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Uvod

Dnesni hektickd doba pfinasi fadu vlivi, které maji negativni dopad na zdravi
a psychiku lidi. Abychom si zachovali své zdravi, je zapotiebi mit pfiméfené znalosti
a védomosti, jak peCovat o své zdravi. Kazdy jedinec bez ohledu na v€ék by mél peCovat o své
zdravi, kazdy rozhoduje o svém zptisobu zivota. Ale kdo utvaii od narozeni Clovéka zasady
a vzor zivotniho stylu? Velkou vahu prikladam roding, vzdyt pfece rodice jsou zakladnim

vzorem pro dité.

Cilem mé bakalarské prace je zkoumat, jaké maji rodiCe zasady zivotniho stylu
ve zkoumanych rodinach. Zamétila jsem se na znalosti rodi¢t zdravého zivotniho stylu,
preferovany styl vychovy a na socialni klima v rodin¢. Nedostatecné pisobeni vychovy rodict

ma negativni nasledky, které mohou trvat cely Zivot.

Bakalafskd prace je rozdélena na teoretickou a praktickou &ast. V prvni kapitole
popisuji definici zdravi, O znamend pojem zdravi z nékolika pohledt. Dale uvadim rozdé¢leni
zdravi. Nasledujici ¢ast mé prace charakterizuje determinanty zdravi - to jsou faktory,
které ovliviiuji n&¢jakym zptsobem zdravi ¢loveéka. V poslednich dvou podkapitolach popisuji,

jak pecovat o své zdravi a co znamena podpora zdravi a prevence.

Druhé kapitola bude vysvétlovat, co znamena zivotni styl. V podkapitolach se budu
zaméfovat na typy zivotnich styld, budu popisovat, jak vypada zivotni styl soucasnosti. Dale
se budu zabyvat nejvétsi determinantou zdravi a to je zdravy Zivotni styl, ktery rozdélim
na podkapitoly na zdravou vyzivu, pitny rezim, pohybovou aktivitu, spanek, relaxaci

a duSevni hygienu.

Ve treti kapitole se budu okrajové zabyvat problematikou rodiny. Zamétim se na typy

vychovnych stylt a rizik, které pfinaSeji nespravnou vychovou.

Cilem ctvrté kapitoly bude mit za tkol zjistit, jaky je Zivotni styl rodiny z pohledt
rodict. Budu se snazit zjistit, jaky model piedévaji rodi¢e détem. V zavéru prace zhodnotim

ptistup rodict ke zdravému Zivotnimu stylu.




|. Teoreticka cast




1. Zdravi

., Zdravi znamena riiznym lidem dosti odlisnou véc. Existuje totiz mnoho riiznych teorii zdravi
a ideji, které se k tomuto pojmu vztahuji. ** (Seedhouse, 1995)

Pti dosahovani svych cill je zdravi povazovano za dulezity prostiedek. Pokud clovek
chce néco vykonat ¢i néfeho dosdhnut, neobejde se bez dobrého zdravotniho stavu.
Nevychazime pouze z fyzického zdravotniho stavu, ale méli bychom brat v avahu
1 subjektivni pocity Stésti a blaha jedince. Pro lidi, ktefi trpi velkymi bolestmi, tézce

handicapované nebo chronicky nemocné, znamena pojem zdravi cil sam o sobé&. Nejspi$ je

vvvvvv

»Zdravi 1ze chapat jako optimalni stav télesné, psychické, socialni a duchovni pohody
pfi zachovani vSech zivotnich funkci, spoleCenskych roli a schopnost organismu
ptizptisobovat se ménicim se podminkami prostfedi. Individualni hodnota zdravi je spojena
S pudem sebezachovy. Socidlni hodnota zdravi vychdzi z poznéni, ze kazdy populacni celek
musi vénovat pozornost zdravi lidi, pokud chce piezit. (Celedova, Vychova ke zdravi, 2010,
s. 19, 20).

Pod pojem zdravi zahrnuje tri zakladni slozky:

e télesnou a psychosocidlni integritu,
e nenaruSenost Zivotnich funkci a spolec¢enskych roli,

e adaptabilitu ve smyslu fyziologické a sociologické homeostazy (Celedova, Vychova

ke zdravi, 2010, s. 15 - 18).

Svétova zdravotnicka organizace uvadi nejznaméjsi definici zdravi: ,,Zdravi je stav, kdy
je ¢loveéku naprosto dobfe, a to jak fyzicky, tak psychicky i1 socialné.* Existuje velké mnoZstvi
definic, protoZe kazdy vnima pojeti zdravi jinak. Bud' jsou zuzovéna na fyzicky stav
nebo je zdravi povazovano jako zbozi. Pivodné pojem zdravi znamenal celek z feckého slova
holos. Dnes existuje smér, ktery chape zdravi a péci o néj z $irSiho hlediska, tzv. holismus.

V latin€ (salus) znamena slovo zdravi jako blaho, §tésti a ideu riznych obsahi.

Kazdy clovék vnimd pojem zdravi jinak. Nazor se odliSuje na zékladé¢ zkuSenosti,
vzdélani a postoju. Lékar si vybavi jedince bez pfitomnosti nemoci ¢i urazu. Sociolog chape

cloveka jako jedince, ktery je schopen dobfe fungovat v socidlnich rolich. Humanista




oznacuje takového Cloveéka, ktery se dobie vyrovnava s zivotnimi piekazkami a Kkrizemi.

Idealista urcuje zdravého ¢loveéka, kterému je dobie télesné, dusevné, duchovné i socialné.

1.1. Rozdéleni teorii zdravi

Seedhouse (1995) rozdéluje teorie zdravi do ¢tyr skupin:

1
2
3.
4

Wellness - idealni stav ¢lovéka, jemuz je dobfe.
Fitness — normalni dobré fungovani.
Zdravi jako zbozi.

Urcity druh sily.

K¥tivohlavy (2001) déli teorii zdravi jako prostiedek k dosaZeni urcitého cile

nebo jako cil saim o sobé:

Zdravi jako zdroj fyzické a psychické sily, kterd ¢lovéku pomaha v zivoté zdolavat
tézkosti. Tato sila miize ubyvat, ale d& se opét nabyt.

Zdravi jako metafyzickd sila, prostfedek k vy$Sim cilim, hodnotou umoziujici
realizaci jest¢ vysSich hodnot. Schopnost odolavat tlaku negativnich zivotnich
podminek, zvladat zivotni problémy a realizovat sviij potencial. Tato sila se projevi,
az se dostaneme do tézkosti, pak tato sila jesté roste.

Salutogeneze — individualni zdroje zdravi. Znamena smysl pro integritu, vidéni
zvladnutelnosti ukoll, chapani Zzivotnich piekazek jako vyzvu, které clovek bere
na védomi.

Zdravi jako schopnost adaptace, ¢lovék ma moznost zkoumat, co ho ohroZzuje,
vytvaret obrany a statecné€ bojovat s nebezpecim.

Zdravi jako schopnost dobrého fungovani, optimalni stav jedince k efektivnimu plnéni
role a ukold, k nimz byl socializovan.

Zdravi jako zboZi je chéapano jako néco, co se da dodat, koupit ve form& 1€kt
nebo lékaiského zakroku nebo ztratit.

Zdravi jako 1dedl, jako idedlni stav kvalitniho Zivota.




1.2. Determinanty zdravi

Determinanty zdravi jsou faktory, které ovliviuji zdravi ¢lovéka. Rozd€lujeme je
na vnitini a zevni, které se ale vzajemné¢ ovliviiuji. Mohou puasobit negativné 1 pozitivné.
Pozitivni determinanty zdravi posiluji, negativni determinanty zdravi oslabuji, zpisobuji

nemaoc.

Determinanty vnitini jsou dédicné faktory. ,.Dédicnou (genetickou) vybavu ziskava
kazdy jedinec jiz na zacatku svého ontogenetického vyvoje od obou rodicu pri splynuti jejich
pohlavnich bunek. Do tohoto genetického zakladu se vsak promitaji vlivy prirodniho

a spolecenského prostredi i urcity zpiisob Zivota*. (Machova, Vychova ke zdravi, 2009, s. 13)
Zakladni determinanty piisobici na zdravi

e Zivotni styl, zptisob zivota (50 — 60 %)
e zivotni prostfedi (20 %)

e geneticky zéklad (20 %)

e zdravotnické sluzby (10 %)

Determinanty zevni jsou vSechny vngjsi Cinitele. Souhrn podminek, které néas ovliviuji, tj.
pfirodni, socialni, pracovni a zivotni prostfedi. Pfirodni podminky piedstavuji fyzikalni,
chemické a biologické faktory, které vytvareji komplexy, a to ovzdusi, voda, pida, flora,
fauna, ekosystémy, geografické a klimatické podminky. Clovék je tizce spjat s Zivotnim
prostiedim. Tyto faktory nelze moc ovlivnit, ale mizeme se ptfed jejich negativnim
plsobenim chranit. Socidlni prostiedi je vytvafeno zejména lidskou cCinnosti.
Mezi nejvyznamngjsi faktory patii socioekonomicka stranka ¢lovéka, to jsou zivotni jistoty
a uroven jedince. Dale utvafeni mezilidskych vztahl, a to v roding, socidlnich skupinach
nebo v praci. Dal$im faktorem jsou pracovni podminky, ¢loveék plsobi svoji praci na okolni
prosttedi. Do socidlnich faktori zahrnujeme systém zdravotni a socidlni péce,
také 1 demografické faktory, ty znamenaji hustotu, rozmisténi, pohyb a vék obyvatelstva.
DalSimi determinanty, které ovliviiuji nase zdravi, je stres, zdravotni a socidlni podminky

pusobici v détstvi, chudoba a socidlni izolace, vyZiva, zavislost, nezaméstnanost, stres v praci.
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1.3.  Podpora zdravi

V soucasné péci o zdravi je dulezitym prvkem podpora zdravi. Znamena to veSkeré
usili o pozvednuti celkové Grovné zdravi, jednd se o zvySovani télesné, dusevni a socidlni
ochotni se na péci o zdravi podilet. Cela spolecnost vytvaii socialni a ekonomické podminky.
Dale tvofi dobrou Zivotni turoven, pracovni piilezitosti a dobré pracovni podminky.
Podporovani vzdélavani a Siteni informaci, které vedou K posilovani, k ochrané a upeviovani
zdravi. Lidé vytvareji i sportovni a rekreacni aktivity. VSe se odehrava za podpory a ucasti
ob¢ant, skupin, komunit, organizaci i spole¢nosti jako celku. Clovék podporuje své zdravi
pfijetim, Sifenim a rozvijenim zdravého Zivotniho stylu a péci o Zivotni prostiedi. Z toho
vyplyva, ze nejsou nejdilezitéjsi jen financni prostiedky, materidl a technické vybaveni
zdravotnickych sluzeb. Jednotlivec je sam zodpovédny za sviij Zivotni styl. Dulezitou roli
hraje v podpofe zdravi zena, protoze ve velké mife urCuje zdravi celé rodiny a rodinny Zivotni
styl. Rozhoduje v oblasti vyzivy, v pé¢i o dit€, vytvaii hygienické navyky, vychovava ke
vztahu
ke zdravi. Zalezi proto na jeji vzdélanosti a postaveni hodnot a priorit, jelikoz predava model

své rodin€ nejen pro soucasnost, ale 1 pro budoucnost.
Ottawska charta definovala zadsady moderni péce o zdravi:

e podpora zdravi,

e prevence,

e dostupnost zdravotni péce,

e zdrava vefejna politika,

e Ucast obyvatel, obci a celé spole¢nosti v péci o zdravi,

e mezinarodni spoluprace v péci o zdravi.

