jsou pro toto obdobi typické. Tyto zmény jsou
souhrnné oznacovany jako ,rlstovy spurt”, béhem néjz dochazi ke zméné télesnych proporci
(Celikovsky et al., 1990a; Haywood & Getchell, 2014a; Svoboda, 2007a). Soucasné dochazi k
rozvoji sekundarnich pohlavnich znakd, které se u chlapcl a divek lisi, napfiklad u chlapcl jde o
narlst svalové hmoty, rlst vousu, prohloubeni hlasu a zvétSeni pohlavnich organ(, zatimco u
divek prevaZzuje narist podkoZniho tuku, rozsifeni panve, rist prsou a pubického ochlupeni
(Sherar et al., 2004).

V pozdéjsi fazi adolescence dochazi ke stabilizaci télesné vysky, pficemz divky obvykle
dosahnou ristového vrcholu dfive nez chlapci. Mezi pohlavimi jsou v této fazi patrné znacné

rozdily. Chlapci mivaji vyssi télesnou vySku a hmotnost, zatimco divky maji vy3si procento
télesného tuku v celkové télesné kompozici. Dokoncuje se i vyvoj vnitfnich orgdnd, které
postupné dosahuji maximalni funkéni Gcinnosti. V této souvislosti dochazi ke sniZzovani tepové a
dechové frekvence v klidu, kterd se u trénovanych jedinci miZe dostat aZz na Uroven tzv.
sportovni bradykardie (Celikovsky et al., 1990b; Haywood & Getchell, 2014b; Malina et al.,
2004b).
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2.5.2 Mentdlni vyvoj

V obdobi starsiho Skolniho véku, které zahrnuje pftiblizné vék od 11 do 15 let, dochazi k
vyraznému posunu v oblasti psychického vyvoje ditéte. V kognitivni roviné déti postupné
prechazeji z konkrétné-operacniho mysleni k formalné-operacnimu (Piaget 1972). To znamen3,
Ze jsou schopny myslet abstraktnéji, rozviji se hypoteticko-deduktivni uvazovani a dochazi k
rastu metakognitivnich schopnosti, tedy k uvédomovani si vlastnich myslenkovych procest
(Vagnerova, 2012). Tyto zmény souviseji s vyvojem mozkové klry, zejména prefrontélni oblasti,
ktera je zodpovédna za planovani, rozhodovani a sebeovladani (Blakemore & Choudhury, 2006).
Zaroven se u nich objevuje schopnost nahlizet na sebe sama jako na subjekt vlastniho mysleni,
coz vsak Casto souvisi i s narGstem egocentrismu. Emocné se adolescent vyznacuje vysokou
citlivosti a nestabilitou. Casté zmény nalad, emo¢ni krize nebo vnitfni konflikty nejsou v tomto
véku vyjimkou. Rovnéz se objevuje promeénlivy, avsak zvySeny zajem o rlzné oblasti lidské
¢innosti, véetné sportu, ktery mize slouzit jako prostiedek seberealizace (Cap & Mares, 2007a;
Svoboda, 2007b).

Vyznamnym vyvojovym posunem je i rozvoj tzv. exekutivnich funkci, tedy rozvoj
pracovniho a dlouhodobého planovani, schopnosti pozornosti, regulace impulzivniho chovani a
kognitivni flexibility. Tyto schopnosti umoziuji lepsi zvladani Skolnich i kazdodennich vyzev,
podporuji schopnost samostatného rozhodovani a pfimo souvisi s rozvojem emocni stability a
sebedlvéry (Diamond, 2013; Zelazo & Carlson, 2012; Vagnerova, 2012).

Soubéiné s témito kognitivnimi zménami probiha i vyrazny rozvoj socidlné-emocnich
dovednosti. Déti v tomto véku lépe rozuméji svym emocim, uci se je regulovat a rozviji empatii
vlci druhym. Vyznamné roste potifeba sounalezitosti a uznani ve skupiné vrstevnikd. Emocni a
socialni zrani je ovlivihiovdno prostfedim, v némz se dité pohybuje. Rodina, Skola i Sirsi socialni
kontext hraji kliCovou roli pfi utvareni identity a celkové psychické pohody (Denham et al., 2012;

Vagnerova & Lisa, 2021).

2.5.3 Socidlni vyvoj

V obdobi rané adolescence dochazi k vyraznym proménam v oblasti socidlniho vyvoje,
které jsou Uzce spojeny s fyziologickymi zménami charakteristickymi pro pubertu. Typickym
rysem této faze je oslabovani vazeb na rodinu a autority a zaroven nardstajici orientace na

vrstevnické vztahy. Adolescenti zacinaji nejprve navazovat hlubsi kontakty s jedinci stejného
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pohlavi, pozdéji i opacného, coz souvisi s vyvojem sekundarnich pohlavnich znakl a
probouzenim sexudlniho pudu. Kromé téchto biologicky podminénych zmén hraje roli i
spolecensky kontext, napfiklad volba a prechod ze zdkladni na stfedni Skolu, ke kterému
zpravidla dochazi na konci tohoto obdobi (Cap & Mare§, 2007¢c; Macek, 2003b).

Tento proces se Casto projevuje volbou specifického hudebniho vkusu, odliSnym stylem
oblékani nebo Ucesem, ¢imz vyjadfuje svou individualitu. Jedinec si postupné vytvari své misto
v socialni skupiné, coz je dlleZity predpoklad pro rozvoj sebereflexe a posilovani vlastniho ja
(Cap & Mares§, 2007d; Macek, 2003c; Perry & Pauletti, 2011b). Rubin (2018d, s. 14) uvadi, Ze
»touZi po uznani vybrané vrstevnické skupiny a k tomu muze pfispét i pravidelné sportovani.”

Pozdni adolescence je obdobim, kdy se mnoho mladych lidi nachazi na prahu
samostatného Zivota. Casto ukoncuji $kolni dochazku a zac¢inaji se orientovat na trh prace. Pro
tuto fazi je charakteristickd silnd potieba byt soucdsti néjaké skupiny, aktivné se zapojovat do
spolecnych ¢innosti a sdilet své prozitky s ostatnimi. Vyrazné vice nez v predchozich vyvojovych
obdobich se jedinec zabyvd svou budoucnosti, uvazuje o zZivotnich cilech, profesnich smérech i
osobnich vztazich. Zmény, k nimZ v této fazi dochazi, jsou ovlivnény nejen socidlnim prostfedim,
ale také tim, jakym zplGsobem mlady clovék prijima a zvlada role spojené s dospélosti. Cely
proces pfirozené sméruje k vétsi samostatnosti a nezavislosti, pficemz vztahy s rodici ziskavaji

postupné partnersky charakter (Cdp & Mareg, 2007¢; Perry & Pauletti, 2011c).

