FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII

Studijni program: Vefejné zdravotnictvi B 5347

Pavla Cesalova

Studijni obor: Asistent ochrany a podpory vetejného zdravi 5346R007

Zivotni styl déti a mladeZe, moZnosti ovlivnéni

Bakalarska prace

Vedouci prace: MUDr. KvétuSe Zikmundova, CSc.

Plzen 2017



Prohlaseni:

Prohlasuji, Ze jsem bakalaiskou praci vypracovala samostatné a vS§echny pouzité prameny

jsem uvedla v seznamu pouzitych zdroju.

V Plznidne 30. 3. 2007

vlastnoru¢ni podpis



Podékovani:

Réda bych podékovala MUDr. Kvétusi Zikmundové, CSc. za odborné vedeni prace

a poskytovani cennych rad pfi zpracovani bakalaiské prace.



Anotace

Piijmeni a jméno: Cesalova Pavla

Katedra: Zachranaistvi a technickych obort

Nazev prace: Zivotni styl déti a mladeZe, mozZnosti ovlivnéni
Vedouci prace: MUDr. Kvétuse Zikmundova, CSc.

Pocet stran: ¢islované 55, necislované 23

Pocet ptiloh: 4

Pocet tituli pouzité literatury: 38

Kli¢ova slova: zivotni styl, déti, mladez, stravovani, pohyb, navykové latky

Souhrn:

Bakalatska prace je zaméfena na Zivotni styl déti a mladeze a moznosti jeho ovlivnéni.
V teoretické cCasti prace jsou vysvétleny zakladni pojmy. V praktické casti jsou
prezentovany vysledky anonymniho dotaznikového Setfeni. Dotazovany byly déti ve véku
12 az 15 let (n = 100). Druhou sledovanou skupinou byla mladez ve véku od 16 do 19 let

(n =100). Cilem Setfeni bylo zjistit dilezité ukazatele zivotniho stylu obou skupin.



Annotation

Surname and name: Cesalova Pavla

Department: Paramedical rescue work and technical studies

Title of thesis: The lifestyle of children and teenagers, possibilities of influencing
Consultant: MUDr. Kvétuse Zikmundova, CSc.

Number of pages: numbered 55, unnumbered 23

Number od appendices: 4

Number of literature items used: 38

Key words: lifestyle, children, teenagers, nutrition, movement, addictive substances

Summary:

The barchelor thesis is concentrated on the lifestyle of children and teenagers
and possibilitties of its influencing. In theoretical part there is an explanation of basic
terms. In practical part there are presented results of anonymous questionnaire inquiry.
Respondents were children at the age of 12 to 15 years old (n = 100). The second followed
group they were teenagers at the age of 16 to 19 years old (n = 100). The target of this
research was to find out important indicators of the lifestyle of both groups.



OBSAH

UVIOD ettt ettt b et ekt e R et e bt e e ab e et e e e Rt e e nbe e e nb e e be e et e e nneeennes 11
TEORETICKA CAST ...ttt 13
L ZDRAV i 14
2 ZIVOTNI STYL coooiiiricrieiieesisesiessss st 15
3 OBLASTIZIVOTNIHO STYLU ..ovtviririrriririeiissisesssenssssesssssssssssenssssssseens 16
4 ZAKLADNI OBLAST ..ottt 17
4.1 SErAVOVANT ..ottt 17
4.1.1  VYZIVOVA AOPOTUCENL. ...eiuviiiiieiieiiie ettt 17
4.1.2  Vyzivova doporuceni pro déti (10 — 14 let) a mladez (14 — 19 let)............... 18

B2 PONYD oo e re e 19
A3 SPANCK ...ttt 20

5  NEGATIVNI FAKTORY ..ot 21
5.1 AIKONOL ... 22
5.1.1  Abstinencni syndrom u alkoholu...........ccoooiiiiiiiii 23
5.1.2  Prevence alkoholiSMU..........cooiiiiiiiiiiiie s 23

ST 011 | <)1) TR 23
5.2.1  Abstinencni syndrom U KOUFENI.........cueviriiiiiiiiiieiicccecc e 24
5.2.2  Prevence KOUTENT .......ccoiuiiiiiiiieiie et 24

S TEC T 1 (0o | PSP UPRPPROPRS 25
5.3.1 Rysyuzivani drog a zavislosti na nich .........cccccociiiiiiiiiin, 25
5.3.2  PreVENCE AIOQ ...vveiveeiiieiiie ettt st e sb e ae et 26

5.4 GAMDICTSIVI...eiuiiiiiiieiiee ettt 27
5.4.1  Vyvoj patologick€ho hrdCstvi........ccoiviiiiiiiiiiiii e, 27
5.4.2  Prevence gambIlerStVi........ccciiiiiiiiiiiiiiicie s 27

5.5 ZASKOIACTVI ..o 28

5.5.1  Prevence ZASKOIACTVI......uiiuuruiiiiii ettt e ettt s s e e e n et e s s s e e e s e s ene b s 28



6 PSYCHOSOCIALNI OBLAST oot e e oo er e e er e s e, 30

B.1  SHIES e 30
B.1.1  PrEVENCE SIIESU ..o s 31

6.2 S0CIAINT KONAKLY ...oviiiiiiiiiiiic e 31
6.3  Problémy déti @ mIAdeZe ..........ccceeviiiiiiiiiic 33
6.4  Spolecenské a Kulturni aKtiVity .....cccoovvveiiiiiiiiie e 33

T PREVENCE ...ttt ne e 34
7.1  Zdravotni stav déti @ MIAeZE .......cccveviiiiiii 35
7.2 Preventivni programy na podporu Zdravi .........ccceceeriiiiiiiiieni e 36
7.2.1  Narodni strategie Zdravi 2020 ..........ceeiieiiieiiiiiienee e 36
7.2.2  Zdravi pro vSechny v 21. Stoletl .......ccoooeeiiiiiiiiieiceee e 37
PRAKTICKA CAST ..ottt 38
8  FORMULACE PROBLEMU.......oicviiiiiiieriierieiinssssesssssssssssssss s sssssssssseees 39
9 CILE A PREDPOKLADY VYZKUMNEHO SETRENT......coccoovimrimiiiinninrineenn. 39
9.1  Cile vyzKumného SEtIeNT .......c.civeiiiiiiiieiieie e 39
9.2 Piedpoklady vyzkumného Setfeni..........ccocvviiiieiiiiiiiieiiceseeee e 39
10  METODIKA SETRENT ...ooooiiiiiiiiniireinsise sttt 39
11 SLEDOVANE SKUPINY ...oocvrmiimmrimesmessessssesssssesssssssssssssssssssssssessssssssessssnssssees 40
12 PREZENTACE A INTERPRETACE ZISKANYCH UDAJU .....cccconuvvemmrririrrrnerenns 41
13 DISKULZE ...ttt ettt bbbttt ne s 59
ZAVER ..ottt 64
SEZNAM ZDROJU ....oovioieiiireiieissessessssssssssssssss sttt ssssssssesssassssssnes 66
SEZNAM ZKRATEK ..ottt bbb ne e 70
SEZNAM GRAFU ...ttt 71
SEZNAM PRILOH ....cotiimiiiiiiiiisitisiie et 72

PRIL OHEY oo et e oot e et et e e e et 73



UvVoD

Bakalarska prace se vénuje tématu zivotniho stylu déti a mladeze a moznostem jeho
ovlivnéni. Diivodem vybéru je predeviim aktudlnost a zavaZnost. Zivotni styl se spolu
s genetickym zékladem, zdravotni péci a zivotnim prostfedim fadi mezi faktory plsobici
na kvalitu a délku naseho Zivota. Zplsob zivota ovliviiuje nas zdravotni stav ze vSech
determinant nejvice, a to z celych 50 %, proto je nejdileZit&jsi z nich. Zivotni styl zahrnuje
vyzivu, odpodinek, spanek a rovnéz fyzickou aktivitu. Radi se sem taktéZ rizikové chovani,
jako je koufeni, konzumace alkoholu ¢i aplikace drog. Zaklad pro zdravi a kvalitni Zivot je
v dodrzovani spravnych zasad v téchto oblastech, jelikoz pfi jejich nedodrzovani dochazi
ke vzniku predispozic hned né€kolika civiliza¢nich chorob.

V prevenci nemocnosti déti s ohledem na jejich budouci Zivot je nutno zddraznit
ptredevsim ulohu rodici a $koly z pohledu formovani zdravych navyku z hlediska zivotniho
stylu. Posilovani zdravi déti je investici do budoucnosti, jelikoz si mlada generace cely
Zivot nese zazité navyky s sebou. Kvalitni zdravotni stav prospiva nejen jedinci, ale také
celé spole¢nosti, jelikoz tato skute¢nost zasahuje do riznych oblasti fungovani statu.
V dnesni dobé se u mladé generace objevuje riskantni chovani v podobé zavislosti. Déti
a mladistvi ¢asto hazarduji se svym zdravim a zbytecné se vystavuji ndvykovym a jinym
nebezpeénym latkam, které mohou byt Zivot ohrozujici. Nasledky jejich pocinani
se mohou projevit ihned, ale nékteré, jako naptiklad negativni u€inky koufeni na zdravi,
se projevuji az v pribéhu nékolika let. Proto je nezbytna primarni prevence, kterd ma
za ukol poukézat na Skodlivost a zdvaznost tohoto poc¢inani jesté diive, neZ s nim doty¢ni
zacnou. Jeji poslani je v pfedchazeni vzniku onemocnéni a v zajisténi poklesu zivot
ohrozujicich skute¢nosti. (1)

Zdravi 2020 — Narodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci je
koncept vyvoje vefejného zdravi v Ceské republice a dale také prostiedkem pro naplnéni
programu Svétové zdravotnické organizace ,,Zdravi 2020“. Diky vysledkim této strategie
Zdravi 2020 bylo zjiSténo, ze témét jedna tietina déti je v dnesni dob€ exponovana kouifem
z cigaret ve svych domacnostech. Mezi mladou generaci Se ovS§em rovnéz vyskytuje velké
procento, kdy jsou déti samy kuraky. Podle vysledkil studie denné kouii 22 % chlapcii
a 28 % divek ve véku 13 az 15 let. Bylo odhaleno, Zze kutaci maji blizs§i vztah ke vzniku

dalSich podob rizikového chovani, pfedevSim zavislosti. DalSim problém je spotieba
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alkoholu, kdy bylo zjisténo, ze jiz déti ve véku 11 let (6,9 % chlapct, 4 % divek) piji
alespon jednou tydn¢ alkoholicky napoj. (1)

Zavaznym zjisténim se stava, ze nejcastéjsi pricinou amrti déti a mladistvych jsou
urazy. Tyto urazy se stavaji jak doma, tak ve Skolnich institucich. Pfestoze se v roce 2008
snizila standardizovana Umrtnost na 4 na 100 000 déti, jsou tato cCisla stale velmi
neptizniva. Ministerstvo zdravotnictvi ucinilo pro prevenci urazi napravné kroky. Vznikl
anasledn¢ se implementoval Narodni akéni plan na prevenci détskych urazi, ktery
polozil zaklady systémovému feSeni této problematiky. (1)

V teoretické Casti prace budou vymezeny dulezité¢ pojmy vztahujici se k tématu.
Praktickd cast mapuje zivotni styl déti ve véku od 12 do 15 let a mladeze ve veku
16 az 19 let. Byl zvolen kvantitativni vyzkum pomoci anonymniho dotazniku.

Cilem této bakalarské prace je ziskani a porovnani dat od déti a mladeze o urcitych

aspektech jejich zptisobu Zivota.
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TEORETICKA CAST
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1 ZDRAVI

vvvvvv

Jednou z nejdulezitéjsich hodnot naseho Zivota je zdravi. Je utvafeno ¢tyfmi zakladnimi
faktory: Zivetnim stylem (50 — 60 %), zivotnim prostiedim (20 — 25 %), zdravotnickou
péci (10 — 15 %) a v neposledni fadé genetikou (10 — 15 %). Tyto determinanty mohou
ovlivnit naSe zdravi pozitivnim, ale bohuzel také negativnim zplsobem. Starost
0 bezchybné stravovani, dostate¢ny pohyb a mentalni ocistu je zakladnim kamenem
V oblasti prevence a podpory zdravi. (2, 3)

Doktor Halfdan Mahler, byvaly feditel Svétové zdravotnické organizace, definoval
zdravi takto: ,, Zdravi neni vSechno, ale vSechno ostatni bez zdravi nestoji za nic.” (3, s. 11)
Definice zdravi podle Svétové zdravotnické organizace z roku 1948: ,, Zdravi je stav upiné
telesné, dusevni a socidlni pohody, a nikoli pouze nepritomnost nemoci nebo vady.*
(4,s.10)

Psychicka pohoda zavisi na inteligen¢nich schopnostech a subjektivnim vnimani
zdravotniho stavu jedince. Télesna pohoda se nejcastéji vyznacuje absenci ur¢ité nemoci
nebo poruchy. Z toho vyplyva, ze Elovék nepodléha télesné nepohodé, pokud jsou jeho
biologické a fyzické funkce nenaruSené. V neposledni fadé¢ socialni pohoda, ktera je
uspokojena, pokud ¢Elovék neni spoleCensky znevyhodnény nebo nenastdva jina

diferenciace. (5)
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2 ZIVOTNI STYL

Piestoze si spousta lidi stale mysli, Ze zdravotnictvi pusobi na zdravi jedince nejvice, neni
tomu tak. O kvalitu naSecho zdravi musime peCovat hlavné my sami svym chovanim.
Za prvorady faktor lidského zdravi je povazovan zivotni styl. Z toho vyplyva, ze za stav
naseho zdravotniho stavu si miZzeme opravdu z velké ¢asti sami. (2)

Pod pojmem zivotni styl si lze pfedstavit mnoho soucasti zivota od vyzivy, pohybu,
psychiky az po praci a dalsi véci. V podstaté vSak jde 0 propojeni jednotlivych ¢asti naseho
zpiisobu Ziti. Zivotni styl je utvafen na$imi hodnotami, sny, idealy a cili. Co plati

pro jednoho, mize druhému piipadat absurdni.
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3 OBLASTI ZIVOTNIHO STYLU

Pro lepsi ptehlednost je zplisob Zivota rozdélen do tii oblasti — zakladni, psychosocialni
a negativni faktory. V zakladni oblasti se nachazi ty faktory, které mohou ptisobit na nas
organismus piiznivym zptsobem. Radi se sem tedy piedevsim stravovani, spanek a fyzicka
aktivita. Stravovani je velmi diskutované téma. Pfibyvaji stale nové nazory, co je spravné
jist a co neni, co nasemu télu prospivd a co mu naopak Skodi. I kdyz zacneme dbat
0 spravnou skladbu potravin, stidle se mizeme dopoustét chyb. Mlzeme konzumovat ptilis
teplé jidlo, anebo malo potravu rozzvykat, coz zpusobi, ze se pak hufe travi. Fyzicka
aktivita nam pomaha udrzovat naSe télo zdravé a v kondici. Spanek nam zase dodava
potfebnou energii pro bézné fungovani béhem dne, ale také pro spravny chod naseho
organismu. Pod psychosocialni oblasti se ukryva pasobeni stresu, spoleCenské a kulturni
aktivity, socialni kontakty, se kterymi souvisi svéfovani, problémy a pratelstvi.
Mezi negativni faktory patii zaskolactvi, piti alkoholu, koufeni, aplikace drog nebo také
gamblerstvi. Tyto zaporné aspekty vedou ke zdravotnim komplikacim, tudiz zasadnim
zpusobem ovliviluji nase zdravi. To ma zpétné vliv na formovéani Zzivotniho stylu.
To znamena, ze je to jakysi zaCarovany kruh. Z toho vyplyva, ze je dulezité pozitivné

ovlivnit jeden aspekt a ten zlepsi kvalitu dalsich. (2)
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4 ZAKLADNI OBLAST

Zéikladni oblasti zivotniho stylu je v této praci mysleno stravovani, fyzicka aktivita
a spanek. Pii dodrzovani zdravych vSeobecnych zédsad zpusobu zivota tykajicich se téchto

faktori Ize zajistit spravné fungovani naseho téla.