1.4. Prevence

Prevence je izce spjata s podporou zdravi. Zatimco podpora zdravi je vniména jako
aktivita pro zachovani zdravi, prevence obsahuje i zdravotni vychovu. Prevence vede
k upevnéni zdravi, zamezeni vzniku nemocem a snazi se o prodlouzeni délky Zivota. Spousta

lidi chéape dilezitost prevence, ze je lep$i nemocem piedchdzet nez jimi trpét. Chodi

11



na preventivni prohlidky a uvédomuyji si preventivni opatfeni. Ale néktefi lidé si neuvédomuji
vaznost prevence, a proto nedbaji na pravidelné preventivni prohlidky. Nemaji potiebu
navstévovat 1ékare, pfesto ze jim nic neboli nebo si mysli, Ze jim nic nehrozi. V dasledku

takového piistupu se prevence dé€li dle Casového hlediska.

14.1. Primarni prevence

V primérni prevenci se jednd o posileni zdravi a zabranéni nemocem. Odstraiiujeme
rizikové faktory, které poskozuji zdravi. Do toho se fadi vyvarovani se konzumace alkoholu,
drog a nekoufit. Do primarni prevence se zarazuji hygienické navyky, vyziva, pracovni

prostiedi a ockovani.

1.4.2. Sekundarni prevence

Do sekundarni prevence se fadi v€asna diagnostika nemoci a U€inné lécba. Soucasti
jsou preventivni prohlidky, kde lékai muze zjistit rané stddium nemoci. Zatazuji se sem

prohlidky u zubate, gynekologické a prohlidky u praktického vSeobecného 1ékare.

1.4.3. Tercialni prevence

Cilem je prevence nasledkli nemoci, vad, dysfunkci a handicapi. Zékladem je
rehabilitace, kterd obnovuje ztracené ¢i omezené funkce organismu, zlepSuje kvalitu Zivota.

Rehabilitace se rozd¢luje na 1é¢ebnou, pracovni, pedagogickou a socialni.

2. Charakteristika zivotniho stylu

Nejvétsi vliv na zdravi ma Zivotni styl. Je nejvétsi determinantou zdravi. Je to chovani
cloveéka za danych situaci. Zda se rozhodne prospivat svému zdravi nebo ho poskodi. Je
dulezité neopomenout znalosti jedince, tradice a styl rodiny. Je dulezité se informovat, co je
prospésné pro nase zdravi. Také tyto informace podporovat a dodrzovat. N&kteti jedinci berou
zivotni styl jako troven Zivota kvantitativné a ekonomicky. Povazuji materialni blahobyt jako
predpoklad pro kvalitni Zivotni styl. Chybi ale informovanost o dodrZovani spravnych zéasad,

které zdravi nejvice poskozuji:

e koufeni
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¢ nadmérnd konzumace alkoholu
e zneuzivani drog

e nespravna vyziva

e nizka pohybova aktivita

e nadmérnd psychicka zatéz

e rizikové sexualni chovani

2.1.  Typy Zivotnich stylit

., Osobni zZivotni styl jedince je diisledkem socidlni pozice a dosavadnich zivotnich
zkuSenosti a jeho volba spociva jen do urcité miry na jeho svobodném rozhodnuti. Proto je
treba pomdahat lidem ve spravné volbé jejich Zivotnich stylii a vychova ke zdravi je jednim

z uspésnych nastrojit. “ (Celedova, Vychova ke zdravi, 2010, s. 32)

NeSpor déli zivotni styl na zdravy a nezdravy:

v Vs

1. Vyvazeny zivotni styl je spojen s pfiméfenou zatézi. Pojima pfimétenou dobu spanku
a zajmu pro obnovu sil.

2. Pietizeny zivotni styl ma ¢lovek, ktery chee stihnout pfili§ mnoho véci. Jeho program
je nabity.

3. Rizikovy a stresujici zivotni styl postihuje lidi s naroénym zaméstndnim a lidi
V naro¢né Zivotni situaci.

4. Chaoticky Zzivotni styl znamena neptedvidatelné stfidani obdobi pracovniho vypéti
a necinnosti.

5. Neradostny Zivotni styl plati pro jedince, ktery vykonava neptijemné povinnosti.

6. Nastrazeny zivotni styl - clovék smysli o lidech v zasadé Spatné, domniva se, ze kazdy
mu chce Skodit.

7. Prazdny Zivotni styl - jedinec nevi, co ma d¢lat, je zaplnén nudou. Nevi, jak mize byt

prospesny druhym.
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2.2.  Zivotni styl soucasnosti

V soucasné dob¢ nezhorsuji kvalitu a kvantitu zivota ¢lovéka infek¢éni nemoci a hlad,
ale civiliza¢ni choroby. To jsou kardiovaskuldrni nemoci, nadorova onemocnéni, obezita
a cukrovka. Je to dasledek zmény zivotniho stylu, kde z naseho Zivota vymizel kazdodenni
pohyb. Technické pokroky, bydleni na sidliStich a sedavé zaméstnani ovlivituji naSe zdravi.
V pracovni dobé Clovék sedi, pfemistuje se autem nebo jinym dopravnim prostiedkem,
vyuziva radéji vytah ¢i eskalator, pokud je k dispozici, nez aby Sel pésky po schodech.
Ve volném case jedinec dne$ni doby sedi u pocitace ¢i u televize. I domdaci povinnosti
ovlivnila technika. Automaticka pracka, robotické vysavace a my¢ky na nadobi, to vSe nas
zbavuje minimalniho kazdodenniho pohybu. Diive si ¢lovek obstaraval potravu na polich

nebo lovem a uklizel pomoci rukou.

ZhorSuji se 1 mezilidské vztahy. Diive se ¢lovék se spoléhal i na pomoc ostatnich,
drzel s ostatnimi, aby pfezil. V dne$ni dob& je tomu naopak. Neustdld honba za penézi,
za uspéchem a moci. Takova vytiZenost ma dopad na zivot celé rodiny a na mezilidské
vztahy. Jedinec je ovlivnén materialistickym svétem a neuvédomuje si dusSevni, socidlni
a spiritualni hodnoty. Kazdy je zodpovédny za své zdravi a za kvalitni Zivot. ,, ReSenim neni
odmitnuti technického pokroku, ale uvédomeéni si své biologické podstaty a z toho vyplyvajici
potrebu pohybu, primérenosti energetické hodnoty potravy energetickému vydeji a také
peéstovani dobrych mezilidskych vztahii na zakladé vzdajemného porozumeéni, pochopeni

a ucty. * (Machova, Vychova ke zdravi, 2009, s. 17)

2.3.  Zdravy Zivotni styl

Nejvétsi determinanta zdravi je Zivotni styl. Nejedna se pouze o spravnou
zivotospravu, ale znamena souhrnnou c¢innost posilujici a upeviiujici zdravi. Cilem je
dosahnout zajmu jedince k dosazeni zdravi a seberealizaci. Zdravym zivotnim stylem
se branime vzniku onemocnénim, 1 kdyZ mame dédicné dispozice. Nespravnym Zzivotnim
stylem pouze podporujeme vznik tohoto onemocnéni. Do zdravého zivotniho stylu

se zafazuje:

e zdrava vyziva

e pitny rezim
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e pohybova aktivita
e spanek, odpocinek

e duSevni hygiena

2.3.1. Zdrava vyziva

Strava pozitivné ovliviluje zdravi. Zasahuje do vSech funkci organismu, a tim
ovliviiuje nase zdravi. Strava dodava organismu energii, stavi a udrzuje télesné tkan¢, reguluje
télesné funkce a také zabezpecuje télesny rast déti a mladeze. Piijem vyzivy by mél byt ve
stejném poméru s vydejem. Vydej i piijem tvoii rovnovahu mezi sebou. Kdyz je piijem vyssi,
nastava riziko obezity. Strava ma byt rozmanitd a pestra s dostatkem vitamind a minerald.

Dodrzujeme zasady pyramidy zdravé vyzivy.
2.3.1.1. Pyramida zdravé vyzivy

Zéakladem pyramidy jsou ptilohy - obiloviny, téstoviny, ryze, lusténiny, celozrnné
pecivo a ofechy. Prvni patro pyramidy tvoii zéklad zdravé vyzivy. Nejcastéji se vyskytuji
Vv jidelnicku, optimaln¢ 5 — 9 porci. Jedna porce znamena jeden krajic chleba, jeden rohlik
¢i housku, jeden kopecek ryze nebo jednu misku ovesnych vlocek nebo musli. Druhé patro
potravinové pyramidy tvoii ovoce a zelenina. Doporucuje se jist 4 — 5 porci ovoce a zeleniny
denné. Jedna porce je jedno jablko, pomeran¢, banan nebo 100 g jahod. U zeleniny je jednou
davkou jedna paprika nebo dvé¢ rajCata. Ve tietim patie jsou Zivoc€iSné potraviny — mlécné
a masové. Denné se snazime o 2 — 3 porce. U mlé¢nych vyrobkl piedstavuje jedna davka 250
ml mléka nebo kelimek jogurtu. U ryb, driibeze a masa znamena jedna porce 80 — 125 g masa.
Vrchol pyramidy tvofi potraviny, kterym se doporucuje vyvarovat. Jsou to tuky

a sladkosti. Jejich omezenim zabranime vzniku obezity a dal§im civilizacnim chorobam.
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Obrazek ¢. 1 Pyramida zdravé vyzivy
Obecné zasady zdravé vyzivy dle Markéty Kastnerové (2011)

1. Jist vyvaZenou pestrou stravu zaloZenou vice na potravinach rostlinného ptvodu.

2. Udrzovat svoji hmotnost a obvod pasu v doporu¢eném rozmezi. Pravidelné
se vénovat pohybové aktivite.

3. Jist rizné druhy ovoce a zeleniny, alespoit 400 g denné, prednostné Cerstvé potraviny a
mistniho pivodu.

4. Kontrolovat pfijem tukd, snizit potfebu potravin s jejich vysokym obsahem. Davat
pfednost rostlinnym olejim pted zivocisSnymi tuky. Denné konzumovat mléko
nebo mlécné vyrobky se snizenym obsahem tuku.