2.6 Asociace pohybové aktivity, sedavého chovani, spanku a emoc¢ni pohody

2.6.1 Asociace mezi pohybem a sedavym chovdnim

S rostoucim vyuzivanim digitalnich technologii, ¢astéjSim pfesunem automobilem a prevahou
¢innosti vykondvanych vsedé, at uz pfi praci, studiu nebo traveni volného ¢asu, dochazi k
vyraznému narudstu sedavého zpusobu Zivota. Tento trend, ktery je dnes patrny napfi¢ viemi
vékovymi skupinami, ma zavazné dopady predevsim na zdravi déti a dospivajicich. Nadmérné
sezeni prispiva k oslabovani pohybového aparatu, zejména svalll trupu, dolnich koncetin a
chronickych onemocnéni, napfiklad diabetu oblasti bficha. Z pohledu fyziologie se u osob s
nizkou pohybovou aktivitou zvysuje riziko vzniku 2. typu nebo problémi s pohybovym aparatem
(Machova, 2015).

Z hlediska dusevniho zdravi mize dlouhodobé sedavé chovani vyvolavat Unavu, pokles energie

a snizovani motivace k fyzické aktivité. Negativni dopady vSak presahuji i do oblasti chovani,
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objevuji se napfiklad potiZe v socialnich vztazich nebo impulzivita. Je dobré mit na mysli, Ze i
lehka fyzicka aktivita maze hrat dlleZitou roli v prevenci téchto problému a pfispét k posileni
psychické pohody. (Fairclough et al. 2023)

Vyznam pravidelné pohybové aktivity potvrzuje i vyzkum Gaby et al. (2016), ktery se zamé¥il na
Ceské adolescenty. Studie ukazala, ze mladi lidé, ktefi splfiovali doporuceni vénovat se denné
alespon 60 minutam stfedné az intenzivné naroc¢ného pohybu, projevovali nizsi miru sedavého

chovani (tj. méné nez dvé hodiny denné), nez ti, ktefi toto doporuceni nedodrzovali.

2.6.2 Asociace mezi pohybem a spdnkem

Pohybova aktivita ma klicovy vliv na kvalitu spanku i na celkové nastaveni spankového
rezimu. Pravidelny pohyb pfrispiva k lepsSimu spanku nékolika zplsoby, sniZuje Uroven stresu a
Uzkosti, ¢imz usnadniuje usindni a zlepSuje celkovou kvalitu spanku. Télesnd ndmaha zaroven
pfirozené unavuje organismus, coZz muze vést k hlubSimu a regenerativnéjSimu spanku.
Vyznamna je i role pohybu v regulaci hormonalnich hladin, prfedevsim hormond, jako je
melatonin, které ovliviiuji spankovy cyklus. DuleZité je ale také spravné nacasovani aktivity,
zatimco pravidelny pohyb ma celkové pozitivni dopad, intenzivni trénink tésné pred spanim
maze zvysit hladinu adrenalinu a ztiZit usnuti. Naopak klidnéjsi formy cviceni, jako je vecerni
relaxacni joga, mohou podpofit fyzické i psychické uvolnéni a usnadnit prechod ke spanku
(Cechovska & Dobry, 2010).

Pohybova aktivita zlepsuje kvalitu spanku prostfednictvim nékolika fyziologickych
mechanismu. Mirné zvyseni télesné teploty béhem cviceni, po kterém nasleduje jeji ptirozeny
pokles v pribéhu vecera, napomaha snadnéjsimu usinani. Zaroven dochazi ke snizeni hladiny
stresového hormonu kortizolu a redukci psychického napéti, coz prispiva k celkovému zklidnéni
organismu. Pravidelny pohyb navic podporuje synchronizaci cirkadiannich rytma a stimuluje
pfirozenou produkci melatoninu, hormonu, klicového pro regulaci spanku (Banno et al., 2018;

Silva et al., 2022; World Health Organization, 2020).

2.6.3 Asociace mezi pohybem a emocni pohodou

Podle Narodni zpravy o pohybové aktivité c¢eskych déti a mladeze (2022) ma pravidelna
pohybova aktivita pfiznivy vliv na duSevni zdravi. Pfispivda predevSim ke sniZeni vyskytu
uzkostnych a depresivnich stavl. Zaroven napomaha prevenci fady chronickych onemocnéni,
jako jsou vysoky krevni tlak, kardiovaskularni potize i cukrovka. Pozitivné ovliviiuje také socialni

oblast Zivota, posiluje sebediveéru, zlepsuje mezilidské vztahy, podporuje dobrou naladu, snizuje
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miru stresu a prispiva k celkové Zivotni spokojenosti. Kromé toho ma pravidelny pohyb
vyznamny dopad na Skolni Uspésnost a fyzické zdravi, zejména pokud jde o zdravi kosti, télesnou
zdatnost a celkovou fyzickou kondici.

Sportovni ¢innosti, at uz z pohledu aktivniho sportovce, trenéra nebo divaka, jsou ¢asto
spojeny s intenzivnim emocnim prozivanim, které zahrnuje napf. soutéZivost, ocekdvani
vysledku, napéti nebo rivalitu. Tyto emoce jsou nedilnou soucasti sportovniho déni a pfispivaji k
jeho autenti¢nosti. Sport tak slouZi jako pfirozeny prostfedek k uvolnéni emoci, coZ prospiva
nejen télesnému zdravi, ale i dusevni pohodé a kvalité mezilidskych vztahU. Kazdy jedinec pfitom
proziva emoce s rliznou intenzitou, coZ souvisi s jeho individualni mirou emocionality (Slepicka,
Hosek & Hatlova, 2011).

Prehledova studie Groves et al. (2024) ukazuje, Ze pro podporu dusevniho zdravi
a emocni pohody je klicové sladéni vsech tfi slozek 24hodinového pohybového rezimu,
kterymi jsou: dostatecné fyzické aktivity, kvalitniho spanku a omezeni sedavého chovani.
Autofi zdUraznuji, Ze pravé naplnénitéchto doporuceni v kombinaci pfindsi nejvyraznéjsi
pozitivni ucinky na psychickou pohodu napfi¢ vékovymi skupinami. Pferozdéleni ¢asu ze
sedavych ¢innosti ve prospéch fyzické aktivity nebo spanku pak souvisi s nizsSim vyskytem

psychickych potizi a lepsimi vysledky v ukazatelich well-being.

2.7 Vliv rodinného prostiedi na utvareni pohybovych navykt

Galloway (2007c, s. 20) upozoriiuje, Ze rodiCe predstavuji pro své déti vyznamny vzor.
Pokud svij volny cas travi prevdiné pasivné, byvaji i jejich déti méné fyzicky aktivni. Naopak
pravidelné cvicici dospély predstavuje pro potomky jeden z nejdulezitéjsich pozitivnich vlivQi v
oblasti celoZivotniho zdravi. Podle autora neni vétsiho daru, ktery mize rodi¢ svému ditéti
predat, neZ je aktivni pfistup k pohybu. Pravidelné cviceni totiZ posiluje vytrvalost, schopnost
zvladat delsi fyzickou zatéz bez nadmérné Unavy, a zdroven uci, Ze Usili pfinasi vysledky — coz je
pro déti dilezZita Zivotni zkuSenost. Diky tomu si rozvijeji kvality, které pozitivné ovliviuji jejich
budouci osobni i profesni Zivot.