4.1 Stravovani

Stravovani je jednim ze zakladnich aspekti naseho byti. Bez jidla bychom totiz nemohli
vibec existovat. Proto je dulezité pfemyslet o tom, co jime. Jak kvalita potravin, tak jejich
zpracovani se pozdgji odrdzi na naSem zdravotnim stavu. U déti je starost o stravovani
napiiklad dé€laji svaciny do Skoly. Tim u déti vytvareji urcité navyky a zvyky tykajici
se stravy. Cesi délaji v této oblasti piili§ mnoho chyb. Poukazuje na to napiiklad vysoky
vyskyt chronickych nemoci, hlavné¢ nemoci cév, vysokého krevniho tlaku, rGznych
nadorovych onemocnéni, ale také predev§im vyskyt obezity ¢i diabetu II. typu. VSechna

tato onemocnéni jsou alespon z urcité ¢asti preventabilni pravé prostfednictvim stravovani.
()
ob¢hové soustavy ¢i diabetu mellitu. Pfedchazeni vzniku obezity ¢i jeji vCasné feseni je
nutné jiz v détském veku. Zjistit obezitu mizeme naptiklad pomoci hodnoty vypoctu
hmotnosti, prostiednictvim takzvaného BMI (Body mass index). (6)

K jeho vypoctu je tfeba znat hodnotu hmotnosti ¢lovéka ajeho vySku. Hmotnost
uvedena v kilogramech se vyd¢li druhou mocninou vysky jedince. (6)

hmotnost v kg
BMI

- (vyska v m)?

Idealni hodnota BMI se pohybuje v rozmezi 19 - 24,9 (kg*m™). Nizsi vysledek
se povazuje za podvahu a vyssi hodnoty, tedy hodnoty ptesahujici 25 (kg*m'z) se fadi
do skupiny nadvahy. Tézko fici, zda je jedno lep$i nez druhé. Jak podvaha, tak nadvaha

s sebou nesou zavazna zdravotni rizika. (6)

4.1.1 VyZivova doporuceni

Jednoduché a praktické zobrazeni zékladnich potravin vyvazeného stravovani vyobrazuje
vyzivova pyramida. Na jejim vrcholu se nachazeji cukry, tuky a sil, cozznamena,

ze bychom je méli konzumovat co nejméné. Sestupné na dal$i Grovni muZzeme nalézt
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shodné mléko s mléénymi vyrobky a vedle nich ryby, maso ¢i vejce. Lze sem zatadit také
lusténiny, které jsou rovnéz bohaté na bilkoviny. Na tfetim schodu pyramidy se nachazi
ovoce a zelenina. Zékladnu této vyzivové pyramidy tvoii obiloviny, ryze, téstoviny
¢i pecivo. (7)

Strava Cechti se bohuzel vétsinou sklada z velkého mnozstvi tukil a sacharidi.
Vseobecnych vyzivovych rad je hned nékolik. Piijem tukt by mél byt maximalné 30 %
Z denniho energetického pifijmu. Na druhou stranu by vSak nemél byt mensi nez 20 %
z celkového piijmu energie. Denni piijem 200 g ovoce a 400 g zeleniny ma zajistit
dostatecny pfisun vitaminti, mineralti, vldkniny a dalSich ochrannych latek. Dal§imi
dilezitymi stavebnimi slozkami pro nase télo jsou bilkoviny. Jejich pfijem by se mél
idealn€ pohybovat okolo 1 gramu na kilogram télesné hmotnosti. Dal$i podstatnou slozkou
vyzivy jsou sacharidy. Ty by mély byt vnasem celkovém energetickém piijmu
zastoupeny piiblizn¢ v hodnot¢ 60 %. Vlaknina, ktera je také zasadnim prvkem
pro fungovani stievni harmonie, by méla byt dodavana v mnozstvi 30 grami za den.
Nase télo je tvoieno z 60 % vodou, a proto je pro na$ organismus zasadni dodrzovani
pitného rezimu. T¢lo dokdze fungovat bez vody pouze 2 — 3 dny. Doporuceny piijem
tekutin pro dospélého ¢loveéka je 20 — 40 ml tekutin na 1 kilogram jeho hmotnosti za den.
To znamena piiblizné 2 — 3 litry za 24 hodin. Vse vSak zavisi na pohlavi, véku, télesné
hmotnosti a dalSich aspektech. Nesmime pifi ndmaze ¢i v horkém pocasi zapominat
doplnovat tekutiny, jelikoz se velké mnozstvi vody ztraci pocenim. Pfi nedostate¢ném
zéasobeni téla vodou dochazi u €loveéka k maléatnosti, ospalosti, suché kiizi, acetonovému

zapachu z st a u malych déti je problém jesté i se zvySenim télesné teploty. (6, 7)

4.1.2 Vyzivova doporuceni pro déti (10 — 14 let) a mladez (14 — 19 let)

Vyziva déti star§iho Skolniho véku, tedy v rozmezi od 10 do 14 let, se jiz podstatné lisi
od stravy mensich déti, ale také dospélych. Tato vékova skupina si jiz o svém jidelnicku
znacn¢ rozhoduje sama, a proto je dulezité kontrolovat, zda maji déti dostateCny piijem
vSech zivin. Ty jsou potieba proto, aby se zamezilo opozdéni ristu a vyvoje. Na rozdil
od slozeni jidelnicku dospélého ¢lovéka je u déti tohoto véku zapotiebi do n¢ho zaradit
alespoit 2 porce mléénych vyrobki. Vtomto véku je jiz dovoleno bez problémil
konzumovat celozrnné pecivo, které kvuli obsahu vlakniny neni mladSim détem
doporuc¢eno. Nemélo by se zapominat ani na vejce, ale musi se davat pozor na jejich pocet

kviili obsahu cholesterolu. Casto opomijené lusténiny by se mély v jidelni¢ku téchto déti
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objevit alesponi 2x tydné. Béhem dospivani by se m¢l hlidat energeticky pfijem déti
z divodu zmény mysleni a vniméni sebe sama. NejvétSim prohieSkem byva, ze déti rano
nesnidaji a Casto vynechavaji i dopoledni pfesnidavky. To zapfii¢ini, ze nemaji dostatek
energie na soustfedéni, ale také si jejich télo uklada cast piijaté energie, coz mize zpusobit
zvySeni jejich hmotnosti. Tento pfirastek déti fesi dalsi redukci stravy, a to vede
ke zdravotnim potizim. U divek je to oddaleni menstruace a mozné pozdéjsi problémy
s plodnosti nebo U obou pohlavi fidnuti kosti. (6)

Dospivajici déti ve v€ku od 14 do 19 let jedi jiz témét beze zmény jako dospéli.
Pozor by si mély davat pouze na rovnovahu mezi vydejem a piijmem energie. Hrozba

v tomto véku ¢iha spiSe v konzumaci alkoholu a jinych navykovych latek. (6)

4.2 Pohyb

Na ptedchozi téma piimo navazuje fyzicka aktivita, jelikoz potfebujeme z potravin ziskat
energii, kterd je nutnd K vykonani pohybu. T€lu musime dodat ziviny pro latkovou
preménu, i kdybychom byli cely den v klidu. NaSe organové soustavy, predevsim plice,
mozek, ledviny, kiize a v neposledni fad¢ také srdce, totiz potiebuji pro sviyj spravny chod
ur¢ité mnozstvi energie. Tato energetickd spotfeba se nazyvd bazalni metabolismus.
U kazdého cloveéka je jina, jelikoz zavisi na veku, pohlavi, vySce, hmotnosti a dalSich
aspektech. Celkovy metabolismus znaci celkovou latkovou pfeménu. Zahrnuje jiz
zminény bazalni metabolismus a jeho hodnota roste s kazdou nasi ¢innosti. (8)

Pfijem a vydej energie by mél byt v rovnovaze. Pokud tomu tak neni, mély by
se upravit stravovaci nadvyky. Pii zvySeném piijmu potravy je dilezité dbat na dostateCny
pohyb, ktery nam pomuze zredukovat tukové zdsoby, které si télo mezitim vytvofilo.
Nejcastéjsim rizikem nadvahy jsou kardiovaskularni onemocnéni, kterd vznikaji
v disledku ateroskler6zy, ukladani LDL cholesterolu v cévnim feciSti. Fyzicka aktivita
pomaha predejit nejen onemocnénim srdce a cév, ale je taktéz prevenci proti osteopordze.
Podporuje rovnéz ¢innost lymfatického systému, ktery je odpovédny za vyluCovani
Skodlivych latek ven z organismu. Zvysena hmotnost je doprovazena vétSinou diabetem
melittem Il. typu. Ten ssebou dale nese sekundarni zdravotni komplikace, jako je
retinopatie ¢i nefropatie. Dalsi rizika spojena s otylosti jsou onemocnéni zlucovych cest,
kiize ¢i duSnost. V détském veéku puasobi fyzickd aktivita pozitivné na stavbu kosti
a zlepSuje jejich pevnost. Zasahuje také do psychického a socialniho vyvoje jedince,

kdy mohou pfi sportu navazovat vztahy s kamarady a naucit se pfijimat prohru. (8, 9)
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Fyzicka zatéz zlepSuje nasi naladu diky vyplavovani endorfinti, neboli ,,hormont
Stésti“. Z toho vyplyva, ze pohyb pomaha predchazet staviim deprese a ladi nas spise

do stav dusevni pohody. (10)

4.3 Spanek

Spéanek je neodmyslitelnou soucasti naseho zivota. Ma dvé faze: REM a Non — REM.
Ve tazi REM se ndm zdaji sny, kdy si nase télo snazi urovnat zazitky z predeslého dne.
Hluboky spanek, ktery nastava v Non — REM fazi, ma dulezitost piedevsim z hlediska
odpocinku a psychické relaxace. Pfi nedostateném odpocinku dochazi ke zhorSeni
soustfedéni. Potfeba spanku je u kazdého individuélni, vétSinou staci ¢loveéku Sest az osm
hodin. S pfibyvajicim vékem se potfeba spanku snizuje. TO znamena, ze pro organismus

déti a mladeze je vhodné spat alespoit zminénych osm hodin denné. (11)
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5 NEGATIVNI FAKTORY

Mezi negativni faktory patfi zejména zavislosti, které narusuji a ohrozuji bézny Zzivot
jedince i jeho okoli. Mizeme je rozdélit na latkového a nelatkového (behavioralniho)
typu. Mezi zavislosti nelatkového typu se fadi naptiklad zavislost na pocitaci, na druhych
lidech nebo na praci. Vtéto praci se budeme zabyvat patologickym hracstvim.
Pod latkovymi zavislostmi se napiiklad skryva koufeni, alkoholismus ¢i drogy. (12)
Existuje nespocet druhti zavislosti, jelikoz na kazdého jedince pusobi jiné faktory

a kazdy z nas ma jiné potieby. Jako zavislost se povazuje jakakoliv latka, ¢innost, pfedmét

nebo chovani, cokoliv, c0 se stalo hlavnim smyslem jedincova zivota. To znamena,

Zze odsouva do pozadi vSechny dalsi ¢innosti, a to mu muze uSkodit jak fyzicky,

tak pfedevsim psychicky. (12)

Zavislosti vznikaji jako souhrn komplexnich zmén Vv riznych oblastech Zivota
jedince. Nevznikaji najednou, ale rozviji se v n€kolika stupnich. At uz je tato zavislost
latkového ¢i nelatkového typu, jejich vyvoj je obdobny. Pro zjednoduseni jsou uvedena
stadia rozvoje latkové zavislosti na droze.

1. Stadium (experimentalni) — clovek zkousi novou latku, kterd mu piindsi uspokojeni,
piijemny pocit, rizika nejsou zatim zjevna, latka je tocisté pfed problémy. V tomto
stupni vyvoje je dllezité podchyceni a v€asny zasah.

2. Stadium (pFilezitostné uzivani) — ¢lovek naléza v droze uspokojeni a pomoc. Jedinec
neni jesté zavisly a uvédomuje si Spatnost svého konani.

3. Stadium (pravidelné uzivani) — Castéjsi aplikace drogy a stalé popirani rizik. Droga
se zacind dostavat do poptedi jeho zajmu. Jedinci se zacinaji rozpadat socidlni vazby.
Obklopuje se jedinci, ktefi také drogu uzivaji.

4. Stadium (navyk a zavislost) — kontakty s rodinou a ptateli jsou zpietrhany. Jedinymi
socialnimi kontakty jsou pouze dal$i uzivatelé drog. Dochazi ke zdravotnim

problémiim zejména k poruse centralni nervové soustavy a ke snizeni imunity. (13)

Pii nedostatku dané latky ¢i predmétu zavislosti se projevuje abstinenéni syndrom.
Ten zavisi na typu latky, kterd zavislost vyvolala. Mlze mit znaky jako bolest hlavy,
deprese, unava, zrychleny tep, poruchy spanku, ale tteba také zvysSend chut’ k jidlu. Pravni
ramec v ochran¢ déti a mladeze pred Skodlivymi ucinky navykovych latek je ukotven
v zakoné ¢. 379/2005 Sb., o opatfenich k ochrané pred skodami pisobenymi tabakovymi

vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami a 0zméné souvisejicich zékoni.
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Mezinarodni klasifikace nemoci povazuje zavislost za chronickou nemoc centralni nervové
soustavy. (4, 14, 15)

Jako dalsi negativni faktor vnimame zaskolactvi. DéEti zanedbavaji velmi Casto svoji
povinnou dochdzku do vzdélavacich instituci vétSinou bez védomi svych rodici. Pokud by
rodice své dit¢ neposilali do Skoly umysIn€, porusuji zakon ¢. 561/2004 Shb.,
0 predskolnim, zdkladnim, stfednim, vyS$im odborném a jiném vzd€lavani. Skolni

dochazka je totiz povinna po dobu deviti $kolnich rokd. (16)

5.1 Alkohol

Za alkohol se povazuje kapalina, ktera vznikla fermentaci cukru. Z hlediska chemie
sejedna oetanol. Obsah alkoholu vkrvi se uvadi v promilich (%.). Napomaha
ke vzajemnému sblizovani, navozeni pocitu klidu a pohody. To neznamena, Ze po jedné
skleni¢ce budeme zazivat zminéné pocity. Zalezi to na zkonzumovaném mnoZstvi
a namnoha dalSich aspektech, jako je psychika jedince ¢i jeho zdravotni stav.
Ke smrtelnym komplikacim dochazi pii koncentraci alkoholu v krvi kolem 4 — 5 %e.
Alkoholické napoje neplisobi pouze na nervovou soustavu, ale zasahuji i do dalSich
organovych soustav. Ovliviiyji tvorbu a vylu€ovani moci a tim tedy celkové hospodareni
s vodou. Mize snadno dojit k dehydrataci organismu. Alkohol dokaze svoji energetickou
hodnotou nahradit i ¢ast denniho pfijmu potravy, proto se muze stat, ze alkoholici
zanedbavaji dostate¢ny ptisun stravy. (4)

Dilezité je si uvédomit, Ze to co se d¢je v dospélém Cloveku se v téle ditéte stava
ve vétsi mife a rychleji v disledku jinych télesnych proporci a jiné vahové kategorie.
U déti dochazi k pomalejsimu klesani hladiny alkoholu v Krvi. Po jeho konzumaci se u déti
mize snadno projevit hypoglykémie, coz mtize zptisobit az ztratu védomi. Mladsi generace
je také nachylngjsi na vznik zavislosti. Neexistuje u nich Zadna bezpecna hranice,
kdy by byl pro né alkohol bezpe¢ny. Déti jsou velice ovlivnitelné, at’ uz si berou navyky
z rodiny, anebo od svych kamaradi. Piestanou se ovladat a pod vlivem ostatnich mutze
dojit 1 k nestésti. Jak jiz bylo zminéno, alkohol ovlivituje naSe chovani a vniméni okoli.
To muze zpUsobit, Ze déti prestanou byt zodpovédné a mohou se dopustit dopravni nehody
¢i muze dojit k né¢jakému urazu. Také se uvolni napéti v navazovani socialnich kontakta
a vznikd moznost nechranéného pohlavniho styku. Stim je spojeno riziko pohlavné
pfenosnych onemocnéni. Dalsi negativni disledky pfiliSného pozivani alkoholickych

napoju jsou zejména cirhoza jater, akutni C¢i chronickd pankreatitida, hypertenze,
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karcinomy jater, dutiny Gstni a dal$ich ¢asti travici trubice. Zasadni G¢inky ma alkohol
najatra. ZvysSuje krevni tlak, a to vede rovnéz K problémim kardiovaskularniho systému.