5. Nekolikrat denné jist chléb, pecivo, té€stoviny, ryzi nebo dalsi vyrobky z obilovin,
zejména celozrnné a brambory.

6. Nahrazovat tu¢né maso a mastné vyrobky rybami, lusténinami a netu¢nou dribezi.

7. Dodrzovat pravidelny pitny rezim.

8. Omezovat piijem kuchynské soli, celkovy denni pfijem nema byt vyssi nez 5 g.
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V zasadach zdravé vyzivy se snizuje obsah cukrti a tukii zejména nasycenych:
uzeniny, tuéna masa, tuéné syry, mléko, maslo. Snizuji se i potraviny s vysokym obsahem
cholesterolu a nahrazuji se je potravinami s nenasycenymi tuky: rostlinné oleje a ryby.

Doporucuje se vafit z potravin ur¢enych pro zdravé vareni.

V jidle plati stfidmost a nejidealnéjsi rozlozeni porci do pravidelnych intervali:
snidané — dopoledni svacina — obéd — odpoledni svacina — vecefe. Doporucuje se jist v klidu
a jidlo fadn¢ rozzvykat. DodrZzujeme pouze takovy piijem energie, kterou jsme schopni vydat.
Clovek, ktery ma sedavé zaméstnani, bude mit odlisny jidelni¢ek nez &lovék, ktery ma
fyzicky naro¢nou praci. U kazdého jedince je jeho skladba jidelni¢ku individudlni. Lisi se
okolnosti
a naroky na stravovani. Strava se odliSuje podle véku, pohlavi, télesné¢ho zatizeni, zdravotniho

stavu a podle fyziologickych podminek.

Podle véku rozlisSujeme vyzivu kojenci, batolat, déti predskolniho a $kolniho véku,
dospélych a seniord. Vyziva kojenct se sklada vétsinou z mateiského mléka. Krmeni kojenct
matetskym mlékem ma spoustu vyhod z hlediska vyzivy ditéte, jeho zdravi a vyvoje, zdravi
matky. Mateiské mléko se méni podle ménici se potieby ditéte. Obsah matetského mléka
zcela vyhovuje potfebam ditéte. Skladad se z proteinl, které zabezpecCuji optimalni rist
a vyvoj. Obsah tuku dostate¢né nahrazuje syté jidlo. Kojeni se da z ¢asti pocitat i do pitného
rezimu, protoze nahrazuje i tekutiny. Mnozstvi vitamind a mineralt takika vzdy odpovida
potfebam ditéte. Matei'ské mléko ma vyhodu, ze zbytecné€ nezatéZzuje organismus kojence jako
kolostrum. Kolostrum zbytecné zatéZuje ne zcela vyvinuté ledviny, mtize vyvolat alergické
reakce, to zplsobuje sekrecni imunoglobin A, ktery chrani détsky organismus
pted cizorodymi molekulami. Déle je nebezpeci prijmového a respiracniho onemocnéni kvili
obsahu dalSich mikroorganismi. Po ukonceni 6. mésice zafazujeme do stravy kojenct
nemlééné¢ piikrmy. RozliSuji se 3 druhy nemléénych pfikrmt:  zeleninové
nebo masozeleninové, ovocné €1 ovocnomlééné a obilnomlécné. Je vhodné dodrzovat zasady
potravinové pyramidy. Nejvhodnéjsi potraviny pro kojenecky jidelnicek jsou ryby, driibez,
vejce, ovoce, zelenina, matefské mléko a mlééné vyrobky. Je nutné vyvarovat se kofeni, soli,
umélych sladidel, pieslazenych limonady, nevhodna je i zelenina ¢i voda s vysokym obsahem
dusi¢nand. Siln¢ alergizujici potraviny nepodavame az do ukonceného 12. mésice.
Do stravy v batolecim véku stale zafazujeme kojeni do dvou let. V piipad€, Zze matka

uz nekoji, nahrazuje se umélou mléénou vyzivou. Doporucuje se strava s vysokym podilem
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tuku 30 — 40% z celkového energetického piijmu. Nedostatek bilkovin zpusobuje zpomaleni
rozvoje psychomotorickych funkci. Vyziva déti predskolniho a Skolniho véku ovliviluje
zdravy rast a zdravy vyvoj ditéte. Strava by méla byt rozmanitd, protoZze se méni potieby
organismu V jednotlivych vyvojovych obdobich. Postupné se zvysSuje energeticky piijem na
zéklad¢ zvysené fyzické aktivity. U déti je tieba dbat na potiebu bilkovin. To odpovida 10 —
15 % denniho energetického piijmu. Nadbytek bilkovin miize zplisobovat nevyrovnany rust.
Potieba tuka klesa s ristem ditéte. Denni energeticky piijem tukti by mél odpovidat 30 %
zZ celkové stravy. Je dilezité se vyhnout zivo¢isSnym tukiim, nahradit je rostlinnymi a rybimi
tuky, které zajist'uji prisun esencialnich mastnych kyselin. Tuky jsou potifebné pro vstiebavani
vitamini A, D, E, K rozpustnych v tucich. Mnozstvi sacharidii odpovida 50 — 60 % denni
davky energie. U déti je riziko nadmérna konzumace rafinovanych cukrii — sachar6zy,
V podobé sladkych limonad, ¢okoladovych vyrobki a jinych cukrovych vyrobki. Hrozi vznik
obezity

a zubniho kazu. Z mineralnich latek je pro déti nejdilezitéjsi vapnik pro zrani a metabolismus
kostni tkang, pro funkci nervového a svalového systému a pro metabolismus dal§ich hormond.
Dale je dulezité zelezo pro pfedchazeni vzniku anémie a sniZeni rezistence vici infekcim. Pro
podporu stiebavani zeleza jsou vitaminy C a D. ,Potfeba vitaminii je dulezZita
a nepostradatelna pro metabolické procesy vyvijejiciho se organismu. ZvySeny prisun

vitaminii je nutny hlavné u ditéte nemocného, v rekonvalescenci a zvysené fyzické namaze.*

(Kastnerova, Poradce pro vyzivu, 2011, s. 157)

Stravovani je dtlezité upravit podle toho, jaké jsou na organismus kladeny naroky.
V horkych dnech je tfeba zvysit pfisun vody a soli, které se ztraceji pocenim. V chladnych
dnech maji jedinci tepelné ztraty, proto je nutné zvysit energetickou hodnotu stravy. Zvysuje
se pomoci glycidl a tuki. Pro jedince duSevné pracujici a S tendenci ke stresu se doporucuje
snizit energetickou hodnotu stravy, ale zvySuje se piijem bilkovin. Jejich nedostatek vyvolava
pocit Unavy a piepracovanosti. Nedoporucuje se také konzumace vétSich davek jidla,
nebot’ zplsobuji unavu a ospalost. Lisi se strava u jedinct sportovné aktivnich. Sportovce
muzeme tfidit na vrcholové, vykonnostni a rekreatni. U vrcholovych a vykonnostnich
sportovcl se vyziva upravuje dle zadsad sportovni vyzivy. Na organismus je kladen extrémni
narok. Zvysuje se potieba bilkovin, tuki, sacharidl, vSech zédkladnich vitamint a vapniku.

Pro rekreacni sportovce plati obecné zdsady zdravé vyzivy.
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2.3.1.2. Slozky vyzivy
23.1.2.1. Bilkoviny

Bilkoviny nebo proteiny jsou dilezitou stavebni latkou organismu, jsou soucasti v§ech
bun¢k lidského téla, které musi byt neustidle obnovovany. Jsou jedinym zdrojem dusiku
a siry. Déle obsahuji uhlik, vodik, kyslik, mnoh¢ i siru a fosfor. Zavisi na pfijmu potravou,
jelikoz lidské télo si vlastni bilkoviny nedokdze samo vytvofit pfeménou tuki nebo sacharidu.
Netadi se jako nejdalezitéjsi zdroj energie, vyznamnéj$i jsou sacharidy a tuky.
Vzdyt pii spravné sestaveném jidelnicku, celkové mnozstvi denniho energetického piijmu
tvoii 10 — 15 %. ,, Pouze za patologickych stavii, napr. pri delsim hladovéni, obsahuje-li
potrava malo sacharidit u mentalni anorexie, jsou odbouravany bilkoviny viastniho téla
a slouzi k uhradé energie.” (Machova, Vychova ke zdravi, 2009, s. 18) Doporucena
minimdlni davka je 0,5g/kg/den za ptedpokladu malé fyzické zatéze. To je funkéni minimum,
které je zapotiebi pro kryti bazalnich ztrat vznikajicich pfi metabolickych procesech
V organismu.