Vyznamny vliv rodi¢ na pohybové a zdravotni chovani déti potvrzuji i dalsi autofi. Télesna
hmotnost, fyzicka aktivita, sedavé chovani i stravovaci ndvyky déti v pfedskolnim a skolnim véku
jsou do velké miry ovliviiovany chovanim rodicl, ktefi jsou pro déti nejblizSimi modely

kazdodenniho Zivota (Goldscheider et al., 1993; Spurrier et al., 2008). V odborné literature se v
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souvislosti s tim objevuje pojem ,socialni rodicovska podpora“, ktery zahrnuje rdzné formy
aktivniho zapojeni rodic¢e — at uz jde o verbalni povzbuzeni, logistickou pomoc pfi Géasti na
sportu nebo vlastni ptiklad pohybového chovani. Tato forma podpory zahrnuje Siroké spektrum
interakci mezi rodicem a ditétem, které maji pfimy vliv na vztah ditéte k pohybové aktivité (Beets
et al., 2010; Brown et al., 2017; Pyper et al., 2016; Schoeppe & Trost, 2015).

Na duleZitost rodicovského vlivu upozornuje také vyzkum Sigmundovych (2011e, s. 113),
ktery se zaméfil na souvislost mezi pohybovou aktivitou a sedavym chovanim u déti ve véku 8—
13 let a jejich rodica. Vysledky studie ukazaly, Ze bez ohledu na pohlavi ¢i vék ditéte existuji mezi
fyzickou aktivitou rodi¢li a déti pozitivni vztahy. Nejsilnéjsi korelace byla zaznamenana v délce
kazdodenni chiize, nasledovana celkovou tydenni fyzickou aktivitou a aktivitou stfedni intenzity.
Ztetelné se prokazalo, ze fyzicky aktivnéjsi rodice, at uz matky nebo otcové, maji vétsi
pravdépodobnost, Ze jejich déti budou rovnéz fyzicky aktivni — u chlapcl byl tento vztah
patrnéjsi. Rovnéz se ukazalo, Ze delsi doba fyzické aktivity je u rodicli i déti spojena s kratsi dobou
kazdodenniho sezeni, a naopak — ¢im vice Casu travi rodi¢e v sedé, tim vice sedi i jejich déti,
pricemz tento vztah byl zfetelnéjsi u divek. DalSim dllezitym zjisténim bylo, Ze déti a jejich
matky, které se dvakrat a vicekrat tydné Gcastni organizované pohybové aktivity, vykazuji vyssi
Uroven intenzivni pohybové aktivity ne? ty, které v organizovanych aktivitach nefiguruji. U¢ast v
téchto strukturach tak vyznamné prispiva k vyssi celkové Urovni tydenni pohybové aktivity.

V rodinném prostfedi, ve kterém dité nabyva vzorce a zkuSenosti nejen v oblasti
pohybové aktivity, dochazi i k utvareni stravovacich navykd a Zivotniho stylu. To je
dlvodem castého zkoumani a uplatnéni preventivnich pohybovych a obezitologickych
programUl. Prestoze byla spousta jevd a faktorl vzniku détské obezity objevena,
naptiklad obezita ¢i nadvaha rodicu, koufeni, stres, socioekonomicky status rodiny, doba

kojeni matek a tak dale, stdle jsou nejasné vysledky v oblasti prostfedi rodin a

vychovnych styld rodi¢li v souvislosti s détskou obezitou. Pravdépodobné jednim

vrve

zemich, kde se zvysuje vék prvorodicek, zvétsuje vékovy rozdil rodi¢a a pribyvaji rodiny
s jednim ditétem (Frelich, 2018; Haskovd, Dudova, & Pospisilovd, 2019; Liu, Lin, & Chen,
2010; Neuls et al., 2017).
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3

CiLE

3.1 Hiavnicil

Hlavnim cilem této bakaldfské prace bylo hloubé&ji porozumét asociacim mezi pohybovym

chovanim a emocni pohodou u déti starsSiho Skolniho véku.

3.2 Diléicile

3.3

1)

2)

3)

4)

Popsat 24hodinové chovdni déti starSiho Skolniho véku s vyuzitim akcelerometru
ActiGraph wGT3X+.

Posoudit, do jaké miry déti starSiho Skolniho véku splfiuji obecnd doporuceni
tykajici se pohybové aktivity.

Prostfednictvim dotaznikového Setfeni posoudit Uroven emocni pohody u déti
starsSiho Skolniho véku.

Popsat asociace mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou u déti starsiho

skolniho véku.

Vyzkumné otazky

1)

2)

3)
4)

Jaké hodnoty vykazuji jednotlivé slozky pohybového chovani — tedy pohybova
aktivita, sedavé chovani a spanek — u déti starsiho Skolniho véku béhem bézného
Skolniho tydne?

Nakolik déti starsiho véku naplfuji obecna doporuceni tykajici se denni pohybové
aktivity?

Jaka je uroven emocni pohody u déti starSiho Skolniho véku?

Existuje vztah mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou u déti starsiho

skolniho véku?
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4 METODIKA

4.1 Vyzkumny soubor

Pro ucely vyzkumu jsem si vybrala Zakladni Skolu Jevic¢ko. Sbér dat o pohybovém chovani
probihal v obdobi od 24.5. — 31.5. 2025. Vyzkumné Setteni se zucastnily Ctyfi tfidy druhého
stupné. Celkem se do vyzkumu zapojilo 52 déti ve véku 12—15 let.

Z hlediska pohlavi bylo do setfeni zahrnuto 26 divek a 26 chlapcl. Priimérny vék Gcastnikd
¢inil 13,65 let, priimérna hmotnost byla 56,52 kg a pramérna vyska 167,45 cm.

Obrazek 1 znazornuje rozloZeni hodnot indexu télesné hmotnosti (BMI) mezi sledovanymi
Zaky. Z 56 respondentl byla vyhodnocena hodnota z-skére BMI u 39 z nich. Na zakladé téchto
udaju bylo zjisténo, Ze vétsina zak( (82,0 %) spadd do kategorie normalni hmotnosti. Jeden
respondent byl zafazen do kategorie podvahy. Do kategorie nadvahy bylo zafazeno 5,1 % zaka
a 10,3 % respondentl (konkrétné 4 jedinci) bylo klasifikovano jako obézni. Nejvétsi podil tak

tvofili jedinci s normalni vahou, zatimco vyskyt obezity a podvahy byl pomérné nizky.

Obrazek 1

Kategorie dle z-skére BMI testovanych Zdku

103% 6%

5,1%

82,0%

m Podvaha ® Normalni vdha = Nadvaha = Obezita =

Pozndmka. BMI = body mass index, celkovy pocet respondentd n= 39
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4.2 Misto realizace vyzkumu

4.2.1 Mésto Jevicko

Jevicko je malebné moravské mésto v Pardubickém kraji, leZici v severni ¢asti regionu
Mala Hana. Nachazi se pfiblizné 22 km jihovychodné od Svitav a 47 km severné od Brna, a k 1.
lednu 2025 mélo kolem 2 800 obyvatel. Historické jadro mésta, vysoce hodnocené pro zachovalé
stopy méstského opevnéni a stfedovékého pldorysu, je chranéno jako méstska pamatkova
zéna. Dominuje zde méstska véz, plivodné zaloZena ve 14. stoleti a zvySena na 50 m v roce 1593.
Mezi dalsi pamétihodnosti patfi augustiniansky klaster se starobylym méstskym muzeem,
empirovy kostel Nanebevzeti Panny Marie, Zidovska synagoga z let 1792-1794 a krdsné
dochované renesancéni zdmky. Mésto bylo poprvé zminéno v roce 1249 a v roce 1258 mu byl
propUjcen statut kralovského mésta (Magdeburské pravo).

