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ANOTACE

Bakalarska prace se zabyva zdravym Zivotnim stylem na vybrané zakladni Skole ve Mésté
Touskové. Zamérila jsem se na stravovaci navyky, pravidelnou sportovni aktivitu, spanek a
pitny rezim zaka druhého stupné. Na zakladé dotaznikového Setfeni budou vyhodnoceny

stravovaci navyky, pitny rezim, pohybova aktivita, traveni volného casu.

KLiCOVA SLOVA

Zdravy zivotni styl, stravovaci navyky, pitny rezim, pohybova aktivita, obezita, spanek
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uvoD

,Budete-li dobre pecovat o své télo, vydrzi Vam po cely Zivot” (George Coevoet)

Zdravotni stav si kazdy ¢lovék z velké ¢asti ovliviiuje svym Zivotnim stylem. Zvlast u déti je
vhodné je naudit, jak se co nejlip chovat ke svému zdravi od co nejutlejsiho véku. Co se

v mladi naucis, ve stari jako kdyz najdes.

Primarni vliv na utvareni zdravého Zivotniho stylu ma rodina, presto bychom méli vénovat
ve Skolach tomuto tématu co nejvice ¢asu a snaZit se o upevnéni zdsad spravného

stravovani a zdravého Zivotniho stylu.

Zdrava vyZiva patii v posledni dobé mezi nejdiskutovanéjsi téma vsech vyspélych zemi.
Dnes vice nezZ kdy jindy investujeme do ekologickych a bio vyrobk(, pocitdme makrozZiviny
v jidelni¢ku, studujeme slozeni potravin, avSak na druhé strané se chodime stravovat do
fastfoodl, nedodrZujeme pitny rezim ani pohybovou aktivitu. Je to tézké, v dnesni dobé
ma vétsina lidi sedavé zaméstnani a jidlo z fastfood(i je mnohdy o pullku levnéjsi nez

o

zdrava verze. Trh je plny ,,zdravych bio vyrobka“, kdyz si ale ¢lovék precte slozeni, zjisti, ze

to je jenom dobré lakadlo pro lidi.
Nesmime se proto divit, Ze se po celém svété rozmaha civilizacni choroba jménem
obezita. Obzvlast u déti je to v posledni dobé hodné diskutované téma, ministerstvo se

snazi vymyslet, jak tomuto problému zabranit. Vytvorilo nékolik programd, napf. Ovoce

do skol, Mléko do Skol a Zdrava skolni jidelna.

Cilem této prace bude zmapovani zdravého Zivotniho stylu 7ak(l 2. stupné ZS Mésta

Touskova.

Prace obsahuje teoretickou a praktickou ¢ast. V prvni kapitole teoretické ¢asti se budeme

zamérovat na zdravy zivotni styl — znalost tohoto pojmu a co do néj patfi.
V druhé kapitole se zamérime na popis starsiho Skolniho véku.

V treti kapitole bude rozebrdna obezita — charakteristika, rizikové faktory, prevence a

terapie.

V posledni kapitole praktické ¢asti bude popsan starsi Skolni vék.
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V praktické ¢asti bude zjistovano, zda Zaci védi, co je to zdravy Zivotni styl, pravidelnost

jejich stravovani, pitny rezim, pohybova aktivita a spanek.
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1 ZDRAVY ZIVOTNI STYL

Cevela a kol. (2009, s. 39) uvadi, ze ,zdravy Zivotni styl je takovy, ktery vede k podpore
zdravi a k ochrané pred vznikem nemoci. Zivotni styl je stéZejni determinantou zdravi.
Zivotni styl mGZeme definovat jako styl zahrnujici formy dobrovolného chovdni v danych

Zivotnich situacich, které jsou zaloZené na individudInim vybéru z riiznych mozZnosti.”

Soucasny Clovék zacal vést predevsim sedavy zpUsob Zivota. Prostredi by mélo napomahat
vytvaret a udrZovat zdravy Zivotni styl, a to realizaci verejné politiky orientované na
zdravi, zvySovani motivaci lidi k posilovani vlastniho zdravi. Do zdravého Zivotniho stylu

patii vyvazenda vyziva, zadouci télesnd aktivita, zdravy pohlavni Zivot a dobré zvladani

stresu (Cevela et al., 2009).