Pfi namdahavé praci, sportovani, dospivani, v té¢hotenstvi, pfi kojeni, v nemoci, ve stresovych
situacich a rekonvalescenci je potfeba zvysit denni davku na 1,5 — 2 g/kg. Bilkoviny jsou
obsazené v mase, mléku, vejcich, mléénych vyrobcich, lusténindch, mouce, chlebu
a bramborach. Pfijaté bilkoviny se v travicim ustroji rozkladaji na své stavebni slozky,
a to na aminokyseliny. Bilkoviny se déli na plnohodnotné a neplnohodnotné. Plnohodnotné
bilkoviny maji vSechny potiebné aminokyseliny ve spravném poméru a mnozstvi. Obsazeny
jsou v mléce, mléénych vyrobcich, mase, rybach a vejcich. Neplnohodnotnym bilkovinam
chybi nékteré zesencidlnich aminokyselin nebo nemaji spravny pomér, napt. luSténiny
a obiloviny. Nedostatek bilkovin zplisobuje zpomaleni rlstu, duSevniho a té€lesného vyvoje
déti, snizenou obranyschopnost, $patné hojeni ran, snizenou detoxifikaéni schopnosti jater,

poruchu funkce nékterych organti a Z1az s vnitini sekreci a poruseni nervového systému.
2.3.1.2.2. Tuky

Takzvané lipidy jsou slouceniny vysSich mastnych kyselin, rostlinného 1 zivo€isného
puvodu. Zakladni slozkou vSech lipidt jsou alkohol a mastné kyseliny. Pfedstavuji dilezitou
soucast energetického pfijmu pro organismus. JSOU nerozpustné ve vod¢, ale rozpustné v
organickych rozpoustédlech. Jsou soucésti bunck jako jejich stavebni materidl. Ukladaji se
vV podobé¢ kapének jako zdsobni latka v buitkach podkoZniho tukového vaziva a tukové tkané

kolem nékterych orgdnd. Chrani organy pted mechanickym poSkozenim, maji izola¢ni funkei,
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zabranuji ztratam tepla a vody. Podkozni tuk slouzi jako tepelny izolator. Rozpoustéji
vitaminy rozpustné v tucich. Vyvolavaji pocit nasyceni a zlepsuji chut’ a konzistenci pokrmt.
Zabranuji vysychani pokozky a zachovavaji jeji elasticnost. Zasobni tuky maji vyznam jako
zasobarna energie. Nejvetsi zdroj energie 1 g tuku predstavuje 39 KJ. Denni piijem
se doporucuje niz8i nez 30 % z celého energetického piijmu. Nejvhodnéjsi denni Spotieba
volného a vazaného tuku je 70 g. U sportovci nebo té€Zce pracujicich miize byt denni Spotieba
100 g. Tuky se d¢li na vazané a volné. Vazané tuky nevidime, ale potravou je pfijimame,

napt. salam, sadlo. Tuky volné jsou mlécné vyrobky.

Tuky délime na jednoduché, slozené a komplexni. Jednoduché tuky zahrnuji glyceridy
a vosky, jsou to estery vysSich mastnych kyselin. Vyskytuji se v tukové tkani zivocichu,
vmléce a plodech. Do slozenych tukii fadime fosfolipidy, glykolipidy, sfingolipidy,

lipoproteiny. Jsou zakladnimi stavebnimi prvky bunéénych membran.

Mezi nejvyznamnéjsi tuky obsazené Vv krvi fadime cholesterol. Je pfijiman ve stravé
zivocisného pivodu a to zejména v Cerveném mase. Tvoti zdklad télesnych hormont a je
dilezity pro vytvafeni bunécnych struktur. Je slozkou bunéénych membran a vitaminu D.
Kdyz pfijimame vice cholesterolu, nez télo miize vyuzit, pfipojuje se k proteintim a vznikne
lipoprotein, nazyvany dobry cholesterol HDL, high-density lipoprotein, a Spatny cholesterol
LDL low-density lipoprotein. Pro zdravi je dilezity pomér celkového mnozstvi cholesterolu
k HDL.

2.3.1.2.3. Sacharidy

Sacharidy kryji 50 az 75% veskeré energetické potteby clovéka. Pro organismus slouzi
jako pohotovy zdroj energie. Z 1g glukdzy ziskavame 4 kcal, neboli 17 kJ. Kromé mlécného
cukru jsou sacharidy rostlinného pivodu. Karbohydraty se déli na jednoduché a slozené
cukry. Mezi jednoduché cukry patii monosacharidy (glukéza, fruktoza, galaktoza),
disacharidy (sachar6oza, maltéza, laktdza), oligosacharidy (stachyoza, vebaskoza). SloZené
cukry se rozd€luji na polysacharidy (Skrob, glykogen) a ostatni oligosacharidy. Sacharidy
nejsou Vv potraveé rovnomérné rozlozeny. Denni davka se urcuje dle potieb jedince, mnozstvi
urcuje vek 1 fyzickd aktivita. V soucasné dobé je spotieba sacharidii nadmérnda, nasledkem
jsou civilizacni nemoci — obezita, kardiovaskularni onemocnéni, cukrovka a zubni kaz.
V ramci zdravé vyzivy se doporucuje, jakym zpisobem mame doplnovat sacharidy. Pokud

strava obsahuje jen bilé pecivo, organismus piijiméd cukry jako zdroj energie a zadné jiné
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mineralni latky, vitaminy ani vlakninu. Doporucuje se bilé pe€ivo zaménit za tmavé pecivo,

zvysit konzumaci brambor a lusténin.
2.3.2. Voda

Voda je nejdulezitéjsi slozkou vyzivy a zivota Cloveéka. Bez jidla, nezbytnych
mineralnich latek a vitamind je lidsky organismus schopen fungovat nékolik tydnt, ale bez
vody vétsinou 2 — 3 dny, po tydnu dochazi ke smrti. Kazda télesna buiika obsahuje vodu,
funguje jako rozpoustédlo, jako transportni prostiedek, zajistuje udrZzovani télesné teploty.
Voda slouzi k vyluCovani odpadnich latek ledvinami a k celé latkové preméné. Dale je
soucasti tkanového moku, krve a mizy. Celkové mnozstvi télesné vody se u kazdého jedince
lisi, faktorem je vek, fyzicka aktivita a skladba téla. Svalnati jedinci maji podstatné vyssi
podil vody, protoze svalova hmota obsahuje 3x vice vody nez tukova tkan. S rostoucim
vékem se podil vody snizuje. Zvysit potiebu vody musi sportovei ¢i jedinci pfi naméhavé
télesné pracovni Cinnosti, protoze dochdzi k vysokym ztrdtdm vody. Lidsky organismus
reaguje na ztratu vody velmi citlivé. Uz jen pii pouhych 3% se snizuje télesnd vykonnost

jedince. Pti 5% hrozi ptehiati, obéhové selhani, Sok.
Projevy nedostatku tekutin:

e malatnost, ospalost, bolesti hlavy

e suchd, bledd, malo vypjaté kiize

e acetonovy zapach z ust

e zapadlé, lesklé oci, kruhy pod o¢ima
e slabé moceni, barva moc¢i syté zluta

e zvysena télesna teplota (Celedova, Vychova ke zdravi, 2010, s. 60)
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2.3.2.1. Pitny rezim

Clovék denné vylou¢i moci, stolici, dychanim a kuazi pfiblizn¢ 2 — 2,5 litru vody.
Aby dochézelo k vodni bilanci, je nutné vodu dopliiovat 24 hodin denn€. Dospély Clovek by
m¢él vypit cca 20 — 40 ml tekutin na 1 kg télesné hmotnosti. Je nezbytné brat v potaz aktualni
zatéz, vek, hmotnost, pohlavi, slozeni a mnozstvi potravy, télesnou aktivitou, teplotu
a vlhkost prostiedi, zdravotni stav apod. Jedinci, kteti maji stravu s vysokym mnozstvim soli,
se doporucuje zvysit mnozstvi tekutin. Na potiebu piti upozornuje zizen, ale k té dochazi
pii ztratdich 1% z vodni bilance. Pocit zizné se snizuje s vyS$Sim vékem nebo miize byt

piiznakem nékterych chorob napi. cukrovky.

., Pro spravnou hydrataci neni diilezity jen prijem tekutin a jejich slozeni, ale i sloZeni
stravy, ktera mize nasemu télu také poskytnout vyznamny obsah tekutin.” (Kastnerova,
Poradce pro vyzivu, 2011, s. 110) Nejzdravéjsim napojem je voda. Ke kazdodennimu piti jsou
nejhodnéjsi Cisté vody naptf. pitné zvodovodu, balené kojenecké, pramenité a slabé
mineralizované pfirodni vody bez oxidu uhli¢itého. Existuji i rizné formy vody, Které si
Clovek bez obav muze dat. ,,Je vSak nutné preferovat vhodné napoje, omezovat spotrebu
nevhodnych a zachdzet s témi napoji, které mohou byt podminéné vhodné ¢i nevhodné podle

toho, kolik a jak casto je pijeme.“ (Kastnerova, Poradce pro vyzivu, 2011, s. 109)

2.3.3. Pohvbova aktivita

Lidské télo je vyvinuto k pohybu a K télesné aktivité, ,,i kdyZ je zddanlive v Klidu,
provddi dechové pohyby, dochdzi k cirkulaci krve, K srdecnim stahiim, k pohybu strev a
dalsich organii, i jednotlivych bunék, jako jsou krvinky ¢i spermie.” (Machova, Vychova ke
zdravi, 2009, s. 39) Pohyb znamena zakladni projev lidské existence. Pohyb slouzi
k zajistovani zakladnich zivotnich potieb, ale i k sportovnim a uméleckym ¢innostem. Pohyb
funguje jako prevence pied kardiovaskularnim onemocnénim, diabetes a obezitou, kladné
plsobi na krevni tlak, ovliviiuje psychickou ¢innost. Pohyb zajiStuje ¢innost pohybového
aparatu, ktery je sloZeny ze tfi podsystému: nosného, vykonného a fidiciho. Pohybova ¢innost
se spojuje se zdatnosti. ,, Télesnd zdatnost je dana slozkami vytrvalostnimi, svalovou silou,
pohyblivosti kloubii a koordinaci pohybii.” (Celedova, Vychova ke zdravi, 2011, s. 62)
Nejvyznamnéjsi slozkou pro lidsky organismus je slozka vytrvalostni. Do pohybové aktivity
se fadi bézné denni ¢innosti napt. chiize po schodech, domaci aktivity, apod. Télesna aktivita

se zvySuje cvienim, posilovanim a protahovanim. Cviceni se rozd€luje na aerobni a

22



anaerobni. Dé€leni zavisi na piisunu kysliku do bunék. Aerobni cviceni zvysuje pfisun kysliku
do bun¢k, zdrojem energie je svalovy glykogen a télesny zasobni tuk, jedna se o vytrvalostni
cviceni.

U anaerobniho cviceni nejsou bunky zavislé na kysliku, zdrojem energie je zasobni glykogen
Vv jatrech a kosternich svalech. Je dilezit¢é u kazdého pohybu brat v potaz svoji kondici
a zéasady zdravého cviceni. U vytrvalostniho pohybu se doporucuje mit na zacatku zahrati
na zaver uklidnéni. Uklidnéni znamena cviceni nizké intenzity a streCink k odstranéni inavy

svala.