Zejména sportovni zazemi je v Jevicku dobre rozvinuté a nabizi prileZitosti pro rlizné
vékové skupiny. Mistni sportovni aredly zahrnuiji atletické hristé, viceucelova hfisté s umélym
povrchem pro micové sporty a malé venkovni fitness centrum dostupné zejména pro ubytované
hosty, napfiklad u Interndtu gymnazia Jevicko. Sportovni nadSenci mohou vyuzivat také
cyklostezky vedouci okolni krajinou do vedlejsSiho mésta. V centru mésta se pravidelné konaji
sportovni akce, turistické vylety i cyklojizdy, které podporuji aktivni Zivotni styl obyvatel i
navitévnikd. Klicovym centrem je sportovni aredl Zlibka, v jeho? aredlu se nachazi kryta
sportovni hala, venkovni viceucelové hristé a tenisové kurty. DalSim vyznamnym prvkem je
fotbalové hristé SK Jevicko, které provozuje mistni spolek T.J. SK Jevicko, historicky zaloZzeny v
roce 1920. Areal zahrnuje hlavni fotbalové hristé, doplnéné o vedlejsi tréninkové hristé. Tyto
zakladni typy sportovist umoznuji rozvoj Siroké skaly sportovnich aktivit, od rekreacniho tenisu,
micovych her, pfes kolektivni sporty aZ po ty individudIni. Fotbalovy klub navic pravidelné pofada
utkani v okresnim preboru, je otevieny viem vékovym kategoriim a vyrazné prispivd k mistni

sportovni kulture.
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4.2.2 Z§ Jevicko

Zakladni Skola Jevicko byla postavena v 90. letech 20. stoleti, vystavba zahdjena pfiblizné
v roce 1994 a skola byla dokonéena v roce 1998, kdy zaroven probéhla pfeména na pfispévkovou
organizaci slou¢enim se Zvlastni skolou od 1. 1. 2006 funguje pod nazvem Zakladni Skola Jevicko,
kterou zfizuje mésto Jevitko. Skola poskytuje vzdéldni na jednom misté a sidli v modernich
prostordach, v aredlu zahrnujicim dvé oddélené budovy, hlavni budovu a pavildn pro integrované
tfidy, coZ dava prostor i pro rozéifenou pedagogickou ¢innost. Skola obsluhuje pfiblizné 400 74k
ve 14 tfidach, od 1. do 9. ro¢niku, véetné specialnich tfid s cilenou podporou vzdélavani.

Z hlediska prostorového i materidlniho vybaveni nabizi Skola velmi dobré podminky pro
vyuku télesné vychovy a realizaci pohybovych aktivit. K dispozici jsou dvé télocvicny vétsi
télocvicna, vyuzivand zejména pro kolektivni micové sporty, a mensi télocvi¢na, kterd slouzi k
gymnastickym, pohybovym ¢i relaxacnim cvicenim. V bezprostfedni blizkosti Skolni budovy se
nachazi atleticky oval s tartanovym povrchem, ktery umoZznuje realizaci béZeckych disciplin a
zakladni atletické pripravy. Dale ma Skola k dispozici také venkovni vicelucelové hristé s umélym
povrchem, které je vyuzivano pro micové hry, télesnou vychovu i volnocasové aktivity.

Kromé bézné vyuky télesné vychovy skola pravidelné organizuje sportovni krouzky, které
roz$ifuji moznosti Zaka v oblasti pohybu a sportu. V pribéhu skolniho roku se na Skole konaji
sportovni dny a soutéze, a to nejen v ramci vyucovani, ale také béhem kratsich prazdnin, jako
jsou pololetni nebo jarni prazdniny. Tato nabidka pfispiva k podpofe aktivniho Zivotniho stylu

z4ku a posiluje jejich pozitivni vztah k pravidelnému pohybu.
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Obrazek 2 Mal3 télocviéna ZS Jevitko Obrazek 3 Hristé s umélym povrchem Jevicko

Obrazek 4 Velka télocvicna ZS Jevitko Obrazek 5 Atleticky oval Jevicko
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4.3 Metody shéru dat

Vyzkumné méreni bylo realizovano pomoci akcelerometru ActiGraph wGT3X+, ktery Zaci
druhého stupné nosili po dobu osmi po sobé jdoucich dni. Tento pfistroj se pouziva pro sledovani
pohybového chovani a svym vzhledem pfipomind hodinky, coz zajistuje pohodIiné noseni
v béZném dennim rezimu. ActiGraph wGT3X+ dokdze s vysokou citlivosti zaznamenavat rlizné
formy pohybu, véetné chize, béhu a také obdobi necinnosti (spanku a sedavého chovani). Je
vybaven vykonnou baterii s dlouhou vydrzi, kterd umoziiuje pribézné monitorovani aktivity po
delsi ¢asové obdobi.

Soucdsti vyzkumu bylo dotaznikové Setfend, kterého se uUcastnili jak Zaci, tak i jejich
rodice. Dotaznik pro zdky obsahoval otazky zamérené na zdkladnd osobni Udaje, Cetnost
pohybové aktivity, dobu stravenou u obrazovek a také WHO-5 Index emocni pohody (z roku

1998), ktery se sklada z péti otazek hodnoticich emocni stav jedince (https://www.psykiatri-

regionh.dk/who-5/Documents/WHO5 Czech.pdf). Dotaznik dale zjistoval informace o kvalité

Zivota, spankovych zvyklostech, rodinném prostredi a misté bydlisté.
Dotaznik pro rodie se zaméroval na volitelné demografické Udaje o matce a otci,
socioekonomicky status rodiny a spankové navyky déti.

Zavérecnou c¢ast sbéru dat tvofil zdznam pohybové aktivity, pofizeny akcelerometrem.
Tento zdznam zahrnoval pohybové chovdni v kontextu Skolniho prostfedi, ucast na
organizovanych pohybovych aktivitadch a ¢innostech vykonavanych béhem poslednich 90 minut

pred spanim. Nechybély ani informace tykajici se spankového rezimu.

4.4 Realizace vyzkumného Setreni

Jesté pred samotnym sbérem dat bylo nutné zvolit vhodnou Skolu, na které bude vyzkum
uskutecnén. Rozhodla jsem se pro Zakladni Skolu Jevicko, ktera se nachazi v misté mého bydlisté.
Jednim z hlavnich ddvodU pfi vybéru skoly byla skutecnost, Ze jsem jeji absolventkou a zaroven
zde plsobi mUj otec jako feditel. Diky tomu byla domluva ohledné organizace a realizace
vyzkumu velmi vstficna a rychld. Vyhodou byla i ma osobni znalost pedagogického sboru a
vétsSiny Zaku, coz pfispélo k prijemné atmosfére a hladkému pribéhu méreni.