(4, 17)

5.1.1 Abstinenc¢ni syndrom u alkoholu

Za abstinen¢ni syndrom se povazuje stav, ktery nastava pii nedostatku alkoholu v Krvi.
Jeho okamzité projevy mohou byt jak psychického, tak fyzického razu. Z hlediska
psychiky se objevuji ptfiznaky jako nepokoj, obava Ci tisef, citova nestabilita az deprese.
Fyzické projevy jsou také pestré. Mohou se ukézat bolesti svali a kloubti doprovazené
alkoholickych napojii jsou zminénd jaterni cirhoza, zanét jater a jejich nasledné
komplikace. Pti konzumaci alkoholu téhotnou Zenou dochézi k jeho snadnému prostupu
placentou k plodu. To mize mit za nasledek i nevratné poskozeni détské centralni nervové

soustavy. (4)

5.1.2 Prevence alkoholismu

Hlavni zasadou prevence by mélo byt dodrzovani zdkazu prodeje alkoholickych napojt
lidlem mlad$ich osmnacti let, které je zabudovano v § 12 jiz zminéného zakona
¢. 379/2005 Sb. Dalsi dulezitou roli v prevenci zastava vychova, ktera je stéZejnim ukolem
rodiny. Nepodavame ditéti alkoholické napoje a nenechavame je ani v jejich dosahu. Déti
prebiraji vzory chovani od svych rodi¢l, proto by dospéli méli dodrzovat urcité zasady.
Hlavni je napfiklad nepoZivat alkohol pfed fizenim motorového vozidla. Dale by tato
vychova méla pokracovat ve Skolskych zatizenich, kde by mél byt kladen diraz na ukazku
negativnich dasledkd konzumace. Rodi¢e ¢i kantofi by méli mladistvym dodavat odvahu,

aby dokazali vzdorovat naléhani a natlaku svych vrstevnika. (4, 15)

5.2 Koureni

Pti koufeni se vdechuje kouf, ktery vznikéd spalovanim urcitych latek, napiiklad tabdku.
Tento kouf se sklada z mnoha jedovatych a karcinogennich latek, jako jsou amoniak, oxid
uhelnaty, arzenik ¢i dehty. (4)

Cigareta obsahuje nikotin, latku, na kterou si jedinec pti koufeni vytvari zavislost,
proto pii poklesu jeho davky vtéle kufdka dochazi k abstinenénimu syndromu.

Organismem prochazi tato latka velice rychle a piasobi pfedev§im na cévy. Dochazi

vvvvv
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hypertenzi. Tyto kardiovaskularni zmény muizou pozd¢ji zpusobit srdecni infarkt ¢i jiné
choroby srdce. Bez koufeni by se podstatné snizil poc¢et umrti na tyto nemoci.

Dehet je dalsi latka, ktera je uvoliilovana béhem koufeni do téla ¢loveka a zastava pii
opakovaném kouieni v plicich natrvalo. Diky témto usazeninam dochazi V plicich
ke tvorb¢ rakovinotvornych bunék. (4)

Z textu vyplyva, ze vyse jmenované latky unikajici z cigaret drazdi predevsim plice.
To se projevuje kaSlem, duSnosti nebo nadprodukci hlenti. Kouf z cigaret poSkozuje
sliznici, kterd pokryva a chrani organy dychaci soustavy, proto pifi jejim naruseni
dochazi mimo jiné k vétsi nachylnosti na plicni infekce. (4)

Tak jako alkohol, také kouteni mtze byt rizikem pro plod béhem téhotenstvi. Dité je
ohrozeno hypoxii diky pfilnavosti oxidu uhelnatého k hemoglobinu. To vede k mentalni
retardaci a zpomaleni rozvoje ditéte. Pokud té¢hotna Zena koufi, je u ni zvySend moznost
potratu nebo dochazi k umrti ditéte po porodu. (4)

Negativem koufeni je také pasivni koufeni. Kufaci vydechuji kout, ktery je
nebezpeény nejen pro né, ale také pro jejich okoli. Skodlivy az Zivotu nebezpeény neni jen
kouft, ktery kutdk vydechuje, ale také kouf, ktery samovolné unikd ze zapalené cigarety.
Problémem je kouteni v domacnosti, kdy jsou koufi vystaveni i nekufaci a mnohdy 1 déti.

Cim mladsi déti jsou, tim jsou nachylngjsi na negativni dopady kouteni. (4)

5.2.1 Abstinen¢ni syndrom u koureni

Pti nedostatku nikotinu v krvi dochazi u kutaka k nepfijemnym pocitim. Mezi né se fadi
podrazdénost, zhorseni nalady, zhorsi se schopnost koncentrovat se, objevi se problémy
se spanim a v neposledni fad¢ to zintenzivni chut k jidlu.

Spousta lidi tesi cigaretou stresové situace, proto kdyz nedodaji t€lu potiebnou

davku, stava se, ze maji problémy zvladat stres. (4)

5.2.2 Prevence koureni

Jako ochrana déti a mladistvych do osmnacti let plati zakon €. 379/2005 Sb., predevsim
pak § 6, ktery zakazuje prodej tabakovych vyrobkt témto osobam. Dilezitost je kladena
na zvetejnovani negativnich vlastnosti, které jsou s koufenim spojené. Opét se upozornuje
na dileZitost rodiny, jakoZto vychovného prosttedku a vzoru chovani. Jednou ze zasad je

zbyte¢né nevystavovat dalsi osoby pasivnimu koufeni, a to hlavné déti. (4, 15)
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5.3 Drogy

Pod pojmem droga si piedstavujeme kazdou latku, pfirodni, ¢i uméle vytvorenou, kterd ma
psychotropni u€inky a je u ni moznost vyvolani zavislosti.

Zavislost na droze je podle definice Svétové zdravotnické organizace: ,, Dusevni,
anekdy také telesny stav vyplyvajici ze vzajemné interakce mezi organismem a drogou,
charakterizovany zménami chovani a jinymi reakcemi. * (4, S. 76)

S drogovou zavislosti se spojuji dva terminy, a to zavislost psychicka a zavislost
fyzicka. Psychickou zavislosti je minéno nutkéni brat drogu znovu a znovu. At uz je
to touha zaZzit opcétovné fascinujici zazitky ¢i pocit uklidnéni. Toto nutkdni je projevem
poruchy nervové soustavy. Mozek si zvyka na stav pti poziti drogy a nasledné ho povazuje
za normalni. Timto zpisobem dochézi k zavislosti organismu na pozivané latce. Na druhé
strané fyzicka zévislost je charakterizovdna télesnymi projevy. Témito télesnymi
symptomy jsou napiiklad zacpa, nebo naopak prijem, tfes celého téla a dochazi

ke zménam tlaku krve. (4)

5.3.1 Rysy uzivani drog a zavislosti na nich
Lidé zacinaji brat drogy z mnoha divoda, ale ten nejzakladnéj$i divod je prosty, chtéji,
aby nastala urcitd zména. Zacatky byvaji vétSinou jiz v obdobi puberty, kdy se déti snazi
byt pied ostatnimi lepsi, kdy se pokousi zapadnout do urcité skupiny nebo se jednoduse
nechtgji nudit. DalSim divodem zacatku uZivani je tfeba jen pouhd touha poznat néco
nového, vyzkousSet, co télo vydrzi. U starSich to potom byva snaha utéct a distancovat
se od svych problému. Tito jedinci si neuvédomuji, Ze se problému nezbavi, ale jesté jim
ptibude novy v podob¢ zavislosti na téchto vétsinou nelegalnich latkach. (18)

Drogy jsou jedy a zalezi na uzitém mnozstvi, jaky ucinek dana latka bude mit.
Mensi davky vétSinou maji povzbuzujici UCinky, na druhé strané¢ véEétSi davky spiSe
uklidnuji. S ptibyvajicim mnozstvim nebezpeéné latky se zvySuje riziko smrti. Usmrtit
mize i latka, ktera se zdanlivé tvari jako bezpecna. (18)

Nékolik latek uzivanych jako drogy dokazou ovlivnit nasi mysl natolik, Ze zméni
vnimani toho, co se kolem jedince dgje. Clovéka, kterého néco trapi, a proto zacal uzivat
drogu, uvede droga na chvili do klidu a spokojenosti. Pocit ztrapenosti a neStésti

se po vyprchani davky zmeéni v jesté horsi, nez jaky byl zpocatku. (18)
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Podle Mezinarodni klasifikace nemoci by se méla zavislost diagnostikovat, pokud

se v prib¢hu posledniho roku objevily 3 nebo vice jevil jako jsou:

1)
2)

3)

4)

5)

Craving (touzeni) — neboli muciva dychtivost aplikovat si drogu bez ustani.
Neustavajici aplikace drogy i s védomim, Ze to jedinci neprospiva fyzicky ani v jeho
osobnim zivoté.

Postupny ndrtGst davky vzhledem k vytvofeni snasSenlivosti na danou latku.
(Snasenlivosti se rozumi dovednost organismu zvyknout si na latku, kterd se té¢lu
dodava pravidelné¢. Tim dochazi ktomu, Ze se déavka latky musi zvySovat.
Bez zvyseni davky jiz nedochazi k tak silnému G¢inku jako na zacatku).

Droga se dostava do popiedi zajmu jedince a zastinuje ostatni. Diky touze po droze
ma jedinec omezenou schopnost udrzet a navazovat spolecenské vztahy. Také klesa
jeho pracovni nasazeni.

Droga plné zapliiuje zivot toxikomana. Musi si stale shanét drogu, aplikovat ji ¢i

se dostavat z jejiho negativniho efektu.

Zakladnimi kameny, které ovliviiuji zrod drogové zavislosti, jsou droga samotna (jeji

ucinky, aplikace, moznost sehnani), jedinec (genetika a biologicka predispozice) a socialni

prostiedi, tzn. spoleenské vztahy, psychicka odolnost jedince. (4)

5.3.2 Prevence drog

U drog rozliSujeme tfi druhy prevence.

1.

Primarni prevence ma za kol oddalit kontakt s drogou, anebo ho Uplné€ eliminovat.
Pokud jiZ jedinec experimentuje, cilem je zastavit jeho jednani. Zéklad této prevence
je predejit vzniku zavislosti. Promita se ve vychove, vzdélani a osvété rizik uzivani
drog. Déli se na specifickou prevenci, ktera se tyka piimo aktivit proti uzivani drog,
jako jsou besedy, piednasky a podobné. Dale na nespecifickou, ktera se stara o kvalitni
napli volného Casu déti nebo také zvysSeni jejich sebevédomi.

Sekundarni prevence se snazi zabranit jedinciim, ktefi jiz drogu uZivaji, aby v tom
pokracovali.

Terciarni prevence se soustiedi na eliminaci Skod vznikajici béhem drogové
zavislosti a na zabranéni jejiho opakovéani. Zaklddd se na praci streetworkerd,
ktefi navstévuji drogoveé zavislé a napiiklad jim méni injekéni jehly, aby se predeslo

Sifeni infek¢nich onemocnéni. Poskytuji zakladni hygienickou a zdravotni péci. (3)
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5.4 Gamblerstvi

Gamblerstvi je Mezinarodni klasifikaci nemoci definovano jako: ,,Porucha spocivajici
V castych opakovanych epizodach hracstvi, které dominuji v Zivoté subjektu na ujmu
hodnot a zavazkii socialnich, vyplyvajicich ze zaméstnani, materidlnich a rodinnych. “ (19,
s. 237)

Nejcastejsi podoba tohoto negativniho faktoru je hrani na hracich automatech. Riziko
této zavislosti spoc¢iva piedevsim ve finan¢ni oblasti, jelikoz jedinec ma nutkdni hrat stale,
1 kdyz nevyhrava. Snazi se ukojit touhu po hie i na tkor svého okoli. Snadno miize dostat
sebe nebo své blizké do financni tisné. To S sebou nese dalsi negaci ve smyslu odvraceni
skupiny a ztraty socidlnich kontaktti. Diky tomu, Ze se ve vétSing piipadu hraci automaty

nachazi v pohostinstvi, ptidruzuje se k této zavislosti Casto i alkoholismus. (20)

5.4.1 Vyvoj patologického hraéstvi

Rozvoj patologického hracstvi se rozviji ve tiech nasledujicich fazich.

1. Faze vyher — jedinec hraje s vizi o vysokém vydélku, jeho sazky se zvySuji, za¢ina
se ve hie osamostatnovat, narusta frekvence hrani.

2. Faze prohravani — v této fazi se jiz jedna o zavislost, clovék nedokaze prestat, ztraci
vladu nad svym jednanim, ukryva hru pted blizkymi, dochazi k finan¢ni tisni
a vypujckam, nervozité ¢i nedutklivosti.