2.3.3.1. Vyznam pohybu

e zvySuje télesnou zdatnost

e snizuje hladinu cholesterolu

e prispiva k duSevni svézesti, zvySuje pocit duSevni pohody a odolnost vici stresu,
napomaha lepsimu prokrveni a okysli¢eni mozku

e pomaha proti bolestem Vv zadech

e zpeviiuje kosti a zmensuje tak riziko zlomenin, zvlasté u lidi ve vy$sim véku

e zlepSuje prokrveni klize a tim i fyzicky vzhled

e je prevenci chronickych neinfekénich (tzv. civiliza¢nich) chorob (Machova, Vychova
ke zdravi, 2011, s. 58)

2.3.3.2. Hypokineze

Hypokineze se bohuzel stava soucasnym stylem zivota. Lidé narozeni pied druhou
svétovou valkou byli zvykli na neustélou fyzickou aktivitu. Nyni z naseho Zivota vymizela.
Hypokineze se poji 1 s relativnim ptejidanim. Tento styl Zivota méa negativni dopad na nase
zdravi, jednd se o hlavni pfi¢inu civiliza¢nich chorob. Pohybovy rezim, vili a motivaci
vytvaiime uz od narozeni. V dnes$ni dobé pfirozeného pohybu ubylo. Déti stlacila do lavic
povinnd Skolni dochédzka, coz omezuje dité¢ v pohybu prvni polovinu dne. Proto je kladen
diraz na zatfazeni pohybu ditéte v zdymovych krouzcich, sportovni aktivitou apod. Aktivity
ubyva také vlivem pouzivani dopravnich prostfedkd, vytaht, eskalatorti, rozvojem sluzeb
a modernizaci domécnosti. Fyzickou aktivitu ovliviiuji naSe zajmy. Jsou lidé, kteti daji

pfednost vysedavani u televizort a pocitacu.
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2.3.4. Spanek

Spanek je nejvyssi forma relaxace. Kvalitni spanek zajistuje jednotu fyzického

a dusevniho zdravi. Dospély c¢lovek by mél spat dle individualnich dispozic, které¢ jsou

rozdilné, ale v priméru by mél spat 7 — 9 hodin denné. Pro kvalitni spanek je spravné

rozlozeni biorytmu 24 hodin. Jedinci se rozliSuji na dva typy dusevni svézesti, a to na vecerni

typ sova a ranni typ skifivan. Vecerni typ zacina byt psychicky vykonny az po 19. hoding,

mohl by jit spat kolem 23. hodiny. Ranni typ ma potiebu vstavat nejpozdéji v 6 nebo v 7

hodin, proto uzptisobi i dobu za¢atku spanku na 21. nebo 22. hodin. Existuje i smiSeny typ,

ktery nema rad ¢asné vstavani, ale ani dlouhé ponocovani.

Spankové desatero pro usinani:

ok~ wn

10.

Ptiblizn€ 5 hodin pfed usnutim nepit kévu, zeleny caj, kolu a rizné energetické
napoje. Je vhodné omezit jejich uzivani béhem dne. Pusobi povzbudive, ale rusi
spanek.

Nepit vecer alkohol.

Nekoufit, protoze nikotin také povzbuzuje organismus

K veceti vynechat té¢zka jidla.

Po vecefi jiz nefesit dilezita témata, kterd mohou rozrusit nebo zplsobit stres. Naopak
je vhodné zatadit pted spanim piijemnou aktivitu.

Lehké prochdazka muze zlepSit spanek. Naopak cvi¢eni 3 — 4 hodiny pied spanim
se nedoporucuje.

Postel a loznici uzivat pouze pro spanek a k pohlavnimu zivotu. V posteli
se nedoporucuje jist, sledovat televizi, odpocivat ani ¢teni neni vhodné.

Omezit pobyt v posteli na nezbytné nutnou dobu. Postel neslouzi k pfemysleni.

Uléhat a vstavat kazdy den ve stejnou hodinu.

V mistnosti na spani odstranime hluk a svétlo. Je vhodné vyvétrat a zajistit vhodnou

teplotu nejlépe 18 — 20°C.
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2.3.5. Relaxace

Soucasny styl zivota, obavy, nedostatek casu, nevhodna strava, nedostatek pohybu,
nedostatecny spanek ¢i relaxace vedou u lidi ke stresu. ,, Stres vznika vzdajemnym piisobenim
vnejsich zatezovych viivit a schopnosti jedince této zatezi odolat.” (Machova, Vychova ke
zdravi, 2011, s. 142) Nejvyssi formou odpoCinku je spanek, ale doporuCuje se zaradit
do bézného zivota relaxaci. Uvolnéni, kterym se odstraniuje svalové a nervové napéti. Cilem
relaxace je snizeni emocniho napé€ti, pomaha obnovit rovnovahu a pohodu pro dal$i ¢innost.
Dulezité je vybrat si vhodnou formu relaxace. Lze uvoliiovat bud’ jen n¢které svalové skupiny
¢i celé télo. Proto je podstatné vybrat si tu, kterd nam piinese nejveétsi efekt. Musi se brat
zietel na zdravotni stav, misto a Cas, kdy se relaxaci chceme vénovat. Utinek relaxace roste
S Casnosti jejiho pouzivani, nikoliv s délkou trvani. Vysledkem je soustfedénost, zdokonalené
pamét, sebediivéra, rozvoj osobnosti, trpélivost a vyrovnanost. Je spousta druhti relaxace, jen
vybrat tu nejvhodnéjsi. Vybirat muze jedinec z nékolika druhd jogy, bleskové relaxace,
meditace. Existuje psychofyzicka relaxace, jejimz principem je, Ze Se pomoci autosugesce
provadi nacvik svalového uvolnéni, regulace dechu a tepu, zmény prokrveni casti téla.
Fyziologicka relaxace je zalozena na pocitu stfidani napéti a uvolnéni napt. Jakobsnova

progresivni relaxace.
Zasady relaxace:

e Predem se seznamit s G¢inky a cilem relaxacniho cviceni. V&dét, co kterd technika
prinasi.

e Pted relaxaci by méla ptfedchazet pohybova aktivita.

e Relaxaénimu cvic¢eni vénujeme dostatek ¢asu, pohyby se provadéji pomalu.

e Vhodné je brat v ivahu zdravotni stav a ptipadn€ se domluvit s Iékarem.

¢ Nerelaxujeme s plnym zaludkem.

e Vybrat vhodnou dobu a misto.

e Je zapotiebi obléct si spravné obleceni, které je volné, pohodné a neskrti.

wev

e Nejdulezitejsi na relaxacnich technikach je spravné dychani.
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2.3.6. DusSevni hygiena

DusSevni hygiena neboli psychohygiena je védecky propracovana oblast, ktera je
opomijenou oblasti, ale patii stejnou mérou do oblasti zdravého zivotniho stylu. Jedné se
o nauku slouzici k udrzeni, prohloubeni nebo znovuziskavani rovnovahy. DuSevni hygienou
se rozumi boj proti vyskytu dusevnich nemoci. Existuji dva typy lidi, jeden typ lidi piekypuje
energii, optimismem a $ifi kolem sebe dobrou naladu a pohodu a druhy typ lidi bez zjevného
diuvodu vyjadiuje nespokojenost, ustaranost, znudénost, utrapenost. Doporucuje se vénovat
pozornost svym myslenkam, jelikoz negace deprimuje a ni¢i duSevni prozivani clovéka.
., Negace se odrazi ve vyrazu obliceje a v celém vzezreni. Plati to vsak i naopak.” (Markova,
Determinanty zdravi, 2012, s. 27) Navrhuje se zaméfeni na véci a ¢innosti, které jedinec rad
vykonava, pii kterych zaziva pifijemny pocit nebo které jej povznasi. Mlze se jednat
0 poslech hudby, prochazky piirodou, Cetbu, sport nebo relaxaci Vv tichu a klidu. Nékteti
psychologové radi vénovat se sami sob¢, nebat se byt sami se sebou, kdy je moznost uvazovat
nad zivotem. Je velice dllezité uvédomovat si smysl svého zZivota, mit smysluplnou napli,
védomi potiebnosti, mit své cile a pro co zit, Uvédomovat si své hodnoty a vytvafet
si svoji pyramidu hodnot a potfeb. Pyramidou nejzakladnéjsich potieb se zabyval Abraham
Harold Maslow. Mezi nejzakladnéj$i potieby patii fyziologicka potieba, bezpeci,

sounalezitost a ucta. Pyramida je popisovana shora a obsahuje nasledujici polozky:

e Potieba seberealizace. Naplnéni svych mozZnosti, cilli, rGstu a rozvoje.

e Potfeba uznani a ucty. Byt vaZeny, mit uspéch v ocich jinych a byt sdm sebou kladné
hodnocen.

e Potieba lasky a sounalezitosti vede k touze nékam a k nékomu patfit, byt pfijiman
a milovan.

e Potiecba bezpedi, jistoty a ochrany se piedevS§im projevuje vyhybanim se vSemu
neznamému, neobvyklému ¢1 hrozivému.

e Fyziologické potieby. Jednd se o potiebu vody, potravy, tepla a vymeéSovani.

(Celedova, Vychova ke zdravi, 2010, s. 69)
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Potreby
seberealizace:
nalézt sebenapinéni
a realizovat
vlastni potencial

Estetické potreby:

potreby symetrie, fadu a krasy

Kognitivni potreby: \
potreby védét, rozumét a zkoumat \

Potreby uznani:

potreby dosahnout uspéchu, byt kompetentni,
ziskat souhlas a uznani

Potreby sounalezitosti a lasky:
potreby druzit se s ostatnimi, byt pfijiman a nékam patfit

Potreby bezpeci: citit se zabezpecen a mimo nebezpeci

Fyziologickeé potreby: hlad, Zizen apod.