1.1 VYZIVA

7 v

Ve vyspélém svété je tendence ke zdravému Zivotnimu stylu u lidi vzdélanéjSich, zatimco
nizsi socidlni vrstvy daji prednost nizsi cené a rychlé dostupnosti potravin. Pokud chceme
jist zdravé, musime se snazit Cerpat nejnovéjsi trendy. Vzhledem k tomu, Ze stolovani
patfi k celkové kulturnosti clovéka, méli bychom si dat praci s pfipravou pokrmd.

Nesmime se bat experimentovat, inspiraci mizeme hledat i v mezinarodnich kuchynich.

Aldhoon Hainerova (2009, s. 93) ve své knize uvadi, Ze ,zdkladem stravovaciho rezimu
jsou tfi hlavni jidla véetné snidané, dvé svaciny béhem dne, navysend konzumace zeleniny
a ovoce, konzumace nizkotucného mléka ¢i mlécnych vyrobk( a piti vody. Déti by mély byt
stimulovadni rodi¢i denné snidat. Spolecné rodinné obédy a vecere sniZuji mnoZstvi jidla
konzumovanych mimo domov. Pestrost stravy a nutricni vyvdZenost jsou téZ duleZité.

Skolni stravovdni by téZ mélo vyhovovat nutriénim doporucenim.

Zakladim zdravé vyzivy se déti uci v rodiné. Rodice jsou pro déti vzorem, které budou
v dospélosti kopirovat. Znamena to, Ze by rodice neméli mit predsudky a méli by davat uz
od mala rdznorodou $kalu pokrm(. U¢inna je jen kaZzdodenni praxe, v niz dité sni to, co
dostane na talifi. Dité by mélo vrodiné ziskat alespon zakladni informace o vlezlych
reklamach, které jsou v dnesni dobé na kazdém rohu. Malokdy je reklama na néjakou

zdravou potravinu, vétSinou to byvd na nezdravé, presolené a preslazené pokrmy.
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Nemélo by se ditéti zakazovat ochutnat tyto potraviny, ale nemély by byt na kazdodennim

jidelnicku, prece jenom zakdzané ovoce chutna nejlépe (Kunova, 2004, str. 10).

Atmosféra u jedeni je velmi duleZit3, jist se ma pomalu a v klidu.

Nepouzivat jidlo jako formu odmény.

Rodice a sourozenci by méli jit prikladem s ohledem na druh a skladbu jidla.

Déti by mély byt vystaveny riznym druh(m jidla s ohledem na jeho chut a texturu.

Jidlo by mélo byt nabizeno nékolikrat i pres jeho odmitani.

Nabizet radu jidel s nizkym energetickym obsahem.

Zakaz konzumace urcitych potravin spise zvysi jeho preferenci.

Nuceni do urcitého jidla snizi jeho preferenci.

Nenutit dité dojidat.

Servirovat jidlo na mensi talife.

Tabulka 1 Zdravé jidelni ndvyky u déti dle Aldhoon Hainerové, 2009, str. 93

Ve vyzivé zdravého clovéka s normalni hmotnosti by mély tvorit 55-60 energetickych %
sacharidy, 25-30 % tuky a 10-20 % bilkoviny. Je tézké si napfiklad 30 energetickych %
tuku predstavit. Neni mozné je totiz zaménit za hmotnostni %, protoze tuky maiji dvakrat

vice energie v 1 gramu nez sacharidy a bilkoviny (Kunova, 2004).
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Doporucené potraviny

Zelenina Cerstva i mrazena
Brambory (ne hranolky)
Lusténiny (fazole, ¢ocka, hrach)
Ovoce Cerstvé nebo upravené bez cukru
Celozrnny nebo kiehky chléb, dalamanky a dalsi celozrnné pecivo
Maso teleci, kufe nebo krita bez kize, kralik, zvéfina, ryby

MIlécné vyrobky netucné, jogurty bez zavareniny, syry do 30 % tuku
Vynechat a omeazit

Bramborové hranolky a chipsy
Bilé pecivo
Smetanové zakusky, smetanové zmrzliny
Smetanové omacky
Kakao
Majonézu

Tuky (pouzivat jen oleje — olivovy, fepkovy, sdjovy, slunecnicovy) Masa — veprové,
vnitfnosti, uzeniny, mletd masa

Polévky — zahusténé jiskou, smetanou

Polotu¢né mléko, smetana a podobné vyrobky

Tabulka 2 Prehled doporucenych, omezenych a vynechanych druhl potravin dle
Nevorala, 2003