3. Faze zoufalstvi — zde je jiz ztrata socialnich kontakti s blizkymi, stalé odmitani

své viny, problémy v osobnim zivot¢, finan¢ni krach, pokusy o sebevrazdu. (3)

5.4.2 Prevence gamblerstvi

Patologické hracstvi zasahuje do nejedné roviny Zivota jedince. Ovliviiuje nejen jeho
psychické rozpoloZeni, ale také finan¢ni rovinu ¢i jeho socidlni Zivot. Prevence této
zavislosti proto musi byt viceuroviiova. Pfredchazeni vzniku gamblerstvi je slozity proces.
Hlavni zasadou je vychova ke spravnému Zivotnimu stylu. Primarni a sekundarni prevenci
zprostiedkovavaji vychovné programy, které¢ nabizeji nové moZnosti trdveni volného Casu.
U mladeze mtzou pii vyvoji zéavislosti zasahnout rodice, ktefi jedinci zastavi piisun
finan¢ni podpory a omezi kapesné. M¢li by mu zacit vénovat vEtsi pozornost a vymyslet

pro n¢ho aktivity, aby se jeho problém neprohluboval. (4)
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5.5 Zaskolactvi

Pod pojmem zaskolactvi se skryva zamérna absence ve Skolnim zafizeni bez patii¢ného
omluveni zdkonnym =zastupcem ¢i doktorem. Duvodem tohoto jednani byva odpor
ke skole, Spatné vztahy s détmi, natlak party, obava ze Skoly ¢i vyucujiciho. EXistuje
zakladni rozdéleni na zaskolactvi impulzivniho charakteru a ucelové, planované
zaSkolactvi. Je velice dilezité zjistit divod jednani déti a zamezit prohlubovani pficiny.
je Sikana. (21)

Prvnim ze zdkladnich spouStééi zamérné absence se stava, jak jiz bylo zminéno,
zaporny vztah ke Skole. Podstatné je, aby se déti ve skole citily dobfe a nevytvarely si k ni
zbytecné zaporny postoj. Mélo by se dbat na prevenci Sikany, tedy pfijeti vSech jedinct
ve skupin€ a vytvoteni pfatelskych vztahl. Vyucujici by neméli mit zbyte¢né piechnané
naroky na své svéfence, spiSe by me¢li klast diraz hodnoceni podle zasluh a tim
povzbuzovat zéky. Pii nespravedlivém hodnoceni mohou dostat déti do stresu a vyvolat
u nich pocit ménécennosti. (21)

Druhym spoustééem byva rodinné prostfedi. Rodina je prvnim a nejhlavngj$im
¢initelem ve vychové. Dité se snazi svymi ¢iny upoutat pozornost. Negativné ho ovliviiuje
jak priliSna péce, tak i nezajem rodiny. Dale mohou byt matouci takzvané stiidavé zptisoby
vychovy, kdy jednou rodice pftili§ prehlizeji chyby a podruhé karaji za malickosti. (21)

Tretim spoustéfem byva traveni volného ¢asu, hlavné vliv skupiny. Pokud dité neciti
pocit bezpeci a jistoty vrodinném kruhu, hleda utociste u ptatel. Kazd4d skupina ma
ur¢itym zpusobem nastaveny postoj k alkoholu, ke koufeni a dal§im negativnim faktortim.
Skupiny, které maji kladny vztah k témto aspektim a vétSinou i kriminalité, vyzaduji jako
predpoklad pro pfijeti vétSinou praveé zaskolactvi, jako ukazku naklonnosti a nebojacnosti.
(21)

5.5.1 Prevence zaskolactvi

Hlavni zasada prevence zdmérné absence spociva v porozumeéni a diveéfe mezi ucitelem
a zaky. Neklast na zaky pftiliSné naroky, nebo naopak nepftistupovat k vyuce pfili§ laxné.
Kazda skola by méla mit vychovného poradce, kterého mohou jedinci navstévovat
Vv pfipad€ potieby a nesnazi. Sluzby tohoto poradce nemusi vyuzivat pouze Z4ci, ale také
jejich rodice. Zaskolactvi by se mélo podchytit v zarodku a nemélo by se odkladat a ¢ekat

az bude pocet zameSkanych hodin extrémni. Poté se musi zjistit divod jednani ditéte
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a zamezit jeho opakovani. Podle pficiny pak zlepsit vztahy ve skuping, zajistit lepsi napln

volného ¢asu nebo zménit ptistup Vv jeho vychové. (21)
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6 PSYCHOSOCIALNI OBLAST

Do této oblasti jsme zafadili stres, socialni kontakty a také spoleCenské nebo kulturni
aktivity. I tyto aspekty ovliviiuji naSe zdravi, zejména tedy stres. Pii problémech v téchto
sférach mohou vzniknout sklony Kk negativnim faktorim naseho zivotniho stylu
a tim Kk poskozeni zdravi. Zakladem zdravého uvazovani je psychicka pohoda a rovnovaha.

Pomaha nam to racionalné premyslet o disledcich naSeho jednani.

6.1 Stres

Tento pojem oznacuje odpovéd’ organismu na piiliSnou fyzickou i psychickou zatéz.
Stres vSak nemd pouze Skodlivy charakter, jelikoz jeho uritou miru potiebujeme
ke zdolani potizi. Rozeznavame dva druhy stresu — eustres a distres. Eustres se povazuje
za piiméfeny stres, ktery je pro nas potiebny a spojuje se s radostnym prozivanim. Distres
se vyskytuje, kdyZ se ndm dand situace vymkne kontrole a citime se ohrozeni. U kazdého

jedince je mira tolerance stresu ruzna. (22)

Situace ¢i véci, které nas dostavaji do psychické nepohody, se jmenuji stresory. Pojem
stres mize znamenat:

1. situact, negativni faktor piisobici na jedince,

2. odezvu organismu na zatéz,

3. celkovy stav jedince.
Jako stresory miiZeme oznacit nadbytek pracovnich Ukold, nedostatek casu na ukoly,
nezvladatelnou odpovédnost, nepratelské vztahy, nezaméstnanost, nadmérny hluk, chlad,
strach, neuspokojené potieby jedince, nedostatek odpocinku, uvéznéni nebo omezeny
prostor.

Lidé se vyrovnavaji se stresovymi situacemi pouze dvéma zpisoby — utekem, nebo
utokem. Uték neznamena utéct nékam pry¢ z mista, ale spiSe uzavienost do sebe,
rezignovani. Nékteti jedinci si voli jako urity zpisob uniku, takzvanou prokrastinaci,
odkladani feSeni nastalé situace. V horsim pfipad¢ unikaji z reality pomoci psychotropnich,
omamnych latek nebo existuje taktéz unik do nemoci. (4)

Opacnou situaci je utok. Nemusi se jednat pouze o fyzické ttoceni, ¢i likvidaci
omezeni a ohrozeni nésilim. Timto zpiisobem se miizeme se stresovou situaci vyporadat

rovnéz pomoci sarkasmu, ¢i pouhou piedstavivosti nasili.
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Stresové reakce se odehravaji ve tiech fazich.

1.  Faze poplachu — dochazi k mobilizaci sil.

2.  Faze adaptace/odporu — organizmus se snazi vyrovnat s itékem, nebo unikem.

3. Faze vycCerpani — organizmus jiz neni schopen reagovat, vycerpal své fyziologické
funkce.

Stres muze zapii¢init vznik onemocnéni, a to bud’ pFimo, nebo nep¥imo. Diky poplachové

reakci je naSe télo stale ve stfehu, a proto je jeho imunita oslabena. Jsme nachylngjsi

na vznik onemocnéni. Nepiimo nas mira stresu dohani k riskantnimu chovani, jako je

prilisSnd konzumace alkoholu ¢i koutfeni. Dlouhodobé ptisobeni stresu dokéaze zapficinit

vznik zalude¢nich viedt, hypertenze ¢i kardiovaskularnich chorob. Zasadni roli hraje stres

také v souvislosti s psychosomatickymi chorobami, které se objevuji ve Spojitosti

s emocemi. (4)

6.1.1 Prevence stresu

Za stresovou situaci miZeme povazovat téméf cokoliv, proto je tézké jim naplno
predchazet. Existuji urité zasady spojené s prevenci stresu. Méli bychom volit imérnou
miru zatéze, naucit se tikat ne, véfit sami v sebe. Predchéazet stresu lze také spravnou
zivotospravou, dostate¢nym spankem a pozitivnim myslenim. Zaklad boje proti stresu
spo¢iva v pojmenovani stresord, které nas tizi. Stres bychom se méli naudit ovladat,
proto je dobré naucit se antistresové dychani, autorelaxacni cviceni ¢i protistresovou
masaz. K psychickému uvolnéni pomaha poslech oblibené hudby, myslenkova relaxace

¢i komunikace s blizkymi osobami. (4)

6.2 Socialni kontakty

Ackoliv by se to na prvni pohled nemuselo zdat i socialni kontakty ovliviiuji zivotni styl.
Volnocasové aktivity, které travi rodina pohromadé, maji velky vyznam pro formovani
spravného stylu zivota predevsim v détském véku, kdy si déti utvareji navyky pro svij
budouci Zivot. Opét zdlraznujeme, Ze dochazi k piejimani stylu chovéani od svych rodici,
a proto se musi davat pozor na jejich rizikové chovani, které dit¢ muze pfijmout za bézné
a Vv pozd¢jsim veku upadnout napiiklad do nékteré ze zavislosti. Rodina piedava ditéti
rovnéz vzorec chovani k jeho vrstevnikim. Je dulezité, zda ma dité sourozence blizké
véku, tehdy se uci i od nich. Bez rodicovské lasky si dité€ nevytvoii spravné citové vazby.

Mize mit pak problémy s navazanim vztahti se svymi vrstevniky a bude se stranit skupinég.
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To muze mit dalsi nasledky, jako je Sikana, nasledné zaskolactvi az kriminalita ¢i jiné
negativni spolecenské jevy. (23)

V dnesni dobé jsou zifejmé problémy v podobé piilisSného traveni volného casu
na internetové siti ¢i pred obrazovkou televize. Détsky Zivot se presouva do virtualni
reality. Nebezpeci se skryva hlavné v moznosti zneuziti jejich citlivych dat nékym dalsim,
ale zéroven v odcizovani se déti navzajem. Mladistvi ztraci kontakt s realitou, nenavazuji
realné vztahy, tudiz neumi komunikovat tvaii v tvar nebo souvisle mluvit. Neschopnost
jednat s dal$imi lidmi se pozd¢&ji projevi v partnerskych vztazich, ale také pfi pohovorech
do budouciho zaméstnani. Zanedbavani fyzické aktivity je prekurzorem pro vznik
civiliza¢nich chorob. Dal§imi problémovymi skupinami déti a mladeze jsou rovnéz ty,
které pouze bloudi po mésté bez zajmu nebo ty, které travi volny €as nasilim, kriminalitou
¢i uzivanim omamnych a dal$ich nebezpeénych latek. (23)

Se socidlnimi kontakty se poji dalsi pojem, a to svéFovani. Sebeotevieni ma
pozitivni u€inky na psychiku jedince. Se svymi sny, vzpominkami, zkuSenostmi a také
obavami a starostmi se nejvice délime se svou rodinou, blizkymi ¢i pfateli. Proto je velmi
diilezité mit s témito lidmi dobré vztahy. Clovék potiebuje pochopeni, vyslechnuti, radu ¢
citit k nékomu blizkému davéru. Z pohledu eliminace nékterych trapeni a starosti je
sveéfovani velmi dulezité. Dospéli lidé dokazou Iépe ftesSit nékteré nastalé situace.
Podlehnuti negativnim faktorim zivotniho stylu se da fesit, jelikoz kazda situace ma
vychodisko. Nejlepsi samoziejmé je, eliminovat nesnaze hned na zacatku. Svéfovani vSak
mize pomoci jedinci i v situacich, kdy se stal obéti on. Napftiklad pti podezieni na Sikanu
musime sledovat naznaky jedince nejen v komunikaci, jelikoz je pro n¢ho velmi tézké
se s nastalou situaci vyrovnat. VSe diky strachu, ve kterém obé&t’ neustale zije. Zakladem je
nebrat zadné naznaky na lehkou vahu a vse radgji provétit. (24, 25)

Pratelstvi se vyznaCuje ndklonnosti a vzdjemnym porozuménim dvou lidi.
Tyto aspekty jsou podstatné pro osobni rozvoj jedince. Kazdy z nas potiebuje mit nékoho,
komu duvéiuje, kdo je k nému upfimny a komu se mu mutize bez obav svéfit. V détském
véku hleda kazdé dité svoje misto ve spolecnosti a posiluje svoji pozici a postaveni. Mladsi
déti navazuji spiSe kratkodobd ptatelstvi. StarS$i déti a mladez vytvaii vzajemné vztahy
s vétSim zaujetim. Pratelstvi jsou trvalejSiho charakteru a odolaji 1 neshoddm. Jedinci
se v pratelstvi nauci fict sviij nazor, naslouchat, poradit, uzndvat toho druhého

a kooperovat s nim. Pratelstvi ma velky vyznam pro citovy rozvoj jedince. (26)

32



6.3 Problémy déti a mladeze

Déti a mladistvi se snazi vybudovat si ve spole¢nosti urcité misto. Patraji po své identité
abuduji si postaveni ve svét€¢ dospélych. Zvlastni zalezitosti se stava intimita,
kdy si v téchto letech uvédomuji ¢im dal tim vice rozdily mezi pohlavimi. Snazi
se ztotoznit s jejich fyziologickymi i psychickymi zménami. To by mélo vést K pfijeti sebe
sama, svych hodnot a postoji. Své télesné zmény, které se projevi sekundarnimi
pohlavnimi znaky, se spousta déti snazi ukryt pifed okolim, jelikoz se boji jeho reakce.
Objevuji se extrémni piipady, kdy si déti se svym vyvojem nedokazou poradit a uchyluji
se k radikalnim fteSenim, jako je sebepoSkozovani nebo zména stravovacich navykd,
ktera se miize vyvinout az v anorexii. (27)

Mladistvi se snazi upoutat okoli. Tuto pozornost si vynucuji vzdorem, coz se muze
projevit sklonem ke koufeni, alkoholismu ¢i zaskolactvi. Z toho vyplyva, ze se objevuji
problémy ve Skole. Radéji se vénuji svym vrstevnikiim, ktefi prozivaji podobné zmény,
nez aby se vénovali §kolni dochazce a plnéni $kolnich ukold. (27)

Dale pak zacinaji pocitovat touhu poznavat odlisné pohlavi. Mladez si hleda prvni
lasky a sblizuje se. To ssebou nese nové situace podobné pratelstvi, avSak s vétsi
intimitou. Proto vznikaji prvni problémy tykajici se partnerstvi, kdy fesi, jak zaujmout
druhé pohlavi a jak se k nému chovat. Mladistvi stale koukaji na to, jak vypadaji v oich

ostatnich. Resi tedy piedev§im problémy osobni, kdy nejsou vyrovnani sami se sebou. (27)

6.4 SpoleCenské a kulturni aktivity

V dneSni dobé nabizi mésta a obce velmi bohatou a pestrou Skéalu kulturniho ¢i
spoleCenského vyziti. Pro déti jsou vybudovany riizné spolky a kluby, které se zaméiuji
jak na pohybovou aktivitu, tak na rozvoj jejich psychickych ¢i jemnych motorickych
dovednosti. M¢sta uskuteCiiuji programy za ucelem podpory volnocasovych aktivit,
aby se déti zaméstnaly uzitenymi a zdravi podporujicimi ¢innostmi. V dnesni dobé pro né
oviem existuji v&tsi lakadla, kterymi jsou noéni kluby. V Ceské republice je registrovano
ptes 600 vecernich klubti a diskoték, kde na déti ¢iha nebezpeci drog, kouteni, alkoholu,
ale také naptiklad hluku. V ramci $kolni dochazky se zaci setkavaji s dal$i kulturni
moznosti traveni volného ¢asu, kdy navstévuji se Skolou divadlo. V kazdém vétsim mésté
se n&jaké divadlo nachazi a déti si mohou vybrat ze Siroké nabidky baletti, operet,
¢i komedii. Navstévy téchto kulturnich zafizeni je vzdélavaji v oblasti spolecenského
chovani. (28)
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/7 PREVENCE