Obrazek ¢. 2 Maslowova pyramida lidskych potieb
3.Rodina

,, OZenit se, zaloZit rodinu, prijmout vSechny déti, jez prijdou, zachovat je na tomto
nejistéem sveté a dokonce, bude-li to mozné, je trochu vést, to je podle mého presvédceni

nejzazsi meta, jiz mize clovek dosahnout. ©“ Franz Kafka

Postaveni rodiny mezi vychovnymi €initeli se v historii méni. Takové nazory se méni
spolu se spolecnosti. Pojem rodina se povazuje za primarni socidlni skupinu a zaklad
spolegnosti. Mezi jednotlivymi &leny jsou neformélni, uzké a blizké vztahy. Clenové rodiny
se navzajem znaji. Kazda rodina ma svoje postoje ke zptisobu zivota, ktery se v prub¢hu ¢asu
meéni, a je ovlivnéna véEtsi autonomii a flexibilitou. Zdravy zplsob zivota rodiny je

vvvvvv

1 vyznamné& utlumuje Skodlivé faktory, jakymi jsou nikotinismus, nadmérné uzivani alkoholu
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a ostatnich navykovych latek, nevhodna strava apod. ,, Primdrni roli v procesu socializace
ditete, tedy i ve vychové k prijeti zdravého Zivotniho stylu a prevenci rizikovych faktori
ohrozujicich zdravi, sehrava rodina.” (Kernerova, Vychova ke spravné vyzivé déti
a mladeze, 2012, s. 9) Na fyzické a psychické zdravi ditéte piisobi harmonické prostiedi
rodiny. Jedna se o oblasti hygieny, vyzivy, denniho reZimu a osvojovani socidlnich roli véetné
komunikativnich dovednosti. Prostfedi rodiny ovliviiuje jedince po cely zivot. Rodinné vztahy
a vzajemné souziti rodi¢t udava model pro déti do budoucich partnerskych vztaht a ,,stavaji
celkového zivotniho stylu.* (Kernerova, Vychova ke spravné vyzivé déti a mladeze, 2012, s.
9) Rodina je pojem, ktery nejde snadno vysvétlit. Vagnerova uvadi (2009, s. 9), Ze ,, rodina je
pro dite mistem, kde se uci byt clovekem, uci se zivotnim rolim a prozivani nejriiznéjsich
modelovych situaci, které se v riznych variantich objevuji pozdeji i vjeho samostatném
Zivoté, uci se zvladat zatez, prekonavat krize, lidsky zraje.“ Rodina by méla dat jedinci pocit
jistoty, Ze je na svété uzitecny, pocit milujici a potfebny, a to navzdory jeho chybam.

Pro ¢leny ptedstavuje rodina ochranu a intimitu, bezpeci a citové zdzemi.

3.1. Funkce rodiny

Rodina plni fadu funkci. Nejstarsi funkci je biologicko-reprodukéni. Zajistuje
reprodukci lidského rodu. Dalsi funkce je socializacné-vychovnd, jednd se o zacClenovani
je pro jedince v prvnich letech Zivota, kdy si utvrzuje normy spole¢nosti. Socializace ale neni
nikdy ukoncena, probiha po cely zivot jedince. Ekonomicko-zabezpecovaci funkce se
vztahuje na vSechny cleny rodiny. Rodi¢e nesou zodpovédnost za materidlni a socialni
zabezpeceni. Nejednd se pouze o materidlni zabezpeceni, ale pfechazi i do oblasti socidlni,
duSevni
az duchovni. Rodina ma poskytovat pocit jistoty a bezpeci. Funkce emocionélni je vdzéna
na citové vazby mezi Cleny rodiny. Rozviji emocionalitu, ktera je potfebna nejen pro dité,
ale i pro dospélého ¢lovéka. Nekteti autofi uvadi 1 funkci ochrannou. Rodice jsou zodpovédni
za své dité, maji povinnost pecovat, vychovavat, usmériiovat, starat se o zdravi ditéte o jeho
télesny, citovy, rozumovy a mravni vyvoj. Tuto povinnost maji oba rodiCe, 1 kdyz jsou

odloudeni.
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Funkci rodiny ovliviiuje vyznamné sloZeni rodiny. Zda se jedna o uplnou, doplnénou
nebo neuplnou rodinu. ZvySuje se rozvodovost a postupné piibyva neuplnych rodin,
kdy o dité pecuje jen jeden rodi¢. Rozvod piedstavuje pro rodinné prostiedi dlouhodoby zdroj
stresu. Po umrti partnera se fadi rozvod jako nejvétsi rizikovy faktor stresu. Casto
se zminuje, ze nelplnd rodina ma vliv na disharmonicky vyvoj ditéte a na rozvoj nékterych
rizikovych navykt. Z prizkumu vychazi, ze Gplna rodina je vyznamnym faktorem z hlediska
rozvoje uzivani navykovych latek. Jednéd se 0 vétsi dohled rodici nad volnym Casem ditcte,
vetsi diferencovanost socidlnich vzort a vyssi socioekonomicky statut. Vyplyva, ze ztrata

jednoho ¢lena rodiny predstavuje vyssi riziko z hlediska uzivani navykovych latek.

3.2.  Vychova a vychovné styly

Vychova je zdmérné plsobeni na dité. Z psychologického hlediska se jedna
0 ptredavani modelu po celou dobu, kterou travi rodice s détmi. Rodice jsou pro déti vzorem.
Pfijimaji zptsoby rodi¢l, jak jednaji, jak se hadaji, jak se sméji, placou, jak konzumuji,
jak dokazou ftesit tézké situace apod. Rodice udéavaji piiklad, jak nékteré situace mohou
zménit charakter a zivotni podobu. Vychova je ¢innost na mnoho let. Zalezi na kazdém rodici,
jakym zptsobem bude vychovévat svoje potomky, pro jaky zpisob vychovy se rozhodne.
Existuje spousta typologii. Nejznamé&jsi déleni vychovy je na autokraticky, liberalni
a demokraticky styl. Autokraticky styl mnoho rozkazuje, trestd, hrozi, nerespektuje ptéani
a potieby ditéte. Casto determinuje jedince. Vychova je pod napétim, rodi¢ se jevi jako
vedouci pozice. Dité se pak stava submisivni, malo iniciativni az patetické, nebo naopak piilis
agresivni. Liberalni vychovné ptisobeni neklade na dité ptilis velké pozadavky. Rodi¢ viibec
nefidi déti, nezajistuje potiebnou organizaci. Tento styl zplisobuje malou vykonnost ditcte,
nizkou pozornost a jeho povaha nema piilezitost se rozvijet. Demokraticky vychovny styl
dava détem prehled o Cinnosti skupiny a jejich cilech. Podporuje iniciativu ditéte tim,
ze neudava ptimé rozkazy. Rodi¢ hodné s ditétem diskutuje, podavéa navrhy a ma porozuméni.
Dusledkem takové vychovy je ptfizniva citova atmosféra, divéra. U¢i spolupraci s lidmi a

rozviji socialné zralou osobnost.

Rodi¢e jsou nejdilezitéj§imi vychovateli. Clenové rodiny &i ostatni vychovatelé
mohou pouze dopliiovat, ¢eho dosahli rodice. Rodice jsou odpovédni za vychovu v rodinném
prostfedi, ale také za celkovou vychovu. Predpokladem uspé€sné vychovy je dobry spolecny

zivotni zptisob rodicu a déti. Mnozi rodiCe si neptipoustéji chybu ve vychove a tato skutecnost
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ma negativni dopad na déti, rodinu i spolecnost. Vychova by méla zajistit, utvareni mravnich
ryst. Patfi sem Cestnost, zdvoftilost, ukdznénost, pravdomluvnost, zodpovédnost, obétavost,
ucta ke starSim lidem, sebeovladani, vytrvalost, dislednost apod. Rodic¢e predavaji moralni

kodexy, spolecenské navyky, mravni vztahy a postoje k sobé samému a k ostatnim lidem.

3.3.  Zivotni styl rodiny

I kdyZz zévisi na jedinci, jaky zivotni styl bude preferovat, jsou faktory, které ovliviuji
rozhodnuti. Spolecenské vzory, skupinové tlaky a rodina udavaji ptiklad rozhodnuti
o jidelnich a pohybovych névycich, koufeni nebo piti alkoholu. Kazda rodina preferuje jiné
zivotni cile, hodnoty i jinou cestu ke zdravi. Vytvafi odlisné podminky k rozvoji urcitych
navykt. Vliv rodiny pusobi také na miru volného ¢asu a reaguje na jeho chovani jedince

a podméty z jeho referencniho svéta.

30



Il. Prakticka cast
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4. Kvalitativni vyzkum

V socialnich védach pojem kvalitativni vyzkum oznacuje vyzkum, ktery se zaméfuje na to,
jak jednotlivci a skupiny nahlizeji, chapou a interpretuji svét. Kvalitativni vyzkum interpretuje
pohledy subjekti na zkoumany pfedmét, nepouziva statické metody a techniky. Pouziva se
podrobny popis kazdodennich situaci. Analyza vychéazi z podrobného popisu zkoumaného
problému, o velkém poctu informaci a o malém poctu jedincl. Nastrojem kvalitativniho

vyzkumu je hluboky a polostrukturovany rozhovor.

4.1. Cile vyzkumu

Hlavnim cilem bylo zmapovat Zivotni styl soufasné¢ rodiny a utvafeni zdravého

zivotniho stylu u déti.
Dil¢i cile:
e Jaky model zivotniho stylu utvaii rodice détem?
e Jaké maji stravovaci navyky rodice a déti?
e Jaké socidlni klima utvareji rodic¢e détem?
e Jak casto travi rodice ¢as s détmi?

e Jak rodi¢e vnimaji dllezitost priméarni prevence?

4.2.  Vyzkumny problém

Dnesni hektickd doba pifindsi mnozstvi faktord, které neptfiznivé ovliviiuji zdravy
zivotni styl. Proto je dulezité se vzdé€lavat, jak témto faktorim, které maji neptiznivé dopady

na naSe zdravi, predejit.

Rodige a vychova v rodiné maji velky vliv na utvafeni Zivotniho stylu déti. Zivot
rodiny pfedstavuje model a vzor chovani i jednani. U¢i jedince zaujimat Zadouci postoj vuci
lidem podle spolecenskych Zadoucich norem. Rodina vytvafi stravovaci ndvyky a pohybové

aktivity deti.
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4.3.  Charakteristika vyzkumnych metod zpracovani

Sbér dat byl realizovan pomoci polostruktorovaného rozhovoru. Z rozhovora logicky

vyslo pét kategorii, které se budou postupné rozebirat.

S respondenty jsme se se$li na pfedem domluveném misté. VétSinou schiizka byla
planovand podle vybéru respondenta. Respondenti byli sezndmeni s u¢elem naSeho rozhovoru
a byl podepsan informovany souhlas. Poté mohl rozhovor zadit. Kazdy rozhovor byl nahravan
na mobilni telefon, po pfepsani byl smazan. Délka jednoho rozhovoru byla v rozmezi 20 — 30
minut. Podavali jsme oteviené otazky, aby se respondent co nejvice rozpovidal. Rozhovor
jsme si rozdélili na jednotlivé kategorie rezim dne, spanek, jidelnicek, pitny rezim, traveni

volného Casu, socialni klima a primarni prevence.