Dne 14. brezna 2025 jsem skolu poprvé navstivila kvlli rozdani informacnich letakd a
informovanych souhlast pro zakonné zastupce zak(. Tyto dokumenty obsahovaly podrobné

informace o vyzkumu, jeho pribéhu a poZadavcich na Ucastniky. Po nékolika dnech jsem
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souhlasy vyzvedla a na zakladé jejich poctu jsem zjistila, Ze se vyzkumu zucastni celkem 52 7aku
ze dvou sedmych a dvou osmych tfid.

Pred zahajenim vyzkumu jsem byla na Fakulté télesné kultury Univerzity Palackého v
Olomouci radné seznamena s metodikou Setfeni, podminkami vypljcky méficich zafizeni a s
postupem sbéru i vyhodnoceni dat. Byla mi pfeddna Zadost urcend fediteli Skoly, ktera slouzila
jako oficidlni povoleni k provedeni vyzkumu.

Dne 23. kvétna 2025 jsem navstivila Skolu podruhé, tentokrat kvili zahajeni samotného
méfeni. Zakam i pedagogtim, ktefi se vyzkumu zUéastnili, jsem predala plastové obaly obsahujici
akcelerometr, zaznamovy arch dennich aktivit, dotaznik pro Zaky a dotaznik pro rodice. BEhem
této navstévy jsem Ucastniky detailné seznamila s cilem a pribéhem vyzkumu, vysvétlila pouziti
akcelerometru a spravné vypliovani zaznamovych dokument(, a zodpovédéla pfipadné dotazy.

Samotné méreni probihalo od 24. do 31. kvétna 2025. Po dobu osmi dn( nosili Zaci i
ucitelé akcelerometry na zdpésti a zaznamenavali své denni aktivity, dobu spanku a dobu
strdvenou v sedé. Zapojeni vikendovych dni umozZnilo porovnat rozdily mezi béznym Skolnim
rezimem a volnymi dny.

Dne 2. ¢ervna 2025 jsem ze Skoly vyzvedla vSechna méfici zatizeni a zdroven mi byly
odevzdany vyplnéné dotazniky i zaznamové archy. Nasledujici den, 3. ¢ervna 2025, jsem zafizeni
a dokumentaci dorucila na Institut aktivniho Zivotniho stylu Fakulty télesné kultury Univerzity
Palackého v Olomouci. Vyhodnoceni probihalo pomoci specializovaného softwaru, pficemz

vysledky budou nasledné anonymné predany zakonnym zastupclim zapojenych zaku.

4.5 Statistické zpracovani dat

Ziskanda data byla analyzovdna pomoci softwaru IBM SPSS Statistics 25, ktery je bézné
vyuzivan k védeckému zpracovani statistickych udajd. Prostfednictvim této analyzy byla
vyhodnocena udroven pohybové aktivity a emocni pohody na zakladé dat ziskanych
z akcelerometr( a dotaznik(.

K popisu vyzkumného souboru byly nejprve vypocteny zakladni deskriptivni statistiky,
konkrétné pramérné hodnoty a smérodatné odchylky sledovanych proménnych. Toto
zpracovani umoznilo ziskat prehled o priimérné pohybové aktivité zZakd a o rozptylu hodnot mezi
jednotlivymi proménnymi.

Pro zjisténi vztahu mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou byl pouZit Spearmantv

korelacni koeficient. Statisticka vyznamnost byla stanovena na hladiné a = 0,05.
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5  VYSLEDKY

5.1 Analyza 24hodinové pohybové chovani

Tabulka 1 prezentuje vysledky analyzy pohybového chovani sledovaného souboru se
zamérenim na spanek, sedavé chovani a pohybovou aktivitu rizné intenzity.

Prdmérna doba spanku u respondentl cinila 459,3 minut denné. Sedavé chovani
predstavovalo pfiblizné 613,5 minut denné, coZ potvrzuje jeho vyznamny podil v dennim rezimu
zaka.

Nejdelsi primérna doba pohybové aktivity byla zaznamenana u pohybové aktivity nizké
intenzity, kterd dosahovala 307,4 minut denné, coz potvrzuje jeho vyznamny podil v dennim
rezimu zaka.

Stfedné intenzivni pohybova aktivita Cinila primérné 37,7 minut denné, pficemz celkovy
Cas vénovany aktivitdm stfedni az vysoké intenzity (MVPA) dosahoval priblizné 44,4 minut
denné. Naproti tomu vysoce intenzivni pohybovd aktivita byla zastoupena minimalnég,

s primérnym ¢asem pouhé 2,9 minuty denné.

Tabulka 1

Denni ¢asové rozloZeni pohybové aktivity, spdnku a sedavého chovdni v minutdch

Pohybova aktivita Mdn IQR
Spanek 459,3 77,7
Sedavé chovani 613,5 95,9
Intenzita PA
Nizkd 307,4 63,3
Stfedné zatézujici 37,7 27,7
Vysoka 2,9 6,4
Stfedné zatézujici az vysoka (MVPA) 44,4 32,3

Pozndmka. Mdn = medidn, IQR = interkvartilové rozpéti.

5.2 Uroven pInéni doporuéené pohybové aktivity

Podle obecnych doporuceni by déti starsiho skolniho véku mély denné vykondvat alespon
60 minut stfedné az vysoce intenzivni pohybové aktivity (MVPA). Vysledky prezentované v grafu
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vSak ukazuji, Ze témér 77 % zak( toto doporuceni nespliiuje. Pouze 23,3 % respondentl dosahlo
doporucené urovné denni pohybové aktivity, coZ poukazuje na nizkou miru zatéze u vétsiny

sledovaného souboru.

Obrazek 6

Podil Zaki splinujicich doporuceni 60 minut MVPA denné

m PIni = Neplni

Poznamka. Celkovy pocet respondentli n = 43.

5.3 Urover emoéni pohody

Tabulka 2 uvadi prdmérné hodnoty a smérodatné odchylky jednotlivych poloZek
dotazniku zaméreného na emocni pohodu zaka.

U polozky ,,Byl/a jsem vesely/a a v dobré naladé” respondenti nej¢astéji uvadéli odpovéd
v kategorii ,,vétsinu doby“. Podobné otazka ,Byl/a jsem aktivni a plny/a energie” vykazovala
primérnou odpovéd rovnéz v této kategorii. Na otazku ,Byl/a jsem klidny/4 a uvolnény/a“ Zaci
nejcastéji reagovali volbou ,vice neZ polovinu doby“. V pfipadé polozky , Probouzel/a jsem se
svéZi a odpocinuty/a“ prevaZzovala odpovéd ,obcas”, coz mlze signalizovat uréité rezervy ve
spankové pohodé. Posledni otazka ,M{j Zivot byl naplnén vécmi, které mé zajimaji“ nejcastéji
ziskala hodnoceni ,, vétsSinu doby“, coZ naznacuje pozitivni postoj k Zivotnim ¢innostem u vétsiny

Zaka.
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Tabulka 2

Prumérné odpovédi respondentti v dotazniku emocni pohody

Otazky M SD

Byl/ a jsem vesely/a a v dobré naladé. 3,41 1,09
Byl/a jsem klidny/a a uvolnény/a. 2,98 1,26
Byl/a jsem aktivni a plny/a energie. 3,34 1,20
Probouzel/a jsem se svézi a odpocinuty/a. 2,43 1,50
MUj Zivot byl naplnén vécmi, které mé zajimaji. 3,16 1,46

Pozndmka. M = aritmeticky prameér, SD = smérodatnd odchylka. Odpovédi na skale 0 (Nikdy) az 5 (Celou

dobu).