Kutuzeni zdravi piispivaji pfedevSim preventivni programy. Jsou to cinnosti,
které vedou K posileni zdravi, zamezuji vzniku onemocnéni a hlavné prodluzuji aktivni
zivot. Pfedchazeni nemoci se uskute¢iiuje bud’ na urovni jedince, anebo zasahuje celou
spole¢nost. Podpora zdravi neni stézejni povinnosti zdravotnictvi, ale celé¢ fady dalSich
spolecenskych oblasti. Existuje jako soustava politického, ekonomického, technologického
a vychovného ptisobeni s hlavnim zadmérem ochrany zdravi a zkvalitnéni zivota. Pfedevsim
ma za ukol zajistit spravny vyvoj dalSich pokoleni. Celospolecensky zaklad péce o zdravi
se nejvice projevuje ve vytvareni pfijatelnych podminek pro realizaci zdravého zivotniho
stylu populace. Spolecnost pecuje o Cisté zivotni prostfedi, vytvari pracovni piilezitosti,
zkvalitiuje pracovni podminky, ale taktéz se stara o dostatek moznosti ke sportovnimu
arekreacnimu vyziti. Dale napomaha k lepsi edukaci obyvatelstva v oblasti ochrany
a podpory zdravi a tim v§im zlepSuje kvalitu Zivota nas vSech. (7)

Existuji programy podporujici naSe zdravi v obecné roviné. To znamend, Ze jejich
zaméteni je Siroké. Zaobiraji se naptiklad edukaci v oblasti spravného stravovani. Zatimco
specifické programy se koncentruji pfimo na predchazeni vzniku konkrétniho
onemocnéni pomoci ocfkovani. Prevenci muzeme délit také zhlediska casu,
a to na primarni, sekundarni, terciarni prevenci a dispenzarni péci. (7)
efekt. Zahrnuje rizna opatieni, kterd se zamétuji na zajisténi zdravych podminek v praci,
ale také v bézném zivoté. V této oblasti se uplatiiuji obory ochrany vetfejného zdravi,
napiiklad hygiena komunalni, vyzivy ¢i déti a mladeze. Tyto organy dohliZi na plnéni
hygienickych kritérii a norem. (7)

V primérni prevenci nejde pouze o piedchdzeni vzniku onemocnéni, ale podstatou je
podpora a utuzovani zdravi, duSevni hygiena, spravna vyziva ¢i dostate¢na télesna aktivita.
Velmi dulezitym pojmem ve spojeni s primarni prevenci je ofkovani. Schéma o¢kovani
podléhd ockovacimu kalendéfi, ktery je upraven vyhlaskou €. 537/2006 Sb., o ockovani
proti infek¢énim nemocem, ve znéni pozd¢jsich predpist. (7)

Sekundarni prevence se zabyva jiz clovékem, ktery trpi urcitym druhem
onemocnéni. Snazi se zamezit vzniku komplikaci a dalSimu zhorSeni stavu jedince. Velice
dilezité je v€as nemoc diagnostikovat a spravné zaméfit 1écbu. Zakladem druhého stupné

prevence jsou tedy preventivni prohlidky. (7)
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Terciarni prevence ma za ukol zabranit jesté vétsi progresi nemoci. Jeji snahou je
znovu vratit zdravi jedince do stavu pied vypuknutim onemocnéni. Jde pfedevsim o to,
aby jedinec nebyl zavisly na druhé osobé. Zasadni roli v terciarni prevenci
hraje rehabilitatni péce. Koncentruje se napiiklad na konkrétni postizeni, ktera jedince
ur¢itym zpusobem omezuji. (7)

Dispenzarni péce ma rovnéz nezastupitelnou funkci v preventivnich programech.
Je soucasti sekundarni prevence. Jedna se o souhrnnou péci, kterd se zaméiuje
na vyhledavani jedinci, ktefi jsou ohrozeni na zdravi. Spociva v podrobném vysSetteni,
urCeni diagnozy a nasledné 1écbe, neustdlém dohledu nad zdravotnim stavem jedince

a kontrole podminek v praci ¢i v osobnim zivoté. Princip spociva v utuzovani zdravi,

ptedchazeni Spatnych dasledki poskozeni zdravi nebo zabranéni predéasnému umrti. (7)

7.1 Zdravotni stav déti a mladeze

Ze ,Zpravy o zdravi obyvatel Ceské republiky vyplyvéd, ze v dnesni dobé se v Ceské
republice obrovskym zpusobem zvySil vyskyt obezity u déti a mladeze. Od roku 1996
se poCet takto nemocnych zvysil trojnasobné. Ze statistickych udaji vyplyva,
Ze vV pruméru se obezita vyskytuje vice u chlapci nez u divek. Dale data ze studie
poukazuji na to, ze 18 % patnactiletych déti jsou dennimi kuiaky. Polovina dotazovanych
respondentt ze skupiny mladeze opakované konzumuje alkoholické napoje, K uzivani drog
se pfiznalo 30 % déti. Z hlediska preventivnich prohlidek ma Ceska republika dobie
nastaveny systém o€kovani a systém, ktery sezaméfuje na vSestranny vyvoj.
Ptes veskerou snahu o pfedchazeni vzniku onemocnéni a brzké diagnostiky roste u détské
populace piitomnost alergickych onemocnéni. Zdravi jedincti je podminkou pro jejich
dal$i rozvoj. Dle statistickych dat je vétSina déti se svym Zivotem a zdravotnim stavem
spokojena. Nem¢l by vsak klesat zajem o problematiku zdravi déti a mladistvych, jelikoz
jejich zdravy vyvoj neovliviiuje pouze je samotné, ale celou spolecnost. (29)

V ,,Narodni zpravé o zdravi a zivotnim stylu déti a Skolakda“ je uvedeno,
ze Z hlediska pohlavi trpi chlapci dvakrat az tiikrat cCastéji obezitou neZ dévcata.
To potvrzuje data z predeslé studie. Podle Svétové zdravotnické organizace zemie
na negativni u¢inky koufeni 5,4 miliond lidi ro¢né. Podle vysledkii této studie bylo
zjisténo, ze koufi Castéji dévCata nez chlapci. Incidence koufeni vzrista s pfibyvajicim
vékem, jelikoz u 13letych déti bylo zjisténo, ze kouii polovina z nich. V 15 letech to byly

tfi Ctvrtiny oslovenych. Data této studie se shoduji s piedchozi studii a mapuji oblast
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aplikace drog. Studie se také zaméfovala na zdravotni obtize, které respondenty suzuji.
Témét polovina 15letych odpovédéla, ze se U nich objevuji dva ¢i vice symptomu (napf.
bolest hlavy, podrazdénost, deprese, unava, bolest zaludku) alespon dvakrat tydné. Studie
tykajici se zdravi ukazuji nartist vyskytu zdravotnich obtizi jak fyzického, tak psychického
razu. Tyto symptomy ovliviiuji negativnim zplsobem dalsi zivot jedince. DéEti maji
napiiklad horsi Skolni prospéch, jsou Sikanovany, ¢i tato skute¢nost vede k vétsSimu, ne-li

nadbyte¢nému uzivani 1éka. (30)

7.2 Preventivni programy na podporu zdravi

Podstatou vSech preventivnich programu je péce o zdravi. Tento pojem zahrnuje vSechny
zdravotnické, organizacni, ekonomické, vychovné a dalsi prostfedky, snahy a kroky, které
se snazi ochranovat, pecovat a posilovat zdravi vSech lidi. Jadro péce o zdravi se naléza
v roding, ve Skole a na pracovistich, kde jde spiSe o prevenci predchazeni zdravotnich
komplikaci. Pokud tato prevence nestaci a dojde pfesto k onemocnéni, pfichazi na tfadu
zdravotnicka zafizeni a lékari, ktefi se staraji o nase zdravi. Je nutno poznamenat, ze nas
zdravotni stav neovlivitluje pouze rezort zdravotnictvi, ale i dal§i jako jsou ministerstvo
Skolstvi a telovychovy, zemédé€lstvi, ¢i Zzivotniho prostfedi. Cilem je prodlouzit
a zkvalitnit Zivot a Zivotni podminky lidi. (5)

Vétsina negativnich aspektt, ktera naSemu zdravi neprospiva, je disledkem $patného
zivotniho stylu, proto se programy na podporu zdravi zamétuji na edukaci lidi, pfedev§im
na piehodnoceni jejich zasad v oblasti prevence. (5)

V souvislosti s pfedchazenim vzniku nemoci se objevuje pojem takzvané zdravotni
gramotnosti. Zakladni myslenkou je ziskani informaci ohledné interakce mezi riznymi
faktory Zivotniho stylu a lidskym organismem. Jde o pochopeni zakladnich zdravotnich
doporuceni i sluzeb a jejich nasledné vyuziti v praxi. Nejde vsak jen o fyzickou podporu,
ale také o psychickou. Napfiiklad v ptipadech, kdy zdravotni stav nelze zlepsit, by méla

zdravotni gramotnost dopomoci vyrovnat se s nasledky a nepfizni osudu. (5)

7.2.1 Narodni strategie Zdravi 2020

Jednim z nejvétsich projektl sou¢asnosti v Ceské republice je narodni preventivni strategie
Zdravi 2020. Hlavni mySlenka spociva ve vytvofeni dlouhodobého planu ke zlepSeni
zdravotniho stavu obyvatelstva prostiednictvim zivotniho stylu. Tento program je
podminkou pro moznost ziskavani financi z Evropské unie pro naSe zdravotnictvi. Cile

tohoto programu jsou rozdéleny do uréitych tematickych okruhu, jako jsou podpora
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pohybové aktivity, spravna vyziva a stravovaci navyky, dusSevni zdravi, omezeni
rizikového chovéni, rozvoj programi zdravotniho screeningu a podobné. Tento program
urcuje statim, na co se maji ve zdravotnictvi zaméiit a jaké by mély byt jejich priority.
Diiraz je kladen na zajisténi zdravych zivotnich podminek pro budouci generace a srovnani

kvality poskytované péce. (31, 32)

7.2.2 Zdravi pro vSechny v 21. stoleti

Tento dlouhodoby program by mél piispét ke zkvalitnéni zdravi populace Ceské republiky.
Reprezentuje podobné cile jako program Zdravi 2020, a to komplexni péci s cilem
zredukovat diferenciaci ve zdravotni pé&i vné statu a mezi jinymi staty Evropy. V Ceské
republice na tom z hlediska kvality zdravotnické péfe nejsme nejhiie, ale stale je
co zlepSovat, jelikoz vyvoj podpory zdravi se nezastavuje. Duraz je kladen na propojeni
ruznych rezortd, které ovliviiuji kvalitu Zivota. Kone¢nym vysledkem cilti tohoto programu
by mélo byt snizeni umrtnosti na kardiovaskuldrni onemocnéni, na naddory a razy. Ackoliv
maji hodnoty Umrtnosti sestupny charakter, zvySuji se hodnoty vyskytu dlouhodobych

a chronickych onemocnéni. (33)
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8 FORMULACE PROBLEMU

Zivotni styl je nejdulezitjim faktorem, ktery ovliviiuje lidské zdravi. Formovani zdravého
zivotniho stylu je dulezité jiz v détském ve€ku. Tato determinanta zdravi je velmi
individudlni. Jedinec si o svém zpusobu zivota rozhoduje do zna¢né miry sam. Je ovlivnén
zivotnimi podminkami a moznostmi, které spole¢nost jedinci piedklada. Fyzickou
aktivitou, spravnymi stravovacimi navyky ¢i dostatkem spanku lze ovlivnit zdravi
pozitivnim zptisobem. Velkému mnoZstvi onemocnéni se jedinec dokaze vyvarovat, pokud
se bude stranit negativnim faktorim zivotniho stylu, jako je koufeni, alkohol, drogy
¢istres. Dilezité je nastaveni spravnych hodnot, zdravého postoje k zivotu a zdravi

v détstvi a v mladi.

9 CILE A PREDPOKLADY VYZKUMNEHO SETRENI

Cilem prace je ziskat data o Zivotnim stylu od obou sledovanych skupin, déti ze zakladni

Skoly a mladeze ze stfedni Skoly.

9.1 Cile vyzkumného Setieni

C1: Porovnat obé¢ cilové skupiny déti a mladeZ z hlediska pravidelnych sportovnich aktivit.
C2: Ziskat informace o denni konzumaci ovoce cilovych skupin déti — (12 — 15 let)
a mladeze (16 — 19) let.

C3: Zjistit, zda cilové skupiny maji zkuSenost s drogami.

9.2 Predpoklady vyzkumného Setieni

P1: Domnivame se, Ze vice nez polovina déti (12 — 15 let) pravidelné (alespoii jednou
tydné) sportuje, zatimco mladez (16 — 19 let) pouze z Va.

P2: Ocekavame, ze ob¢ skupiny, déti (12 — 15 let) i mladez (16 — 19 let), budou z vice nez
poloviny denné konzumovat ovoce.

P3: Predpokladame, Ze vice nez 1/4 respondenti mladeze (16 — 19 let) ma zkuSenost

s drogami, zatimco u déti (12 — 15 let) pouze */s.

10 METODIKA SETRENI

Pro ziskani dat jsme zvolili kvantitativni vyzkum. Anonymni dotaznik obsahoval
30 otazek. Otazky byly vétSinou uzaviené. Povoleni o sbéru dat a dotaznik jsou ptilohami

této bakalarskeé prace.
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11 SLEDOVANE SKUPINY

Respondenty byly déti ze zakladni Skoly ve v€ku od 12 do 15 let. Druhou skupinu tvofila
mladez ze stiedni $koly ve véku od 16 do 19 let. Sbér dat probihal od 25. 10. 2016
do 1.12. 2016 a v kazdé skupiné bylo vyplnéno 100 dotazniki. Setieni bylo z hlediska

pohlavi rovnomérné vyvazeno, jelikoz se ho ztcastnilo 111 divek a 89 chlapcu.
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12 PREZENTACE A INTERPRETACE ZiSKANYCH UDAJU

Vysledky dotaznikového Setfeni jsou prezentovany ve sloupcovych grafech v absolutnich
gislech. Udaj o véku respondentii jsme pouZili pro rozd&leni dotazovanych do vékovych
kategorii (déti x mladez). Informaci ohledné pohlavi jsme wvyhodnotili z hlediska
genderového rozlozeni vyzkumu. Podatilo se ndm ziskat téméf polovicni zastoupeni obou

pohlavi, 111 divek a 89 chlapct.

Graf 1 Otazka €. 3: Chodi$ dvakrat ro¢né na preventivni prohlidky k zubari?