Rozhovor zacinal otazkami sméfované k rezimu dne, jaky je vrodiné fad dne.
Dotazovali jsme se na ritualy spojené se spankem a jidlem. Zajimalo nas, jak vypada jejich
ranni probouzeni a snidané. Otazky sméfovaly ke stravovacim zvyklostem rodic¢h a déti,
jaké preferuji potraviny ke snidani a zda rodina spole¢né snida. Poté respondenti odpovidali
na otazky zaméfujici se na odchod déti do skoly ¢i Skolky. Ptali jsme se, jestli se déti stravuji
ve vzdélavacich institucich a zda si stéZuji na podavané jidlo. DalSim zamérem bylo zjistit,
jaké maji déti a rodice averze viici jidlim, jestli maji problém s dodrZzovanim pitného rezimu.
Dotazy sméfovali k traveni volného casu rodict s détmi, zdali je aktivni ¢i pasivni. Jaké
pohybové aktivity preferuji, zda je sport bavi, jak travi svij volny cas, jaké navstévuji
zajmové krouzky a jestli je bavi tyto krouzky navstévovat. Dalsi kategorii, kterou jsme se
v rozhovoru zabyvali, byla rodinna pohoda. Zjistovali jsme, jestli rodice fesi zavazné véci
pted détmi, poptipade jestli pfed nimi vznikaji konflikty. KdyZ se jednalo o netplnou rodinu,
ptali jsme se, zda déti pocit'uji absenci jednoho rodice a jaky k nému ma vztah, jestli jsou
spolu v kontaktu. Zavére¢nym tématem rozhovoru bylo zjisténi, jak rodi¢e vnimaji primarni
prevenci. Otazky byly orientované na pfistup rodiny k lékaitim, zda dochézeji na pravidelné

preventivni prohlidky k praktickému a zubnimu lékafi a jak rodic¢e chodi s détmi na ockovani.
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4.4. Popis vzorku

Diky citlivosti tématu budou uvedena smyslena jména. Vyzkumu se zucastnili 3 Gcastnici dveé

matky a jeden otec.

Respondent 1: Klara povolanim ucitelka ma vlastni dvé dcery Zuzanu a Julcu (7, 4

let). Jedna se o Gplnou rodinu.

Respondent 2: Tereza je na matefské dovolené ma dva syny, starSimu je 7 let, jmenuje

se Adam a mladsimu Denisovi 1 rok a 3 mésice. Kazdé dit¢ ma jiného otce a matka zije sama.

Respondent 3: je provozni restaurace. Ma jednu vlastni dceru Karolinu, které jsou 3

roky a druhou nevlastni dceru Katefinu, které je 11 let.

Vsechny rozhovory byly vedeny ptivétive, a nebyly pokladany nepiijemné a nevtiravé

otazky. Nebyl hodnocen Zivotni styl a vychova respondentt.

4.5. Interpretace

451. Rezim dne a spanek

V této kategorii byl feSen, jak vypada kazdodenni chod rodiny. Zda rodice
dodrzuji  pravidelny tad a pravidla. Jestli jsou vrodiné¢ ritudly spojené
se spankem nebo s jidlem.

Obé& matky se shodly na spole¢né a pravidelné snidani. U Josefa kazdy snid4 sam. Dé&ti snidaji
ve Skole, Skolce a rodi¢e v praci. VSichni respondenti se shodli, Ze déti obédvaji ve Skole,
Skolce, vyjma ro¢niho ditéte, které ji doma. Spole¢na pravidelnd vecetfe se objevuje pouze u
Klary. Jinak zbylé dvé rodiny veceti podle potieb. Neveceti pravidelng. Jediny ritual, ktery
vSechny rodiny dodrzuji je spojeny

se spankem. VSechny respondenti ukladaji déti ke spanku kazdy den ve stejnou dobu.
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Citace:
Klara ,Mame radi spole¢né snidané i vecere, dodrzujeme spankovy rezim, holky spi
minimalné 10 hodin denné.”
Tereza: ,Vétsinou snidame vsichni dohromady, oba kluky ukladam ve stejnou dobu spat, uz
Jsou zvykli, star§i Adamek chodi uz sam spat.*
Josef: ,Sice vstdvame dohromady, ale nesnidame spolu, ja snidam v praci a holky
ve Skole nebo Skolce, ani nevecefime spolecné, to se stane hodné vyjimecné, obé holky
chodi ve stejnou dobu spat.*

Rodice nepiiklani velkou vahu k rezimu a fadu dne. Ve dvou rodinach ji nepravidelné.

Domnivame se, ze to méa dopad na snizeny apetit déti, ktery se také shodoval.

4.5.2. Jidelnicek, pitny rezim

DalSim zamérem bylo zjistit Zivotospravu zkoumanych rodin. Cilem bylo zjistit jimi
preferované potraviny a averze, dodrzovani pitného rezimu déti, fizeni se dle zasad zdravé
VyZivy a zptsobem Upravy pokrmti.

VSichni respondenti se shodli, ze se snazi dodrzovat zdsady zdravé vyzivy. Do jejich
jidelnicku je pravideln¢ zafazovano ovoce, zelenina, maso, ale 1 luSténiny. Déti
z dotazovanych rodin nemaji zadné averze vici vybranym druhtim potravin. Dotazovany
uvedli, Zze pitny rezim je Vv jejich rodinach dodrzovan. Slazené napoje

do néj zafazuji jen vyjimecne.

Citace:

Klara: ,SnaZime se nezarazovat smazZené, korenéné, nejime sladké a kyselé potraviny,
nestravujeme se ve fast foodech. SnazZime se, aby holky hodné pily, sni vse.”
Tereza: , Oba kluci sni vSe, co jim dam, jen Adamek (starSi syn) si dava malé porce, neni
vybiravy, jen mi prijde, Ze neni pro néj aZ tak podstatné jidlo, tfeba desetkrat odejde od jidla,
néco naléhavého udélat.”

Josef. ,Samy holky si Ffeknou, co chtéji veceret, jinak v8e sni, maji radi zeleninu, napfiklad
Sopsky salat délam pétkrat do tydne, mladsi si trosku vymys$li, na co ma chut. Nechci, aby

holky jedly rychlé obcerstveni.*

Z rozhovori Ize rozpoznat zajem rodin o zdravy Zivotni styl a diky nulovym averzim
vici potravindm ve zkoumanych rodinach jsou jejich jidelnicky pestré. Dvé rodiny pfimo

uvedly, Ze se stravovani ve fast foodech povazuji za nevhodné a tudiz jej nevyuZivaji.
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45.3. Traveni volného ¢asu

Dal$im zkoumanym tématem bylo mnozstvi ¢asu, které travi rodi¢e se svymi détmi,
zda preferuji aktivni ¢i pasivni odpocinek. Jaké volnocasové aktivity rodice pro své déti
zvolili, pfipadné pokud déti mohly vybér téchto aktivit néjak ovlivnit. Dotazy byly smérovany

také na pristup déti ke sportu.

Spole¢nou charakteristikou pro vSechny rodiny je, Ze se snazi co nejvice svého Casu
travit s détmi. Terezina rodina ma chronicky nemocné dité, se kterym nemiize vykonavat
sportovni aktivity, tato Cinnost je v rodin€é nahrazovana aktivitami k rozvoji kreativity
(kresleni, modelovani apod.) Blanc¢ina rodina se aktivné vénuje sportu, chodi na brusle, hraji
florbal a nejrad$i maji spolecné prochdzky, na které chodi ctyfikrat tydné. Josef uvedl,
ze star$i dcera chodi na tenis, ale ten ji bohuzel nebavi. Zatim nenasli zddny konicek,

ktery by dceru bavil
Citace:

Klara: ,Vénujeme détem co nejvice ¢asu, chodime Ctyrikrat do tydne na prochazky, jezdime

na kole, na bruslich, starsi chodi hrat dvakrat do tydne florbal.*

Tereza: ,Z ddvodu Adamkovo nemoci, Ze je kardiak, ma ziZenou aortu, nemize sportovat,
dostal to od lékart vyslovné zakazano, tak mu kupuji modelinu, pastelky, aby si mohl tvorit.

Radi hrajeme spolu deskové hry.*

Josef: ,S malou toho je§té moc nenasportuji, ale travim s ni po praci, tak 4 hodiny denné,
Katka chodi hrat tenis, ale ten ji moc nebavi, respektive Zadny sport ji nebavi, déda ji koupil
koné a ani na ném nechce jezdit. Porad hledame sport, co ji snad bude jednou bavit a

naplriovat.”

Je vidét, Ze vSechny dotazované rodiny se snaZi néjakou aktivitou zaplnit volny cas déti.
Terezina rodina, ma chronicky nemocné dité, i tak mu dokazala najit vhodny typ aktivity.
Bohuzel Josef uvedl, Ze jeho dceru nebavi zadny sport. Mozna by bylo vhodné zvolit jiny typ

¢innosti, ktery by vice naplioval a vice rozvijel.
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454, Socialni klima

Nasledujici kategorie fesi dusevni hygienu. Zda si rodi¢e uvédomuji dulezitost vychovy
a mezilidskych vztahi vrodin€, jestli se pfed détmi héadaji a tesi vazné zalezitosti,
které by déti neméli vnimat. Zdali si uvédomuji funkcnost rodiny a zdravy vyvoj ditéte,

které tato rodinna problematika zasadn¢ ovliviiuje v procesu socializace.

V tomhle piipadé se dotazované rodiny neshoduji. Sice vSichni respondenti uvedli,
ze se snazi nic nefesit pred détmi, ale ne vzdy se tomu tak stane, ale maji dojem, ze déti
nevnimaji, kdyz nastanou v rodin¢ naro¢né Zivotni situace. Klara pfimo uvedla, Ze nefesi nic
zavazného pred okolim rodiny, a kdyz takova situace nastane, rozhodn¢ se vyhybaji
s manzelem konfliktim pfed détmi. Tereza uvedla, Ze jen jeden otec projevuje zdjem o své
dité. Se svym otcem se styka pouze star§i syn Adamek, mladsi Denis, kterému je rok, zatim
nepocituje nepfitomnost otce v roding€. Josef uznal, Ze jejich konflikty vznikaji z divodu

rozlisného nazoru na vychovu.
Citace:

Klara: ,Snazime se nic neresit, hlavné nic v okoli ostatnich ¢lent rodiny. Myslim si, Ze je to
naSe véc, kterou bychom méli sami reSit s manzelem. Hlavné nechci zapojovat do sport

naSe holky, takZze se vyhybame hadkam pfed nimi.*“

Tereza: ,, Bohuzel tatinkové s nami neZiji, ale bylo to mé rozhodnuti, takZze mi to nevadi,
Adamek se velmi ¢asto vida s tatinkem, takze si myslim, Ze mu nic nechybi, Ze ten vzor ma,

ani se mu nestaci styskat.”