Obrazek 6 znazorniuje rozloZeni odpovédi Zakl na polozku tykajici se pocitu veselosti a dobré
nalady v prabéhu vyzkumu.
Polovina respondentll uvedla, Ze se tak citila po vétSinu doby. DalSich 22,7 % Zak( zazivalo tento

stav vice neZ polovinu doby, Naopak nejnizsi ¢etnost méla odpovéd',,nikdy“, kterou nikdo neoznacil.

Obrazek 7

Odpovédi na otazku: Byl/ a jsem vesely/d a v dobré ndladé.

9,1% 0.0% 91%

9,1%

22,7%

m nikdy m obcas = méné nez polovinu doby

m vice neZ polovinu doby = vétSinu doby = celou dobu

Pozndmka. Celkovy pocet respondentll n = 44,
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Obrazek 7 zachycuje odpovédi zakd na otazku ,Byl/a jsem vesely/a a v dobré naladé”.
Vice neZ 34 % respondent( uvedlo, Ze se tak citili vice nez polovinu doby. Dalsich 27 % Zaku
zvolilo moZnost ,,vétSinu doby“. Nejmensi zastoupeni méla odpovéd' ,nikdy“, kterou oznacilo 4,5
% dotdzanych.
Obrazek 8

Odpoveédi na otdzku: Byl/a jsem klidny/d a uvolnény/a.

9,1% 4,5%

9,1%

P

[v)
27,3% 15,9%

&

34,1%

m nikdy m obcas = méné neZ polovinu doby

m vice neZ polovinu doby = vétSinu doby = celou dobu

Poznamka. Celkovy pocet respondentll n = 44.

Obrazek 8 znazorriuje, jak zaci odpovidali ba otazku ,,Byl/a jsem aktivni a plny/a energie”.
Nejcastéjsi odpovédi byla varianta ,vétSinu doby”, kterou uvedlo pres 34 % respondentd. DalSich
27,3 % zakl se citilo aktivné ,vice neZ polovinu doby“. MoZnost ,celou dobu“ a ,méné nez

svvs

kterou zvolilo pouze 2,3 % dotdzanych.



Obrazek 9

Odpoveédi na otdzku: Byl/a jsem aktivni a plny/d energie.

2,3% 4,5%

’ . 15,9%

27,3%

15,9%

34,1%

m nikdy m obcas = méné nez polovinu doby

m vice neZ polovinu doby = vétsSinu doby = celou dobu

Pozndmka. Celkovy pocet respondentll n = 44.
Obrazek 9 zobrazuje rozloZeni odpovédi na otdzku, jak ¢asto se Zaci probouzeli svézi a
odpocinuti. Nejvétsi podil respondentli (25 %) uvedl, Ze se tak citili obcas. Nasledovala odpovéd

»vice nez polovinu doby”, kterou zvolilo 22,7 % zakd. Nejméné Casté byly odpovédi ,nikdy” a

celou dobu”, kterou oznacilo shodné 9,1 % dotdzanych.

38



Obrazek 10

Odpovédi na otdzku: Probouzel/a jsem se svézi a odpocinuty/a.

9,1% 9,1%
18,2%
25,0%
22,7%
15,9%
m nikdy m obcas = méné neZ polovinu doby
m vice neZ polovinu doby = vétsinu doby ® celou dobu

Pozndmka. Celkovy pocet respondent(l n = 44.

Obrazek 10 zachycuje, jak Zaci odpovidali na otazku, zda byl jejich Zivot naplnén
¢innostmi, které je zajimaly. Nejcastéjsi odpovédi byla varianta ,vétSinu doby“, kterou uvedlo
27,3 % respondentll. MoZnost ,,vice nez polovinu doby“ zvolilo 27,3 % zak( a 18,2 % uvedlo, Ze
jejich Zivot byl naplnén po celou dobu vyzkumu. Shodny podil 4,5 % respondentl odpovédél

,hikdy” a méné néz polovinu doby”.
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Obrazek 11

Odpovédi na otdzku: Mdj Zivot byl naplnén vécmi, které mé zajimaji.

4,5%

18,2%

15,9%

A 4,5%

29,5%

27,3%
m nikdy m obcas = méné nez polovinu doby
m vice nez polovinu doby = vétsinu doby ® celou dobu

Pozndmka. Celkovy pocet respondent(l n = 44.
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5.4 Asociace mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou

Z Tabulky 3 je patrné, Zze komponent pohybového chovani vykazuje statisticky vyznamnou
korelaci s emocni pohodu pouze sedavé chovani (rs=-0,342; p = 0,044). Ostatni slozky

pohybového chovani s emocni pohodou nevykazuji vyznamnou souvislost.

Tabulka 3

Korelacni vztah mezi emocni pohodou a pohybovym chovdnim

Emocni pohoda (hrubé skére)

Pohybova aktivita (min/den) rs p
Spanek 0,125 0,473
Sedavé chovani -0,342 0,044
Intenzita PA
Nizka 0,203 0,242
Stfedné zatézujici 0,023 0,894
Vysoka 0,182 0,296
Stfedné zatéZujici az vysoka (MVPA) 0,060 0,733

Pozndmka. Celkovy pocet respondentll n = 44. rs = korelacni koeficient, p = statisticka signifikance
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6 DISKUSE

6.1 Urovenn pohybového chovani (pohybova aktivita, spanek a sedavé

chovani) u déti starsiho Skolniho véku

V oblasti pohybové aktivity se sledovani Zaci nejcastéji pohybovali v zéné nizké intenzity,
v priméru 307,4 minut denné. Naproti tomu stfedné intenzivni aktivita byla zaznamenana
v mensi mife, a to v prliméru 37,7 minut denné, zatimco vysoce intenzivni aktivita cinila
v priméru necelé 3 minuty denné. Na zdkladé téchto Gdajd byla vypocétena celkova doba
pohybové aktivity stfedni az vysoké intenzity (MVPA), kterd dosahovala primérné 44,4 minut
denné.

Tato hodnota je pod doporuc¢enym minimem 60 minut denni MVPA, kterou pro déti
starsiho Skolniho véku stanovila Svétova zdravotnicka organizace (WHO, 2020) a Tremblay et al.
(2016). Z toho vyplyva, Ze sledovand skupina #ak( ZS Jevicko nedosahuje doporuéené denni
pohybové aktivity.

Co se tyCe spanku, Zaci spali prmérné 459,3 minut denné, tedy pres 7,5 hodin, coz
dokazuje, Ze se jejich primérna doba spanku pohybuje tésné pod dolni hranici doporuéeného
rozmezi 8-10 hodin denné pro danou vékovou skupinu (Tremblay et al., 2016).