=EDETI =MLADEZ

94

19
—

ANO NE

Zdroj: vlastni

Vysledky ukazaly, ze 94 déti a 81 mladistvych na prohlidky pravidelné dochazi. Pfedevs§im
u mladeze to nejsou pfili§ prizniva data. Dle vyhlasky ¢&. 70/2012 Sb. o preventivnich
prohlidkach lze vyuzit pravidelnych preventivnich prohlidek. Od 6 do 18 let je to dvakrat
ro¢né. Po dosaZeni plnoletosti jednou za rok. Spravna hygiena Ustni dutiny je prevenci
vzniku zubniho kazu. Pti zubnich prohlidkach se zjistuje piitomnost zubniho kazu.
Zkouma se také stav dasni, zda zuby od dasné pfiliS neodstupuji nebo pfili§ nekrvaci.
Pravidelnymi navstévami Ize predejit nejen akutnim bolestem, ale také vypadavani zubu,
které se pozdé¢ji musi feSit zubnimi ndhradami. Rovnéz se mohou podchytit prvotni stadia

onkologického onemocnéni, ktera mohou byt vyvolana napiiklad kourenim. (34)
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Graf 2 Otazka ¢. 4: Chodi$ k détskému lékaii na pravidelné prohlidky po 2 letech?
= DETI =MLADEZ
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Zdroj: vlastni

K praktickému lékati po dvou letech dochdzi 96 déti a 84 mladeZe. Pravidelna vySetfeni
u praktického lékate mohou odhalit v€as onemocnéni. Pravidelnym méfenim a vazenim lze
podchytit nadvahu jiz v pocatcich a zabranit sekundarnim komplikacim. Lékat muze
intervenovat zménu stravovacich navyku. Lze také véas odhalit anorexii ¢i dalsi poruchy
pfijmu potravy. Poruchy tohoto typu jsou v dospivani pomérmné casté. Béhem lékaiské
prohlidky jdou zjistit smyslové vady, které si dit¢ nemusi ani uvédomovat. Dale
se kontroluje psychomotoricky vyvoj ditéte. Sleduji se pfipadné poruchy ve vyvoji ditéte,
napiiklad skoli6za patefe. Méfi se rovnéz tlak krve. V détském veéku jiz muze byt

identifikovana hypertenze. Pohmatem se kontroluje §titna zlaza. (34)
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Graf 3 Otazka ¢. 5: Mél/a jsi v poslednim roce néjaky uraz?
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Zdroj: vlastni

Ze vsech oslovenych mélo v poslednim roce traz 50 déti a 62 mladistvych. Takto vysokou
cetnost Urazil jsme neocekavali. VEtSina trazh se stala béhem sportovani €i pii hie. Jednalo
se o urazy typu vyvrknuti ¢i vykloubeni kloubi, natazené svaly, pietrhané vazy, odieniny
nebo zlomeniny. U mladeze byly nejcastéjsi Grazy roztfisténé zlomeniny, natrzené svaly,
otfesy mozku a podobné¢. Déle jsme vSak u mladistvych dostali odpovédi typu fiznuti ¢i
seknuti sekyrou, které se mohou stdt béhem prace na zahradé. Pii préci s takovymito

seCnymi a ostrymi nastroji je nutna velka opatrnost a obezietnost.
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Graf 4 Otazka ¢. 6: Myslis si, Ze mas dobré kamarady? (tj. svéiujes se jim s osobnimi
vécmi, travite spolu volny ¢as apod.)

EDETI =MLADEZ

94 95

5 5 1

ANO NE BEZ ODPOVEDI
Zdroj: vlastni

U této otdzky vySla pozitivni data. 94 déti a 95 mladistvych si mysli, Ze ma dobré

vvvvvv

touzi po pochopeni a porozuméni. Déti se snazi vzdorovat rodi¢tim. Je dobré, kdyz maji

za kym jit, komu si postézovat, s kym fesit problémy.

Graf 5 Otazka &. 7: Jsi osvobozen/a od télesné vychovy?
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ANO NE BEZ ODPOVEDI

Zdroj: vlastni

Hodin télesné vychovy se ucastni 95 déti. Tti déti jsou z vyuky osvobozeny ze zdravotnich
duvoda. Vétsina, 84 respondentl ze stfedni $koly, odpovédéla, ze osvobozeni z télesné
vychovy nejsou. 14 mladistvych je osvobozeno, protoze nechtéji do hodin dochézet.
Béhem hodin télesné vychovy se déti a mladez uéi, ze pravidelny pohyb miize byt zabava

s kamarady a vytvari si k nému kladny vztah.

44



Graf 6 Otazka ¢. 8: Sportujes pravidelné (alespoii 1 tydné)?
=DETI = MLADEZ
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Zdroj: vlastni

Pravidelné sportuje 87 déti. Ze skupiny mladeze sportuje 77 dotazovanych alespon jednou
tydné. Jsou to pomérné ptijatelnd Cisla. Pravidelny pohyb je velmi dilezity, a to jak pro nas
osobni pocit, zdravotni stav, kondici, tak 1 vzhled. Poty hodin za tyden byly podobné
u obou skupin. Détska skupina uvadéla nejcastéji, ze se vénuje sportu 2 az 4 hodiny tydné.
Objevily se rovnéz odpoveédi v rozmezi 12 az 16 hodin. Druhé skupina se nejcastéji vénuje

sportu 2 hodiny tydné, ale byly rovnéz odpovédi od 12 do 15 hodin.

Graf 7 Otazka ¢. 9: Jaky je divod Tvé pohybové aktivity?
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SE S PRATELI

Zdroj: vlastni

Nejcastéji déti sportuji pro vzhled. V téchto letech je pro né to, jak vypadaji, velmi
dialezité. Zacinaji si uvédomovat rozdilnost pohlavi a chtéji byt atraktivni. Pro 37
mladistvych je divodem pro sportovani posileni zdravi. Moznost vidét se s prateli zvolila

asi % sledovanych. Béhem sportu se mohou snadno navazovat nové kontakty. Jedinci
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se uci prohravat, spolupracovat, soutézit ¢i komunikovat. Variantu jiné zvolilo 14 déti.
V téchto odpovédich se nejcastéji nachazelo, Ze sportuji kvili vysnénému budoucimu
povolani, zabavé, kterou jim to pfinaSi nebo pro vitézstvi a touhu néfeho dosdhnout.
U mléadeze, kde vybralo odpovéd’ jiné 8 jedinct, byly divody sportovani obdobné jako

u déti. Neni dtlezité, pro¢ jedinci sportuji, ale to, Ze se pravidelné vénuji pohybu.

Graf 8 Otazka ¢. 10: Jak dlouho travis sviij volny ¢as u pocditace ¢i televize?
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Zdroj: vlastni

Vice nez polovina déti (59) a 38 jedinct z dotazované skupiny mladeze travi pied
monitorem ¢i televizi vice nez 2 hodiny denné. Béhem povinné Skolni dochézky a studia
na stiedni $kole jsou zaci nuceni psat ruzné referaty, eseje ¢i prezentace. K ziskani
informaci vyuzivaji asto internet. Lepsi nez travit ¢as u televize nebo internetu o samoté
je hledat jiné moznosti naplnéni volného casu formou aktivit spolu s vrstevniky. Otazkou
je, zda maji dotazovani v blizkosti bydlist¢ nabidku volnocasovych aktivit naptiklad Domy

déti a mladeze? Mohou bezplatné navstévovat sportovni nebo kulturni kluby?
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Graf 9 Otazka ¢. 11: Kolik hodin denné pramérné spis?
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Zdroj: vlastni

Minimalné 8 hodin spanku ma 70 oslovenych déti a pfesné polovina mladeze. Spéanek je
nezbytny pro odpocinek kazdého cloveéka. Détsky organismus potiebuje vice spanku
nez organismus dospé€lého ¢loveéka. Méné nez 6 hodin je zcela nedostatecné, to se pak
odrazi na jejich aktivité a pozornosti ve Skole. Nedostatek spanku tedy mize mit

za nasledek nepozornost i $patny prospéch.

Graf 10 Otazka €. 12: Ji§ denné ovoce?
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Zdroj: vlastni

Z détské skupiny konzumuje denné ovoce 77 jedincu. U mladeze je denni konzumace
ovoce 0 néco nizsi. Do svého jidelni¢ku denné zafazuje ovoce 61 mladistvych. Ovoce by

mélo byt nedilnou souc¢ésti kazdodenniho jidelnicku. Télu dodava nejen potiebné vitaminy,
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minerdly a antioxidanty ke spravnému fungovani obranyschopnosti, ale také energii diky
obsahu sacharidt. Dilezitou slozkou ovoce je vlaknina, ktera napomaha k lepSimu traveni.

Doporucena davka ovoce je 200 gramii za den.

Graf 11 Otazka €. 13: Ji§ denné zeleninu?
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Zdroj: vlastni

Denni spotieba zeleniny je u obou sledovanych skupin mensi neZ spotieba ovoce. Zeleninu
nekonzumuje kazdy den 51 déti a 87 mladistvych. V zeleniné se nachazi velké mnozstvi
antioxidantli. Vlaknina napomahd spravnému traveni a rovnéz redukuje glykemicky index.
Doporucena denni davka zeleniny je 400 gramii. Konzumace zeleniny je zejména

u mladeze velmi nizka.

Graf 12 Otazka ¢. 14: Jis$ alespoii jedno teplé jidlo denné?

EDETI =MLADEZ

10

ANO NE

Zdroj: vlastni

Data ukazuji, ze pouze 2 déti nemaji denné teply pokrm. U druhé skupiny jsou tato ¢isla

0 néco vyssi, a to o 8 mladistvych. Urcité potraviny nelze vibec bez tepelnych uprav
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konzumovat. Ddéle diky tepelnému opracovani dojde u nékterych druhli potravin
Kk naslednému snadnéj$imu traveni bilkovin a $krobt, které jsou v potravinach obsazeny.
Vyssi teplota pusobi jako prevence pied mnozenim a celkové vyskytem urcitych
mikroorganismil. Jedno teplé jidlo by mély déti jist denné€. Zpravidla to byva obéd, ktery

vétSina déti ji ve Skolni jidelné.

Graf 13 Otazka ¢. 15: Kolik jidel denné sni§ (pocet porcei)?
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Zdroj: vlastni

Otazka cislo 15 byla oteviend. Rozpéti odpovédi bylo u détské skupiny od 1 porce
do 6 porci. U druhé skupiny byl tento rozsah jesté o néco vétsi, a to od 1 porce do 8 porci.
Riznorodost odpovédi mohla byt zplsobena tim, Ze jedinci nepocitali spravné. Podle
doporuceni se ma konzumovat 5 pokrmti denné. Zakladem je snidané, poté by méla
nasledovat dopoledni svacina. Ke snidani bychom si méli davat pfedevSim obiloviny
a mlécné vyrobky. Pfi dopoledni svacing je idealni konzumovat ovoce a zeleninu. Hlavnim
a zpravidla teplym jidlem je V polednich hodinach obéd. Ten zfejmé vétSinou déti
konzumuji ve Skolni jideln€. K obédu je dobré dopiat si pokrm s dostateCnym mnozstvim
sacharidd, tukli a bilkovin. Dal§im jidlem by se méla stat odpoledni sva€ina a den by
se m¢l zavrsit vecefi. V odpoledni svacing je doporu¢eno konzumovat mlééné vyrobky
arovnéz jako v dopoledni svaciné ovoce. K veceti by se mélo pfipravovat jidlo, které

obsahuje bilkovinu a zeleninu.
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Graf 14 Otazka ¢. 16: Kolik denné vypijes$ tekutin (v litrech)?
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Zdroj: vlastni
Doporuceny denni piijem tekutin ¢ini 2 litry. Z toho vyplyva, Ze pitny rezim nedodrzuje

42 déti. U skupiny mladeze to je dokonce 57 jedinct. Tato Cisla nevysla pftili§ pfiznivée.

Déti by dulezitost pitného rezimu nemély podcenovat.

Graf 15 Otazka & 17: Snidas?
EDETI = MLADEZ
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Zdroj: vlastni

Snida pouze 61 dotazovanych déti. U skupiny mladeze je toto ¢islo jesté o néco mensi, 46
jedincti. Snidané se poklada za zéklad dne. Bez ranniho jidla nase télo strada a vytvari
si glykemicky dluh. Nékdo nemuze rano jist. Tim padem by mél alesponn dbat
na dostateény piijem tekutin, jelikoz pfes noc organizmus ztraci vodu a miize dojit

k dehydrataci.
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Graf 16 Otazka ¢. 18 Komu se nejvice svéfujes s osobnim Zivotem?
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Zdroj: vlastni

U détské skupiny se jako nejcastéjsi odpovédi sesly témer shodné kamarad/ka a rodice.
Déti, které zvolily variantu jiné, doplnily jako odpovéd’ dalsi ptibuzné - tetu, sestienici ¢i
prarodi¢e. Nezvyklou odezvou na nasi otdzku bylo, Ze se svétuji psovi. Nékolikrat se také
objevila odpovéd’ nikomu. U skupiny mladeze byla nejéastéji, v poloving piipadd, zvolena
moznost kamarad/ka. Odpovéd’ jiné zvolilo 20 mladistvych. Nejcastéji mladez dopisovala
varianty pritel/kyn¢, obdobné jako u druhé skupiny teta ¢i babicka a domaci mazlicci.
Prekvapenim pro nés bylo, Ze se vyskytla i varianta uclitel. Pfedev§im v dospivani mame
potfebu se vypovidat, pod¢€lit se o sva trapeni. Je jedno, jestli to bude nékdo ze stejné
vékové skupiny ¢i nikoliv. Zbavujeme se tim stresu a mizeme nalézt novy thel pohledu
na nas problém. Uz jen tim, Ze o tom zacneme mluvit, se vice uklidnime a uvédomime si,

co je stézejnim bodem naseho trapeni. Lépe se nam bude uvazovat, jak danou situaci fesit.
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Graf 17 Otazka ¢. 19: Jaké ma$ nyni nejvétsi problémy? (miuZe§ zakrouZkovat vice
odpovédi)
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Zdroj: vlastni

Mladistvi (71) maji podle vysledki z dotazniku castéji problémy nez déti (62). Asi to
souvisi s problémy Vv dospivani, vétSimi povinnostmi, citovymi problémy a podobné.
Osobni problémy byly u obou skupin nejcastéjsi. Nejméné byla vybirana moznost jiné,
uvedeny byly psychické problémy. K této otazce byla ptifazena podotazka, pokud jedinci
maji uréité problémy, jestli se je snazi FeSit. VétSina déti i mladeze odpovédéla,
7e své problémy uréitym zptsobem fesi. Reseni problému je dileZité, jelikoz se mohou

S 24

Graf 18 Otazka ¢. 20: Kolikrat jsi byl/a za $kolou béhem lofiského $kolniho roku?
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Zdroj: vlastni

U détské skupiny 90 zakti nebylo nikdy béhem lonského roku za Skolou. Dalsich 10 to

alespon jednou zkusilo. Vysledky druhé skupiny vysSly o néco htfe, jelikoz pouze 70
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mladistvych za Skolou vibec nebylo. Zbylych 30 dotazovanych ze skupiny mladeze
za Skolou bylo. Déti odpovédély, ze to chtély zkusit, byly s pfitelem nebo se chtély
vyhnout testu. U mladeZe byla dlivodem pfedev§im nechut vstat a jit do Skoly. Zakladem
je zjistit ditvod zéaskolactvi. Za neomluvenymi absencemi se nemusi skryvat pouze odpor

ke skole, ale 1 jiné divody, naptiklad Sikana.