Josef: , Ja se s pritelkyni hadam pouze kvili vychové Katefiny, myslim si, Ze ji rozmazluje a
to se mi nelibi. Ale nékdy stane, Ze nasi hadku slysi, ale nemyslim si, Ze by to neméla sly$et,

vZdyt se hadame kvuli ni.”

V Kléafin€ rodin€ nemam co vytknout, bohuZel to samé nemohu fict u Josefa. Nelibi se mi, Ze
fesi zpsob vychovy pted svoji dcerou, i kdyz se ji to tyka. Myslim si, ze nad problematikou

vychovy by se méli domluvit, neschvaluji feSeni pomoci konflikta.
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455, Primarni prevence

Posledni kategorii se zabyva, jak rodi¢e vnimaji prevenci u sebe a u déti. Prevence je ¢innost,
ktera zabranuje vzniku nemoci a vede kposileni =zdravi. Zda rodi¢e chodi
na pravidelné preventivni prohlidky. Jaky maji déti postoj k 1ékatim. Dotazy byly sméfovany

také na o¢kovani déti.

V této oblasti mého vyzkumu vSichni respondenti odpovidali podobné. Rodi¢e dbaji na
pravidelnost preventivnich prohlidek u praktického 1ékafe. Pravidelné¢ dochazi k zubnimu

1¢kafi. Obavy z 1ékafe maji pouze dv¢ déti z dotazovanych rodin.
Citace:

Klara: ,Na lékarské prohlidky chodime pravidelné, dostavame pozvanku od praktického
lékare. Mame v rodiné dédicny atopicky exém, tak dochazime i ke koznimu lékari. Snazime
se, drzet v8e bez kortikoidd, vyradili jsme zjidelnicku sladké a kyselé, abychom
nepodporovaly hloubku nemoci. Holky spi v rukavi¢kach, aby se v noci nedrbaly, uzZ jim
to prijde normalni. K zubnimu Ilékafi holky docela chodi rady, mame hodnou pani doktorku,
jen u maminky je to horsi, ta se boji porad, ale neddvam na sobé znat pfed détmi. Co se tyce
oCkovani, zatim mame zakladni a proti kliStové encefalitidé, pfemyslime naockovat holky

proti rakoviné délozZniho Cipku, ale to je jesté as resit.”

Tereza: Na preventivni prohlidky chodime vzZdy na pozvanku lékafe, takZe si myslim,
Ze chodime pravidelné, tak jak mame. S Adamkem jsem byla u psychologa z divodu
poruchy feci, mél opozdénou fe¢. Duvod opozdéné reci je sporny, Adamek je kardiak, ma
zuZenu aortu a také lehkou mozkovou dysfunkci, tak jestli to bylo pfi¢inou. Celkem cCasto
Jjsme chodili po doktorech, ted” méa trochu strach, i kdyZz jdeme na preventivni prohlidku.
Zubare navstévuje velmi nerad. A Denisovi je rok, ten je$té moc nevniméa lékafe. Ockovani

mame zakladni proti tuberkuléze, zaskrtu, tetanu, obrné, spalnickam, zardénkam apod.”

Josef: Obé holky chodi pravidelné k lékafi, vZdy dostavame pozvanku. Zubafe se strasné
boji Karolina, vZzdycky se vymlouva, Ze se ji tam nechce, nechapu proc, vzdyt mame hodnou
pani doktorku. Dal$i problémy nemame, holky jsou zdravé. O¢kovani mame zakladni a proti

klistové encefalitidé.”

Z odpovédi respondentii je vidét, Ze rodi¢e vnimaji primarni prevenci za dulezitou véc,

navstévuji pravidelné praktického a zubniho 1ékate
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Z.aveér

Cilem mé bakalatské prace bylo zjistit, jaky je zivotni styl v rodindch. Rodinné prostredi,
ve kterém dité vyristd, ma velky vliv na jeho budouci Zivotni styl. Vzorce chovani, stravovaci
navyky a pfistup k pohybové aktivité si déti vytvareji jiz od utlého détstvi, které prebiraji
od rodict. Tyto zvyky, ale i zlozvyky si nesou po cely zivot. Vzdélani, stravovaci navyky,
pohybova aktivita a finan¢ni situace rodi¢l jsou faktory, které sehravaji dilezitou roli
na zdravy zivotni styl potomkti. Zajimala jsem se o doméaci atmosféru, stravovaci navyky,

traveni volného Casu a jak rodi¢e vnimaji diillezitost primarni prevence.

Cela prace byla rozdé€lena na dvé Casti teoretickou a praktickou. V teoretické Casti
jsem fesila zdravi, zdravi Zivotni styl a jak tyto dva aspekty ovliviiuje rodina. Prakticka cast se
zabyva problematikou zivotniho stylu v rodinach. Vysledkem této prace bylo zjisténi,

jak rodice pfistupuji ke zdravému zivotnimu stylu.

Piekvapivym zjisténim pro mé bylo, ze déti z dotazovanych rodin nemaji zadné averze
vici jidlim. To svédEi o tom, Ze rodice dbaji na pestrost a vyvazenost jidelnicku. Povazuji to
za silnou stranku rodicli, Ze se snazi vytvaret pozitivni domaci klima, optimalni styl vychovy,

kvalitn¢ vyuzivat ¢as s détmi a pfedchazeji vzniku nemocem pomoci primarni prevence.

Nejen rodice, ale 1 vzdélavaci instituce, jako matetska, zakladni, stfedni Skola, domovy
déti a mladeze maji vliv na vyvoj zivotniho stylu déti. Mateiska Skola ma za ukol dotvaret,
na co nestaci rodi¢e a Clenové rodiny. Vytvari podméty, jak podporovat kreativitu ditcte,
organizuje pohybové aktivity, u¢i spolupracovat s ostatnimi, tvoifi zdravé hygienické navyky
a také vytvaii stravovaci zvyklosti. Velkym pozitivem matefské Skoly je utvafeni
samostatnosti piedskolaka ve stravovacich navycich. Po absolvovani matetské Skoly by mélo
dit¢ zvladat stravovat se ve velkém poctu déti, mit pravidelny reZim stravovani, spravné
pouzivat ptibor, zachovavat urcitou kazen a odnaset po sobé pouzité nadobi. Je velice dilezité
se zamyslet nad vybérem matefské Skoly, protoze toto rozhodnuti ovlivni budouci vyvoj
ditéte. Nadale je také dulezity vybér zékladni Skoly, jelikoZ na organismus a na psychiku
ditéte jsou kladeny velké pozadavky. Dité se dostava do novych psychologickych a socidlnich

podminek.

Dalsi dulezity faktor, ktery ovliviiuje déti ve stravovacich zvyklostech, je piistup

jidelen v matefskych Skolach a zakladnich Skolach. Je zapotfebi pouzit vice kreativity
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Mrwe

pii servirovani jidel, hlavné téch méné oblibenych. Kreativita by zapficinila averzim na

ncktera jidla.
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Resumé

Bakalaiska prace se zabyva zivotnim stylem rodiny. Jakym zptsobem rodina utvaii model
zdravého zivotniho stylu. Toto téma je velice aktudlni z dvodu ptfedchazeni civilizacnich
chorob a oslabovani funkci rodiny. Bakalaiska prace je rozdélena na teoretickou a praktickou
Cast. V prvni kapitole byl popsan pojem, definice a rozdéleni zdravi. V poslednich dvou
podkapitolach jsme charakterizovali, jak pecovat o své zdravi a vyznam podpory zdravi
a prevence. Druhd kapitola byla zamétfena na zivotni styl, typy Zivotnich styli a zivotni styl
soucasnosti. Dale jsme popisovali zdravy Zivotni styl, ktery jsme rozdélili na podkapitoly
zdravou vyzivu, pitny rezim, pohybovou aktivitu, spanek, relaxaci a dusevni hygienu. Ve treti
kapitole jsme se okrajoveé zabyvaly problematikou rodiny. Zaméfily jsme na typy vychovnych
styli a rizik, které piinaeji nespravnou vychovou. Ctvrtd kapitola poskytuje informace
o vyzkumu rodicl a jejich Zivotniho stylu. Jednalo se o kvalitativni vyzkum, pii kterém mi tfi

rodice poskytli rozhovor. Zavéreéna ¢ast poskytuje vysledky, které tato prace prinesla.
Resumé

Die Bachelorarbeit beschiftigt sich mit dem Lebensstil der Familie. Wie Familie bildet das
Modell eines gesunden Lebensstils. Dieses Thema ist fiir die Prdvention von
Zivilisationskrankheiten und die Schwéchung der Familie Funktionen sehr relevant. Die
Arbeit ist in theoretische und praktische Teile. Das erste Kapitel beschreibt das Konzept,
Definition und Zuordnung der Gesundheit. In den letzten beiden Unterabschnitte
charakterisieren wir, wie Sie fiir Thre Gesundheit und die Bedeutung der
Gesundheitsforderung und Priavention zu sorgen. Das zweite Kapitel wurde am Lebensstile,
Lebensstile und Lifestyle heute konzentriert. Dariiber hinaus haben wir einen gesunden
Lebensstil, der in Unterabschnitte gesunde Erndhrung, Fliissigkeitszufuhr, korperliche
Aktivitat, Schlaf, Entspannung und geistige Hygiene aufgeteilt wurde beschrieben. Im dritten
Kapitel befassen wir uns mit der Frage der Grenz Familien. Wir konzentrierten uns auf die
Bildungs Stile und Arten von Risiken, die sie in die falsche Erziehung zu bringen. Das vierte
Kapitel bietet Informationen iiber die Forschung von Eltern und ihren Lebensstil. Dies war
eine qualitative Forschung, in der ich drei befragten Eltern. Der letzte Abschnitt stellt die

Ergebnisse, dass diese Arbeit gebracht hat.
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Priizkum byl realizovan neziskovou organizaci Ceské zdravotnické forum (CZF) a uskuteénil
se v obdobi prosinec 2012 az inor 2013. V ramci pruzkumu zaci v dotazniku vypliovali
odpovédi na 29 otazek. CZF sesbiralo celkem 3 398 dotaznik®l, tj v piméru 243 dotaznikii za
kraj.

Priloha ¢.1 Tabulka ,,Snidas kazdy den?*

Chlapec Divky Celkem
Nesniddm 8.2% 11.4% 9.6%
Snidam jen o vikendu 12.8% 12.2% 12.6%
Snidam jen obcas 9.8% 11.7% 10.6%
Snidam jen ve Skolni den | 4.6% 4.7% 4.7%
Snidam kazdy den 64.6% 60.0% 62.5%

Piiloha &.2 Graf ,,Rikaji ti rodice, které potraviny jsou zdravé?«
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