Ve sledovaném souboru zaka byla primérnd doba sedavého chovani zaznamendana na
Urovni 613,5 minut denné, tedy vice nez 10 hodin. Tato hodnota naznacuje, Ze Z4ci trdvi znacnou
¢ast dne vsedé, coZz vyrazné prevysuje doporuceni tykajici se omezeni neaktivniho casu.
Vzhledem ktomu, Ze se doporucuje sedavé chovani pravidelné prerusovat pohybem a
minimalizovat ¢as strdveny pasivni Cinnosti, pfedevsim pred obrazovkami, Ize tuto hodnotu
povaZovat za nadmérnou a potencionalné rizikovou. Vysledky tak odrazeji SirSi spolecensky
trend zvysujici se sedavosti u déti starsiho Skolniho véku, ktery s sebou nese rizika negativnich
dopadu na fyzické i dusevni zdravi, jak uvadi rada autor( (Tremblay et al., 2011; WHO, 2020;
Sigmundova et al., 2020).
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6.2 Uroveii plnéni doporuéené pohybové aktivity u déti starSiho $kolniho

véku

Vyhodnoceni individualnich Udaji ukazalo, Ze doporucenou denni davku 60 minut
pohybové aktivity stfedni az vysoké intenzity (MVPA) splnilo pouze 23,3 % sledovanych Zaku.
Tento vysledek Ize z hlediska podpory zdravi déti a dospivajicich povazovat za znepokojivi a
zdUraznuje nutnost cilené podpory pohybovych navykl a motivace déti k pravidelné pohybové
aktivité. Nizkd udroven napliovani pohybovych doporuéeni odpovida definici pohybové
inaktivity, kterou Svétova zdravotnicka organizace (WHO, 2020) popisuje jako stav, kdy jedinec
nedosahuje stanovené minimalni Urovné pohybové aktivity. Zjisténi rovnéi reflektuje Sirsi
spolecensky trend, kdy pohybova slozka volného ¢asu ustupuje pasivnim formam traveni ¢asu,
jako je sledovani obrazovek, hrani digitalnich her ¢i pouzivani socidlnich siti (Sigmundova et al.,

2020)

6.3 Uroven emoéni pohody u déti starsiho skolniho véku

Vysledky dotazniku WHO-5 poskytly pfehled o subjektivnim vnimdani emocni pohody u
sledovanych Zaka starsiho Skolniho véku.

Nejvyssi primérna hodnota byla zaznamenana u vyroku ,Byl/a jsem vesely/a a v dobré
naladé” (3,41), coz ukazuje, Ze Zaci se vétSinu Casu citili pozitivné naladéni. Podobné pfiznivy
vysledek vykazovala polozka ,Byl/a jsem aktivni a plny/a energie” (3,34), kterd svédéi o
dostatecné mite vitality u vétSiny respondent(. Také polozka ,M{Uj Zivot byl naplnén vécmi, které
mé zajimaji“ (3,16) potvrzuje, Ze Zaci vnimaji smysluplnost svych kazdodennich ¢innosti.
Naopak nizsi hodnoty byly zaznamenany u polozky ,,Byl/a jsem klidny/a a uvolnény/a“ (2,98) a
zejména u vyroku ,Probouzel/a jsem se svézi a odpocinuty/a“, ktery dosahl primérné hodnoty
2,43. Tento vysledek mlZe naznacovat nedostatecny odpocinek ¢i nizsi kvalitu spanku, coz se
m{Ze negativné promitat do celkové psychické pohody.

V kontextu téchto zjisténi je dllezZité pfipomenout, Ze emocni pohoda hraje klicovou roli
v obdobi adolescence, kdy dochazi k formovani identity, porozuméni vlastnim i cizim emocim a
rozvoji socialnich vztahl. Podle definice Svétové zdravotnické organizace (WHO, 2004)

predstavuje well-being stav, kdy je jedinec schopen realizovat své schopnosti, zvladat bézné

Zivotni naroky, produktivné fungovat a pfispivat spole¢nosti.
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6.4 Asociace mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou u zakl starsiho

skolniho véku

Jednim ze zajimavych zjisténi této studie bylo, Ze statisticky vyznamnad souvislost s emocni
pohodou byla prokdzana pouze u jedné slozky pohybového chovani — konkrétné u sedavého
chovdni. Korela¢ni analyza odhalila negativni vztah mezi mnozstvim ¢asu straveného sedavymi
aktivitami a Urovni emocni pohody (rs =-0,342; p = 0,044). To naznacuje, zZe ¢im vice ¢asu déti
travi sedavym chovdnim, tim nizsi byva jejich subjektivné vnimana emocni pohoda.

Naopak u ostatnich slozek pohybového chovani — tedy spanku, nizko-, stfedné — i vysoce
intenzivni fyzické aktivity, stejné jako u celkového ukazatele MVPA — nebyla prokazana
statisticky vyznamna korelace s emocni pohodou (vSsechny hodnoty p> 0,05).

Tento vysledek se ¢aste¢né rozchdzi s nékterymi predchozimi studiemi, které upozornuji
na pozitivni vztah mezi pohybovou aktivitou a dusevni pohodou u déti a dospivajicich (Slepicka
et al., 2011; Narodni zprava o pohybové aktivité ceskych déti a mladeZe, 2022). Za moznou
pric¢inu rozdili Ize povaZovat odlisné metodické pristupy, napfiklad rlzné nastroje pro méreni
pohybového chovani a emocni pohody, nebo také specifické charakteristiky vyzkumného
souboru — jako je jeho velikost, vékové rozpéti, geograficka lokalita Ci Skolni prostredi. Nelze
vyloucit ani vliv socioekonomického zazemi nebo individualnich osobnostnich rys(, které tato
studie nezahrnovala. Pro hlubsi analyzu vztah(i mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou

by bylo vhodné vyuzit vétsi a metodicky presnéji definovany vyzkumny soubor.
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7 ZAVERY

Tato bakalarska prace se zaméfila na monitorovani pohybového chovani zaka starsiho
Skolniho véku a zkoumala mozné souvislosti s jejich subjektivni emocni pohodou. Cilem bylo
pribliZit vztahy mezi témito oblastmi prostrednictvim objektivniho méreni pohybové aktivity
pomoci akcelerometrd ActiGraph wGT3X+.

Z vysledk( studie vyplynulo, Ze vétSina Zakl nedosahovala doporucené mnoizstvi denni
pohybové aktivity, ktera by Cinila alespori 60 minut stfedni aZ vysoce intenzivniho pohybu. Tuto
normu splnilo pouze 23,3 % respondentd. Naopak prevazovalo sedavé chovani, kterému déti
vénovaly v priméru vice nez 10 hodin denné. Primérna délka spanku byla pfes 7,5 hodiny
denné, coZ ukazuje, Ze se jejich primérnd doba spanku pohybovala pod hranici obecnych
doporuceni pro danou vékovou skupinu.
skére bylo zaznamendno u vyroku tykajiciho se pocitu svézesti po probuzeni, kde méli krajni
odpovédi ,nikdy” a ,,celou dobu” shodné zastoupeni 9,1 % 7zak(. Tento vysledek naznacuje, Ze
vétSina Zakl se po probuzeni necitila zcela svézi. Primérna hodnota Indexu emocni pohody
WHO-5 ¢inila 61,3, coz znadi celkové stfedni Uroven emocni pohody. Naznacduje, Ze nékteti
respondenti mohou pocitovat Unavu, stres nebo mirné psychické vycerpani (zatéz, nizsi

Statistickd analyza neprokdzala vyznamné souvislosti mezi jednotlivymi sloZzkami
pohybového chovani a emocni pohodou. Vyjimku tvofilo sedavé chovani, kde byla zjiSténa
negativni korelace, coZ znamend, Ze delsi doba stravend sedavymi aktivitami mdZe souviset s

PrestoZe nebyla potvrzena pfima souvislost mezi pohybovou aktivitou a emocni pohodou,
nelze vyloucit, Ze do téchto vztahl vstupuji dalsi faktory, které nebyly pfedmétem tohoto
vyzkumu — napftiklad socioekonomické podminky, osobnostni rysy nebo prosttedi skoly a rodiny.
Pro hlubsi pochopeni téchto vazeb by bylo vhodné provést rozsahlejsi studie s metodicky
presnéji definovanym a rliznorodéjsim vyzkumnym souborem.