Graf 19 Otazka €. 21: Mas zkuSenost s alkoholem?
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Zdroj: vlastni

ZKkuSenosti s alkoholem ma jiz 45 dotazovanych déti a 62 mladistvych. Zbylych 22 jsou
mladistvi, ktefi vSak dosahli jiZ plnoletosti, proto jsme tuto skute¢nost museli brat v potaz.
Cisla, ktera zna&i zkusenost s alkoholem nezletilych, jsou alarmujici. Osoby mladsi 18 let
chrani zakon ¢. 379/2005 Sb. o opatienich k ochrané pred Skodami pusobenymi
tabdkovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami a o zméné souvisejicich
zakonl. Prodej alkoholickych napoji je zakdzan osobam mladSim 18 let. Je vSak
zarazejici, jak je mozné, ze témet polovina déti a vice nez polovina mladeze jiz alkohol
ochutnala. Je mozné, Ze kladnou odpovéd zakrouzkovali 1 ti, ktefi ochutnali pivo

od rodi¢u. Piesto by se to stavat nemélo. Alkohol je v podstaté jed. Mlady organismus je

stale ve vyvinu a mize dojit k jeho nevratnému poskozeni. (15)
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Graf 20 Otazka €. 22: Koufris?
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Zdroj: vlastni

Kladn¢ na tuto otazku odpovédélo 10 déti. Jako alkohol, tak také koufeni jsme museli
u mladeze rozdélit na dvé skupiny, plnoleté a mladsi 18 let. Ke koufeni se ptiznalo 18
mladistvych mladsich 18 let. Koufeni podléha stejné legislativé jako konzumace alkoholu,
tedy zakonu ¢&. 379/2005 Sb. o opatfenich k ochrané ptfed Skodami pusobenymi
tabakovymi vyrobky, alkoholem a jinymi navykovymi latkami a o zméné souvisejicich
zakond. Negativni vlivy koufeni neohrozuji pouze jedince samotné, ale také lidi,
ktefi se nachazeji v blizkosti zapalené cigarety. Dychaji stejné zplodiny jako kufaci. Riziko

pasivniho koufeni by si méli uvédomit nejen ti, co koufi, ale i ti, ktefi jsou na blizku. (15)

Graf 21 Otazka ¢. 23: Mas zkuSenost s drogami?
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ZkuSenost s drogami potvrdilo 5 déti a dokonce 25 mladistvych, to je cela ¢tvrtina. Jsou to

vysoka ¢&isla vzhledem k tomu, Ze jsou drogy v Ceské republice nelegalni. Je ziejmé, Ze je
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pro dospivajici snadné sehnat drogu. Drogy zasadnim zpisobem méni psychiku jedince
a ovlivilyji Cinnost organovych soustav. Pod vlivem drogy je t€zké uvédomit si, co je
realita a co uz bohuzel neni. K poskozeni zdravi muze dojit pii selhani nékterého organu

nebo diky zménam naSeho chovani.

Graf 22 Otazka ¢. 24: Duvod Tvého uzivani drogy?
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Zdroj: vlastni

Nejcastéjsim diivodem uziti drogy u obou skupin byl experiment. Stres dohnal k uziti
8 mladistvych, dalsi 4 aplikovali drogu pod natlakem okoli. Zadna situace neni diivodem
K uziti drogy, jelikoz vse se da fesit jinym zpisobem. Pokud selhala primarni prevence,
kterd by méla zabranit kontaktu s drogou a jiz k uziti doslo, je dilezité, aby se aplikace

drog neopakovala. To je tkolem sekundarni prevence.
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Graf 23 Otazka €. 25: Hral/a jsi nékdy na hracich automatech?
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Kladné na tuto otazku odpoveédélo 10 dotazovanych zakl z détské skupiny, 2 mladistvi a 7
plnoletych jedinc. Déti mladsi 18 let chrani zakon €. 186/2016 Sb. 0 hazardnich hrach.
Ten zakazuje hrani na automatech osobam, které nedosahly plnoletosti. Rodi¢e by méli
vice dohlizet na volny ¢as jejich ratolesti. Zkusit n¢jakou z hazardnich her ma pravo kazdy
Clovek starsi 18 let. Musi si vSak uvédomovat dusledky, které toto jednani mize mit.
Snadno se totiz stane, Ze se prekro¢i pomyslna hranice a jiz si jedinec nebude védom, jaké

nasledky hazard ma. (35)

Graf 24 Otazka ¢. 26: Navstévuje$ kluby ¢i diskotéky?
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Nékolikrat tydné navstévuje kluby ¢i diskotéky 1 dotazovany z obou skupin. Kluby ani
diskotéky nenavstévuje 83 déti a 57 mladistvych. Z vyhodnocenych dat vyplyva, ze jedinci
v mladistvém véku navStévuji tato mista castéji nez déti. Na takovychto mistech
se setkdvame S rizikovym chovanim, jako je koufeni, alkohol ¢i dokonce drogy.

Pod vlivem alkoholu ¢i drog se nAm méni uvazovani a mySleni a muze dojit k sexualnimu
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zneuziti. S touto skutecnosti jsou spojené pomémné velké nepiijemnosti, jako zéasah
do psychiky jedince, nakaza sexualn¢ pienosnou chorobou nebo u divek moznost

otéhotnéni.

Graf 25 Otazka ¢. 27: NavStévujes kino ¢i divadlo?
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Zdroj: vlastni
Odpovédi u obou skupin byly podobné. Nejcastéjsi odpovéd’ u obou skupin byla jednou

mésicné. Divadelni pfedstaveni ¢i film mohou mit jak vzdélavaci ucinek z hlediska

spolecenského chovani, tak nam piedevsim pomahaji odbourat stres, ktery na nas plisobi.

Graf 26 Otazka ¢. 28: Trpi§ néjakymi alergiemi ¢i intolerancemi? (miizes$
zakrouzkovat vice odpovédi)
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Zdroj: vlastni

Vysledky obou skupin jsou obdobné. Témét polovina jedinct ze sledovanych skupin trpi

néjakou alergii ¢i intoleranci. Nejvice déti a mladez trpi alergii na pyly a sennou rymou.
57



K této otdzce byla pfidana podotdzka: ,jak alergie fes$i. Nejcastéji dotazovani fesi
své alergie 1éky. V poslednich letech ma vyskyt alergii stoupajici tendenci. Diivod, pro¢

tomu tak je, neni pfesné znam.

Graf 27 Otazka ¢. 29: Drzis néjakou dietu?
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Zdroj: vlastni

Z dat této otazky vyplyva, ze 22 déti a 8 mladistvych drzi dietu. Diky podotazce, ktera
se zamétovala na typ diety, jsme zjistili, ze déti i mladistvi povazuji zdravé stravovani
za dietni omezeni. Na dodrzovani zdravych zasad nema byt takto nahlizeno, ale mélo by se

to vnimat jako spravny zpusob zivotniho stylu.

Graf 28 Otazka & 30: UzZiva$ denné néjaké 1éky?
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Zdroj: vlastni

Vysledky obou sledovanych skupin vySly podobné. Denné 1éky uziva 25 déti
a 33 mladistvych. Bylo by dobré zaméfit se pii jiném vyzkumu na to, jaké 1éky to jsou.
Vzhledem k otazce Cislo 28, ktera se dotazovala na alergie, miZzeme usuzovat, ze nékolik
respondentli bere denné léky na potlaceni alergickych projevii. Dale se v dnesni dobé
rozmohl trend uzivani hormondlni antikoncepce, kdy divky uzivaji tablety rovnéz kazdy

den.
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13 DISKUZE

Snahou prace bylo zdiraznit zakladni doporuéeni pro ochranu a podporu zdravi. Nasim
zamérem bylo rovnéz upozornit na dusledky rizikového chovani, které zasahuji nejen
zdravotni stav, ale také spolecenskou ¢i finan¢ni oblast Zivota jedince.

Prakticka cast obsahuje vyhodnocena data, ktera byla ziskana pomoci anonymniho
dotaznikového Setfeni. Sledovanymi vzorky bylo 100 zaki ze zakladni Skoly ve véku 12 —

15 let a 100 studentt ze stiedni Skoly ve véku 16 — 19 let.

vvvvvv

mnoho Casu. Je velmi dulezité, jaké podminky Skola vytvari, v jakém prostiedi se déti
vzdélavaji. Skoly maji v dne$ni dob& mnoho piileZitosti Gicastnit se riznych projekti, které
napomahaji vychové ke zdravi a utvateni zivotniho stylu déti. Déle je podstatné, jaké Skola
nabizi moznosti z hlediska traveni volného ¢asu ¢i riznych mimoskolnich aktivit. Nesmi
se zapominat na to, Ze rovnéz ucitelé svym chovdnim a zplsobem Zzivota jsou détem

vzorem.

Zakladni $kola, kterou jsme vybrali pro nase vyzkumné Setieni, byla postavena na okraji
mensiho mésta, kde Zije piiblizné 4 000 obyvatel. Skola nabizi vzdélani pro déti od 1. — 9.
ttidy. Na druhém stupni v letoSnim roce nastoupilo 91 chlapci a 109 dévcat. Aredl Skoly je
oploceny a nachazi se v ném kromé pavilont pro 1. a 2. stupen také pavilon Skolni druZiny,
kde je umisténa i Skolni kuchyné a jidelna. Soucasti arealu je taktéz viceucelové hiiste,
fotbalové hfisté, naucnd stezka a dopravni hifisté. V tésné blizkosti arealu Skoly se nachazi
malé pekafstvi a obchod se $kolnimi potiebami. DalSich 100 metri od Skoly maji déti
moznost nakupu ve smiSenych potravinach.

Skola je vybavena bezbariérovym piistupem. Dale poskytuje praktické moznosti
vyuky, a to diky pocitatovym ucebnam, laboratoifi chemie, fyziky i biologie.
Po modernizaci jsou tyto ucebny vybaveny interaktivnimi tabulemi. Dal§im kladem $koly
je pravidelnd dochazka zubni lékatky, Skolni logopedky a také Skolniho psychologa.
Na skole je zfizeno centrum prevence.

Pravidelny pohyb je zajistovan v ramci vyuky, kdy jsou povinné hodiny télesné
vychovy, které v kazdé tiid€ ¢ini 2 hodiny tydné. Dale se o spravnych zasadach zivotniho
stylu dozvidaji déti v pribehu celého studia, a to v ramci etické vychovy, prvouky, rodinné
vychovy ¢1 sexudlni vychovy. Hodiny, které jsou témto predmétiim vénovany, se v kazdém

rocniku lisi. Z hlediska zajisténi stravovani je Skola vybavena automaty s mlécnymi
59



produkty. Také zde nalezneme automat se sladkostmi, s napoji, kde pfevazné zastoupeni
maji sladké népoje, a bagetami. Barel na Cistou vodu v instituci chybi. Jidelna se Skolni
kuchyni mé v nabidce jednu polévku, dale menu nabizi moznost vybéru ze dvou hlavnich
jidel. V zavislosti na typu jidla byva nabidka kompoti ¢i salati. Dale jednou tydné
dostavaji déti k obédu zdarma ovoce. K piti si déti mohou vybrat mezi dzusem, mléénym

napojem ¢i ovocnym slazenym cajem.

Stiedni Skola se nachdzi v okrajové Casti vétsiho mésta. V soucasné dobé Skola nabizi
uchazecum tii humanitni obory — dva ctyfleté se zakoncenim maturitni zkouskou a jeden
dvoulety, ktery je zakoncen zévére¢nou zkouskou. Nyni ji navstévuje kolem 150 zaki.
Skola se snazi zaméfovat vice na praktickou vyuku, proto zde maji déti moZnost vyuziti
odbornych uceben. Jednou z takovychto tfid je akvatera, kde se zaci staraji o rizna zvirata,
jako jsou hadi, jestérky, pavouci, Zaby a dalsi zvifata. Dal$i odborn¢ zaméfenou ucebnou je
cvicnd kuchyika, ktera se vyuziva ptredevSim pro predmeéty dietologie a z praktického
hlediska na ptipravu pokrmii. Skola disponuje také uéebnami, jako je biologicka laboratof,
chemicka laboratof, télocvi¢na ¢i jazykova ucebna. Informace ohledné zdravého stravovani
a spravnych zésad zivotniho stylu probird mladez v ramci zminéné dietologie, ale také
béhem etické vychovy a zdravotni nauky. Pohyb je zajiStovan dvéma hodinami télocviku
tydné pro kazdy obor. Mladez ma k dispozici vychovného poradce a poradce v oblasti
prevence.

Stravovani je zajiStovano pro déti moznosti navstévovat skolni bufet, kde si déti
mohou vybrat ze Siroké nabidky zdravych baget i zeleninovych salati. Automaty
ani barely na Cistou vodu se ve Skole nevyskytuji. Obédy jsou mladezi obstaravany
nedalekou zékladni Skolou, ktera disponuje Skolni kuchyni a jidelnou. Jako na zékladni
Skole, tak 1 zde maji zadci moznost vybéru ze dvou jidel, ke kterym si mohou vzit kompot.

K piti maji v nabidce ¢aj, ochucené mléko ¢i vodu s citronem.

Na zaklad¢ vyzkumného problému jsme zvolili 3 cile a z nich vyplyvajici predpoklady,
které jsme se snazili dotaznikovym Setfenim ovéfit.

Prvnim cilem bylo porovnat ob&é skupiny, déti a mladez, z hlediska pravidelnych
sportovnich aktivit.
P1: Domnivali jsme se, Ze vice nez polovina déti (12 — 15 let) pravidelné (alespon

jednou tydné) sportuje, zatimco mladez (16 — 19 let) pouze z Va.
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K vyhodnoceni tohoto tvrzeni jsme pouzili otdzku ¢islo 8. Byla doplnéna jesté podotazkou
,»kolik hodin tydné to je?* U détské skupiny 87 déti sportuje pravideln¢. Mladez na tom
byla se svymi vysledky obdobné. VétSina, 77 dotazovanych, se sportu alespon jednou
tydné vénuje. Z toho vyplyva, Ze se nas predpoklad potvrdil pouze z poloviny. Mladez
sportuje castéji, nezZ byl predpoklad, a to z vice nez % . PoCty hodin stravené sportem
nas mile piekvapily. Odpovédi se pohybovaly v rozmezi od2 do 16 hodin u obou
sledovanych skupin. Nejvice frekventovany casovy rozptyl byl od 2 do 4 hodin. Je to
piiznivé zjisténi, ze se tolik déti a mladistvych vénuje sportovnim aktivitam v pravidelném
¢asovém intervalu. Pravidelny pohyb je velice dilezity pro prevenci civilizacnich chorob.
Jejich vyskyt ma stoupajici tendenci a prvotni ptiznaky se zacinaji objevovat ve stale
niz§im véku. Myslime si, Ze by se mélo dbat na dostate¢né aktivni traveni volného Casu,
vzhledem k tomu, ¢emu v§emu se timto po¢inem miizeme vyvarovat.

Druhym cilem bylo ziskat informaci o denni konzumaci ovoce cilovych skupin.

P2: Ocekavali jsme, Ze obé skupiny, déti (12 — 15 let) i mladez (16 — 19 let), budou
Z vice nez poloviny denné konzumovat ovoce.

Otazka cislo 12 mapovala, zda respondenti konzumuji kazdy den ovoce. 78 déti
ovoce kazdy den pojida. Vétsina mladistvych (61) ji denné ovoce. Na§ predpoklad byl
potvrzen. Z teoretické ¢asti a vyhodnoceni dotaznikového Setfeni vime, jak dilezity je
pro nas piijem ovoce. Obsahuje velké mnozstvi ochrannych latek, které posiluji imunitu,
ale rovnéz podporuji spravné fungovani traviciho systému.

Tretim cilem bylo zjistit, zda cilové skupiny maji zkuSenost s drogami.

P3: Predpokladali jsme, Ze vice neZ % respondenti mladeZze ma zkuSenost s drogami,
zatimco u déti to bude pouze Y

Na ziskani dat pro vyhodnoceni tohoto pfedpokladu jsme pouzili otazku &islo 23.
V détské skupiné reagovalo 5 déti pozitivné. ZkuSenost s drogou potvrdilo 25 jedinct
ze skupiny mladeze, to je Ctvrtina. PrestoZe byl nas predpoklad vyvracen, jsou tato Cisla
zarazejici, kdyz vezmeme v potaz legislativu. Ta totiz drogy v Ceské republice povazuje

za nelegalni a tudiZ by se do rukou déti a mladeZe vitbec nemély dostat.