1.1.1 PYRAMIDA ZDRAVE VYZIVY

Potraviny umisténé v zakladné pyramidy patfi mezi ty, které by se mély jist nejcastéji a
v nejvétsim mnozstvi. Smérem k vrcholu pyramidy je vhodnéjsi potraviny omezovat, na
vrcholu pyramidy jsou potraviny, které by se mély vyskytovat v jidelni¢ku jen vyjimecné.
Pokud si vybirame maso, vidime ve schématu pyramidy, Ze je vhodnéjsi napriklad rybi

maso nez hovézi a celozrnné pecivo je zdravéjsi nez bilé.
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Novinkou je také fazeni potravin podle vhodnosti i vramci jednotlivych pater zleva

doprava.

Napriklad spodni patro znazornuje, ze je vhodnéjsi snist vétsi podil zeleniny neZ ovoce.
V dalSim patfe je patrné, Ze je zdravéjsi jogurt (ma probiotické mikroorganismy) nez
mléko.

V ptipadé pyramidy nejde o striktni doporuceni davek. To, kolik energie ¢lovék pfijme, se
odviji od toho, kolik energie vynaloZi. Pfijem by nemél prevySovat vydej, jinak je

nevyhnutelny narist hmotnosti.

Z pyramidy lze také vybirat podle vahy. Pro bojovniky s nadvdhou nejsou absolutné
vhodné potraviny z vrcholu pyramidy (sladkosti, Zivocisné tuky, uzeniny, slazené napoje).
Jestlize potfebujeme zhubnout, méli bychom se drzet potravin v levé ¢asti pyramidy a jist
spiSe mensi porce. Pokud ma jedinec vahu v normé, mél by se téz drzet vlevé Casti

pyramidy, ale nemusi tolik sledovat snézené mnozstvi.

Pyramida by méla byt voditkem k sestaveni zdravého jidelnicku.

jezte vyjimeéné

jezte casto
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Tabulka 3 Ceska potravinova pyramida
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Z kvantitativniho hlediska ma vyziva zajistovat pfijem energie odpovidajici jejimu vydeji.
Z kvalitativniho hlediska musi byt strava vyvazena, rozmanitd, aby byl zarucen dostatecny
prisun Zivin, vitaminG a minerald.
Pfijem energie nema prevySovat jeji vydej. Kolik potfrebujeme energie ve stavu
absolutniho klidu, urcuje bazalni metabolizmus. Bazalni metabolizmus je hodnota, kolik
télo spali energie za den, kdy neni vyvijena Zadna fyzicka aktivita. Energie je potreba
pouze pro vitalni funkce, tzn. télesny dusevni klid a lacny stav a normalni télesnou teplotu
(Cevela et al., 2009).
Ziviny mGZeme rozdélit na makronutrienty a mikronutrienty.
Mezi makronutrienty patfi:

e Bilkoviny (Proteiny)

e Tuky (Lipidy)

e Cukry (sacharidy)
Mezi mikronutrienty patfi:

e Vitaminy

e Mineralni latky

1.1.2 BILKOVINY

Bilkoviny jsou duleZitou stavebni latkou organismu. Jsou hlavni stavebni soucasti bunék,
hormon(, enzym, protilatek a krve. Aby organismus mohl vytvaret bilkoviny vlastniho
téla, musi je ziskavat potravou, protoze je nedokaze vytvorit preménou tukd a sacharidd.
Najdeme je v mase, vejcich, lusténinach, mléce, mlécnych vyrobcich, mouce, chlebu a
bramborach. Potravou pfijaté bilkoviny se Stépi pomoci enzymi v travicim aparatu na
aminokyseliny. Aminokyseliny se vstiebavaji vtenkém stfevé do krve a odtud jdou do

jater, kde se pfeméni na sacharidy a tuky.
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Aminokyseliny se déli na:
e Nezbytné (esencialni)
e Postradatelné (neesencialni)

Vsechny esencialni aminokyseliny najdeme v potravinach Zivocisného plvodu — maso,

mléko, vejce. Proto tyto aminokyseliny nazyvdme plnohodnotné.