Zaveéry této prace ukazuji na nizkou miru pohybové aktivity a vysoky podil sedavého chovani
mezi testovanymi Zaky, coz muzZe zvysovat riziko zdravotnich komplikaci v budoucnu. Vysledky
zaroven poukazuji na potrebu zvySovat povédomi déti o vyznamu pohybu, omezeni pasivity a

vyznamu kvalitniho spanku pro celkové zdravi a psychickou pohodu. Je tfeba aktivné vyhledavat
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a podporovat rizné zpUsoby, jak zaclenit pohyb do béZného dne déti — jak ve Skole, tak i v ramci

volnocasovych ¢innosti.
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8 SOUHRN

Tato bakalarska prace se zabyvala sledovanim pohybového chovani zaku starsiho
Skolniho véku a zkoumanim jeho moznych souvislosti s emocni pohodou. Hlavnim cilem bylo
pribliZit vztahy mezi témito oblastmi prostfednictvim objektivniho méreni pohybové aktivity
pomoci akcelerometrd, které Ucastnici nosili nepretrzité po dobu osmi po sobé jdoucich dni.
Dil¢imi cili bylo popsat 24hodinovy pohybovy reZzim sledovanych déti za pomoci akcelerometrd,
posoudit miru naplnéni doporucené denni PA, zhodnotit Uroven emocni pohody a analyzovat
pfipadné souvislosti mezi pohybovym chovanim a emocni pohodou.

Vyzkumu se zucastnilo 52 7ak( ve véku 12-15 let, ktefi nosili akcelerometr ActiGraph
wGT3X+, ktery objektivné sledoval jejich denni pohybovou aktivitu, miru sedavého chovani a
délku spanku. Dale jsme od z4k( ziskaly informace o jejich emocni pohodé, pomoci dotazniku
WHO-5 Index emoc¢ni pohody (WHO-5 Well-Being Index), co? je standardizovany nastroj
urceny k hodnoceni subjektivni emocni pohody. Sklada se z péti jednoduchych otazek
zamérenych na pozitivni prozitky, jako jsou dobrd nalada, klid, energie, ranni svézest a pocit
smysluplnosti Zivota. Respondenti hodnoti frekvenci téchto pocitl za uplynulych 8 dni na
Sestibodové skale od 0 (nikdy) do 5 (celou dobu). Celkové skére je vyjadieno souctem bod,
které Ize prepocitat na procentualni hodnotu, kde vyssi skére znaci lepsi Uroveri emocni
pohody. Dotaznik je ¢asto vyuZivan v klinické praxi i vyzkumu, protoze umoznuje rychlé a
srozumitelné posouzeni psychického stavu.

Vysledky ukdzaly, Ze vétsina zak( (76,7 %) nedosahovala doporuéenych 60 minut stfedni
az vysoké intenzity pohybu denné, a zaroven travila znacnou c¢ast dne (v prdmeéru pres 10,2
hodiny) sedavym chovanim. Spankova doba se v priméru pohybovala kolem 7,6 hodin, coz
neodpovidd doporu¢enému rozmezi pro tuto vékovou skupinu. Emo¢ni pohoda dle WHO-5
dosahla hodnoty 61,3. Z vysledkl vyplynulo, Ze Zaci obecné vnimaji svlij emocni stav prevazné
Korelacni analyza prokdzala signifikantni asociaci pouze mezi emo¢ni pohodou a dobou
strdvenou sedavym chovanim (rs = -0,34; p = 0,04). Asociace mezi emocni pohodou a jinymi
komponentami pohybového chovani nebyly vyznamné.

Zavérem lze fict, Ze déti ve sledovaném véku vykazuji nedostatecnou uroven fyzické
aktivity a zaroven vysoky podil sedavého chovani, coz m(iZze byt z hlediska dlouhodobého
zdravi znepokojivé. Vysledky podtrhuji dileZitost podpory pohybu u déti tohoto véku. Ackoli

nebyla prokazana jednoznacna souvislost mezi fyzickou aktivitou a emocni pohodou, je
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podpora aktivniho a vyvazeného Zivotniho stylu daleZita pro celkovy rozvoj a dusevni zdravi

déti.
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9 SUMMARY

This Bachelor's thesis was concerned with observing the movement behaviour of older
school-age pupils and exploring its possible links with emotional well-being. The main aim was
to approximate the relationships between these domains through the objective measurement
of physical activity using accelerometers worn continuously by participants for eight consecutive
days. The sub-objectives were to describe the 24-hour exercise regimen of the observed children
using accelerometers, to assess the degree of compliance with the recommended daily PA, to
assess the level of emotional well-being, and to analyze possible associations between exercise
behavior and emotional well-being.

Fifty-two students aged 12-15 participated in the study, wearing an ActiGraph wGT3X+
accelerometer that objectively monitored their daily physical activity, sedentary behaviour and
sleep duration. We also obtained information from the students about their emotional well-
being, using the WHO-5 Well-Being Index questionnaire, a standardized instrument designed to
assess subjective emotional well-being. It consists of five simple questions focusing on positive
experiences such as good mood, calmness, energy, freshness in the morning and a sense of
meaningfulness in life. Respondents rate the frequency of these feelings over the past 8 days on
a six-point scale from 0 (never) to 5 (all the time). The total score is expressed as a sum of scores
that can be converted to a percentage value, where a higher score indicates a better level of
emotional well-being. The questionnaire is often used in clinical practice and research because
it allows for a quick and understandable assessment of psychological state.

The results showed that the majority of the students (76.7%) did not achieve the
recommended 60 minutes of moderate to high intensity exercise per day, while spending a
significant portion of the day (over 10.2 hours on average) in sedentary behaviour. Sleep time
averaged around 7.6 hours, which is not within the recommended range for this age group.
Emotional well-being according to WHO-5 was 61.3. The results showed that students generally
perceived their emotional state as mostly positive. The lowest score was found for the
statement regarding feeling refreshed after waking up.

Correlation analysis showed a significant association only between emotional well-being
and time spent sedentary (rS = -0.34; p = 0.04). Associations between emotional well-being and
other components of movement behaviour were not significant.

In conclusion, children at the age of the study show insufficient levels of physical activity

and a high proportion of sedentary behaviour, which may be of concern from a long-term health
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perspective. The results underline the importance of promoting exercise in children of this age.
Although a clear link between physical activity and emotional well-being has not been
established, promoting an active and balanced lifestyle is important for children's overall

development and mental health.
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