Podobny vyzkum provadéla v roce 2013 Bc. Hana Skvarkova, kterd méla diplomovou
praci zamétfenou na zdravy Zivetni styl u vybranych vékovych skupin. Nékteré otazky
z dotaznikového Setfeni byly zamétené obdobné. Odpovédi ziskala od 94 respondent
adolescentniho veéku (15 — 19 let). Rozhodli jsme se je porovnat s daty ziskanymi od nasi

sledované skupiny mladistvych. (36)
61



Oba vyzkumy se zabyvaly otazkou pitného rezimu. V praci Be. Skvarkové vypije alespoii
2 litry tekutin denné 84 % dotazovanych. V nasem vzorku mladistvych pouze 43 %. Je to
pomérné velky rozdil. Evidentné si nasi respondenti neuvédomuji vyznam pitného rezimu,
ktery je pro spravné fungovani organismu nezbytny. Pfedev§im po probuzeni bychom méli

doplnit tekutiny, jelikoz je béhem noci nase télo ztratilo. (36)

Graf 29 Pitny rezim

® Bc. Skvarkova M NaSe data

84%

43%

alespon 2 litry

Zdroj: vlastni

Otazka mapujici pravidelné sportovani se rovnéz objevila v obou pracich. Pravidelné
sportuje 77 % nasi mladeze. V diplomové praci je uvedeno, ze sportuje 74 % mladistvych.
Tato témét totozna data jsou celkem uspokojiva. Je vidét, ze si jedinci uvédomuji
dilezitost pravidelného pohybu, ktery napoméha piedchazet celé fadé neinfekcnich

onemocnéni. (36)

Graf 30 Pravidelné sportovani

® Bc. Skvarkova M NaSe data
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74%

Zdroj: vlastni
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Ob¢ prace se zamétovaly na spanek. V nasem vyzkumu spi 8 a vice hodin 50 % mladeze.
V praci Be. Skvarkové si 6 — 8 hodin spanku dopieje 55 % a 22 % spi 8 — 9 hodin.

Doporuceno je spat alesponi 8 hodin denné. (36)

Graf 31 Spanek

® Bc. Skvarkovda ™ NaSe data
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Zdroj: vlastni

Dalsim spole¢nym tématem bylo koufeni. V nasem vyzkumu kouti 30 % mladistvych,

zatimco u druhé skupiny je to dokonce 40 %. Jsou to vysoka ¢isla, kdyz vezmeme v potaz,

vvvvv

na eliminaci tohoto negativniho chovani. (36)

Graf 32 Koufeni

® Bc. Skvarkova ™ Nage data
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Zdroj: vlastni
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ZAVER

Tato prace je vénovana zivotnimu stylu déti a mladeze. O tomto tématu se velmi Casto
diskutuje. Vznikaji stale nové projekty zamétujici se na osvétu spravnych zasad zivotniho
stylu a tim 1 prevenci civiliza¢nich chorob.

Vyzkum byl proveden na zdkladni a stfedni Skole v Plzeniském kraji. Ziskana data
jsme vyhodnotili a porovnali ve sloupcovych grafech. Tim jsme splnili cile prace, které
jsme si stanovili na zaCatku Setfeni. Ze zjiSténych skute¢nosti shrneme nejdulezitéjsi
zavery tykajici se zasadnich oblasti Zivotniho stylu.

1. Zhlediska prevence chorob jsou zarazejici zanedbavané prohlidky u zubaie
¢i praktického 1ékate. Zde bychom chtéli apelovat hlavné na péci rodict, ktefi maji
za zdravi svych neplnoletych déti odpovédnost.

2. Stravovaci chybou u obou sledovanych skupin je vynechani piijmu zeleniny.
Ani polovina jedinct z obou skupin denné neji zeleninu, coz mize mit za nasledek snizeni
imunitni obranyschopnosti a naslednou zvySenou nemocnost. Jedinci by na dileZitost
konzumace zeleniny neméli zapominat.

3. Dalsi negativni vysledky tykajici se stravovani jsme zaznamenali u pravidelného
snidani. Kazdy naS den by mél zacit pravé snidani, ale témét polovina respondentil
z détské skupiny a vice neZ polovina ze skupiny mladistvych takto den nezaina. Prestoze
vétSina déti a mladeze si stravovani organizuje sama, méli by rodi¢e davat pozor
na stravovaci ndvyky svych déti.

4. Pitny rezim je sledovanymi vzorky populace taktéz zanedbavan. Doporuceny
denni pfijem 2 litry nedodrzuje témét polovina déti (42 %). U mladistvych jsou tato ¢isla
jesté o néco vyssi a lehce presahuji polovinu respondentil (57 %).

5. Pozitivni vysledky jsme zjistili v oblastech sportovnich aktivit, kdy se vice nez tii
¢tvrtiny dotazovanych z obou skupin vénuji alesponl jednou tydné sportu.

6. Nasledujici oblasti Zivotniho stylu, na které by méli rodic¢e s détmi zapracovat, je
vystavovani se rizikovym faktorim. Data tykajici se zkuSenosti s alkoholem jsou
zarazejici, stejn¢ tak u koufeni. Podobné piekvapeni bylo vyhodnoceni otdzky, kterd
se dotazovala na drogy, jelikoz se naslo nékolik jedinci, ktefi si jiz drogu aplikovali.
Z téchto vysledka jsme zjistili, Ze déti 1 mladez se mohou snadno dostat ke zdroji téchto

nebezpecnych latek, pfestoze existuje legislativni opatieni.
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Zivotni styl se utvaii jiz od détstvi, kdy na jedince plisobi prvni a hlavni &initel
V oblasti vychovy, rodina. Toto nau¢ené chovani se s ptibyvajicim vékem hlife méni a je
k tomu poticba vétsi vile a odhodlani. Tuto skuteénost by méli rodi¢e brat v potaz
a uzpusobit tomu své chovani. Velkou cast svého Casu travi déti a mladez ve Skolnich
institucich a i tam se jedinci u¢i vzorcim chovani. Ziskéavaji tam taktéz znalosti o zdravych
zasadach zivotniho stylu, které mohou napomoci lepsimu a kvalitn&j$imu Zivotu. I Skoly by
mély brat zfetel na tento aspekt a uzptsobit tomu napiiklad obsah a zaméfeni predméta,
ale také nabidku stravovacich moznosti.

V dnes$ni dob€ maji skoly moznost ti€astnit se nékolika programii, které se zameétuji
na podporu zdravi déti a mladeze. Jednim z takovych projektd je ,,Ovoce a zelenina
do skol“, kdy skola dostava pravidelné cCerstvé balené ovoce a zeleninu, ovocné
a zeleninové $tavy, které neobsahuji pfidané latky. Podobnym projektem je ,,Mléko
do skol*, ktery pracuje na stejném principu. Do §kol jsou dodavany mlécné vyrobky, které
jsou nasledné¢ prodavany v automatech. Novy projekt Happysnack zasStituje oba tyto
predeslé projekty. VSe v souladu s vyhlaskou €. 282/2016 Sb. 0 pozadavcich na potraviny,
pro které je piipustnd reklama a které lze nabizet k prodeji a proddvat ve Skolach
a Skolskych zatizenich. Tato vyhlaska zakazuje ve Skolach a Skolskych zatfizenich prodej
potravin, které obsahuji sladidla, trans mastné kyseliny a jsou energetickym
¢i povzbuzujicim napojem. (37, 38)

Vzhledem ke zjisténym vysledkim tohoto vyzkumného Setieni tykajici
se konzumace zeleniny je vhodné, aby se $koly takovychto projektd Gcastnily.

Vystupem této bakalaiské prace je informacni material, ktery se zamétuje na zdravé

zasady zivotniho stylu déti a mladistvych.
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BMI — body mass index

kg — kilogram
g-—gram
m — metr

LDL cholesterol — low density lipoprotein — nizkodenzitni cholesterol
ml — mililitr

| — litr

REM - rapid eye movement — rychlé pohyby oci

Non — REM - faze hlubokého spanku

Sb. — sbirka zdkont
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PRILOHY

Priloha ¢é. 1 — Dotaznik

Zdravim T¢,

jmenuji se Pavla Cesalova a studuji 3. roénik Fakulty zdravotnickych studii na

Zapadoceské univerzité v Plzni obor Asistent ochrany a podpory vetejného zdravi. Timto
bych T¢ chtéla poprosit o vyplnéni tohoto dotazniku, ktery se tyka Zivotniho stylu déti a
mladeZe. Tento dotaznik bude slouzit pouze jako podklad pro zpracovani bakalaiské
prace. Jde o zcela anonymni dotaznik, proto se nemusis bat zneuziti dat a myslim, ze Ti nic
nebrani v jeho pravdivém vyplnéni. U otazek vyber vzdy jednu spravnou odpovéd’, pokud
neni uvedeno jinak. U otevienych ¢i polootevienych otazek, prosim odpoveéd’ dopli.

10.

Ptedem velice d¢kuji za vyplnéni a Tvyj ¢as

Pohlavi?
a) Zena b) Muz

Chodi$ dvakrat ro¢n¢ na preventivni prohlidky k zubafi?
a) Ano b) Ne

Chodis k détskému Iékafti na pravidelné prohlidky po 2 letech?
a) Ano b) Ne

Mél(a) jsi v poslednim roce n&jaky tiraz?

a) Ano b) Ne

Myslis si, ze mas dobré kamarady? (tj. svefujes se jim s osobnimi vécmi, travite spolu
volny ¢as apod.)

a) Ano b) Ne
Jsi osvobozen/a od télesné vychovy?
a) Ano b) Ne
Sportujes pravidelné (alespont 1 tydn¢)?
a) Ano b) Ne
Pokud jsi odpovédél(a) kladng, kolik hodin tydné to
O

Jaky je diivod Tvé pohybové aktivity?
a) Vzhled b) Moznost vidét se s prateli ¢) Posileni zdravi
) JINE oo

Jak dlouho travis sviij volny ¢as u pocitace Ci televize?
a) Mén¢ nez dveé hodiny denné b) Vice nez dvé hodiny denné



11. Kolik hodin denné primérné spis?
a) Vice nez 8 hodin b) 8 hodin  ¢) Alespon 6 hodin  d) Méné nez 6 hodin

12. JiS denné ovoce?
a) Ano b) Ne

13. Ji$ denné zeleninu?
a) Ano b) Ne

14. Jis alespon jedno teplé jidlo denné?
a) Ano b) Ne

15. Kolik jidel denné ji§ (poCet porci)? ......ooevvviiiiiiiiiiiiiiiieiennnnn,
16. Kolik denné vypijes tekutin (v litrech)? ...,

17. Snidas?

a) Ano b) Ne ¢) Nékdy

18. Komu se nejvice svétujes s osobnim zivotem?
a) Kamarad/ka b) Rodice Cc) Sourozenec d)
Jiné..........

19. Jaké mas nyni nejvetsi problémy? (muzes zakrouzkovat vice odpovedi)
a) Rodinné  b) Skolni c¢) Zdravotni  d) Osobni e) Nemam zadné problémy

Pokud jsi odpovédél(a) kladné, fesis je: a) Ano b) Ne
20. Kolikrat jsi byl/a za skolou béhem lofiského Skolniho roku?
a) Nikdy b) Jen jednou c) Vicekrat
21. Mas zkusenost s alkoholem?

a) Ano b) Ne

22. Koufis?
a) Ano b) Ne

23. Mas zkusenost s drogami?
a) Ano b) Ne

24. Divod Tvého uzivani drogy?
a) Stres b) Experiment — touha zkusit néco nového c¢) Natlak okoli
d) Zdravotni davody ~ e) Nemam zkusenost f) Jiné...........................

25. Hral/a jsi nékdy na hracich automatech?
a) Ano b) Ne



26. Navstévujes kluby ¢i diskotéky?
a) Ne b) Jednou mésicné¢  ¢) Tydné d) Nékolikrat tydné

27. Navstévujes kino ¢i divadlo?
a) Tydné¢ b) Nekolikrat mesicné  ¢) Jednou meésicné d) Ne

28. A) Trpis n¢jakymi alergiemi ¢i intolerancemi? (mtzes§ zakrouzkovat vice odpovédi)
a) Potraviny b) Zvifata ¢) Rozto¢e  d) Pyly, senna ryma e) Prach

B) Pokud jsi odpovédél(a) kladné, jak to fesis:
a) Léky b) Nevystavuji se riziku ¢i ho eliminuji c) Nijak

29. Drzis n¢jakou dietu?

a) Ano b) Ne

30. Uzivas denné néjaké 1éky?
a) Ano b) Ne



Priloha €. 2 — Informaé¢ni material

Dostatek spanku

Nezdraveée
jidlo

Samota

Zdroj: vlastni



Piiloha €. 3 - Souhlas o sbéru dat ze zakladni Skoly

Vée: Zadost o umoZnéni dotaznikového Setfeni pro studijni déely

VaZend pani feditelko,
zddam Vis o umoznéni dotaznikového Setieni pro studijni ucely, na kterém se budou podilet
Zici Vadi zakladni Skoly.

Vysledky dotaznikového Setieni budou zpracovany v praktické Casti bakalaiské prace s ndzvem
Zivotni styl déti a mladeze, moznosti ovlivnéni.

Dotazniky budou anonymni,

Jméno a pfijmeni Pavla Cesalova
Telefon I
E-mail I
Skola, fakulta Zéapadoteska univerzita v Plzni, Fakulta zdravotnickych studii
Obor studia Asistent ochrany a podpory vefejného zdravi
Téma prace Zivotni styl déti a mladeZe, moZnosti ovlivnéni
Vedouci prace MUDr. Kvétu$e Zikmundova, CSc.
iTennin sbéru dat 25.10.2016 do 1. 12. 2016

Pfedem dékuji za kladné vyfizeni Zadosti.
S pozdravem
Pavla Cesalovi
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Podpis zadatele Podpis a razitko instituce



Piiloha €. 4 - Souhlas o sbéru dat ze stiedni Skoly

Vée: Zadost o umoznéni dotaznikového Setieni pro studijni alely

Viézena pani feditelko,

74dam Vas o umoZnéni dotaznikového Setfeni pro studijni Gcely, na kterém se budou podilet
Zaci Vasi stiedni Skoly.

Vysledky dotaznikového Setfeni budou zpracovény v praktické ¢ésti bakalafské prace s ndzvem
Zivotni styl déti a mladeZe, moZnosti ovlivnéni.

Dotazniky budou anonymni, vzor pfikladam k Zadosti.

Jméno a piijmeni Pavla Cesalovéd

Telefon I

E-mail I

Skola, fakulta Zéapadodeska univerzita v Plzni, Fakulta zdravotnickych studii
Obor studia Asistent ochrany a podpory vefejného zdravi

Téma prace Zivotni styl déti a mladeZe, moZnosti ovlivnéni

Vedouci prace MUDr. Kvétu$e Zikmundova, CSc.

Termin sbéru dat 1.11.2016 az 1. 12. 2016

Predem dékuji za kladné vyftizeni Zadosti.

S pozdravem
Pavla Cesalova
( “’ Cirkevni zékladni $kola
tfedni Skola
7, A I Téz::ka' 26, 326 00 Pized
077 S . -~ I60: 45331227
Podpis Zadatele Podpis a razitko instituce