Aminokyseliny neesencidlni si dokaze organismus sam vytvofit, proto neni nutné je
ziskdvat potravou. Rostlinné bilkoviny na rozdil od ZivocisSnych neobsahuji vSechny

esencialni aminokyseliny, proto je nazyvame neplnohodnotné.
Pomér zivocisnych a rostlinnych bilkovin v potravé by mél byt 1:1.

Energetickd hodnota 1 g bilkovin je 17 k). Nedostatek bilkovin v nasich podminkach
nehrozi, vyjimkou jsou lidé, ktefi se stravuji alternativné a dodrzuji Spatné redukéni diety.
Minimalni hranice denniho pfijmu bilkovin je 0,6 g na kilogram télesné hmotnosti,

optimalni pfijem je viak vy$si a ¢ini 1 - 1,5 g na kilogram (Cevela et al., 2009).

1.1.3 TUKY

Tuky jsou samoziejmou a duleZitou soucasti zdravé vyzZivy. Lipidy jsou v téle soucasti
bunék jako jejich stavebni materidl nebo jsou ve formé kapének uloZeny jako zasobni
latka v bunkach podkozniho tukového vaziva a tukové tkané okolo nékterych organd.
Lipidy maiji zasadni vyznam pro termoregulaci a mechanickou ochranu. Mozek a nervova
vldkna si bez tukové vrstvy nedovedeme predstavit. Tuky jsou slouceniny glycerolu a
mastnych kyselin. Mastné kyseliny maiji vysoky energeticky obsah, coz pfiznivé ovliviuje

hladinu cholesterolu v krvi. Tuky délime na nasycené a nenasycené.

Mezi tuky se fadi i cholesterol jako jejich doprovodna slozka, vyskytuje se v krevni plazmé
a vytvarii se z néj steroidni hormony, Zlucové kyseliny a vitamin D. Podle typu bilkovinného
nosice rozliSujeme LDL cholesterol (low density cholesterol), ktery je rizikovy pro vznik
aterosklerézy, a HDL cholesterol (high density cholesterol), ktery naopak chrani

organismus tim, Ze je zanasi z tkani do jater a odtud Zluci ven z téla. Laicky feceno HDL
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cholesterol je ,hodny” a mél by byt vys$si nez Immol/I. LDL cholesterol ma byt naopak

nizsi — hodnota nad 3 mmol/I pfispiva k riziku aterosklerézy.

Lipidy maji pro télo rfadu funkci — jsou nejvydatnéjSim zdrojem energie, rozpoustéji se
v nich nékteré vitaminy (A, D, E, K), jsou zakladem pro tvorbu pohlavnich hormond,
dodavaji potravé lepsi chut. V ramci prevence aterosklerézy a kardiovaskularnich chorob
se doporucuje zastoupeni jedné tretiny tukl ZivociSného plivodu a dvou tretin tuku

rostlinného plvodu.

Tuk ve své Cisté podobé je nejbohatSim zdrojem energie. Energeticka hodnota 1 g tuku je
38 kJ. Denné bychom méli pfijmout 80—-100 g bilkovin. Prlimérny soucasny clovék vsak

konzumuje 120 g denné. Cholesterol by nemél denné presahovat 300 mg (Kunova, 2004).
1.1.4 SACHARIDY

Sacharidy tvoti hlavni vyznam jako pohotovy zdroj energie, kryji vétSinu energetické

potreby.
Sacharidy, které pfijimame v potravé, délime na:
Vyuzitelné sacharidy
e Monosacharidy (glukdza, fruktdza, galaktoza)
e Disacharidy (sacharéza, laktdza, maltdza)
e Oligosacharidy (stachyoza)
e Polysacharidy (Skrob, glykogen)
Nevyuzitelné sacharidy
e Vldknina (celuléza)

Jednotlivé druhy vyuZitelnych sacharidli nejsou v potravé zastoupeny rovnomeérné.
Nékteré sacharidy maji sladkou chut, ty mohou byt nazyvany cukry. Jednda se o glukézu
(hroznovy cukr), fruktézu (ovocny cukr) a galaktdézu. Jen tyto jednoduché cukry mohou byt
organismem vstrebany. Potravou pfijimame nejvice Skrob, ktery je predevsim obsazeny
v bramborech, ryzi, lusténinach a obilninach. V ovoci, medu a v nékterych druzich zeleniny

najdeme cukr hroznovy (glukdza) a cukr ovocny (fruktdza). Laktéza je cukr mlécny a je

10
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obsaZzen v mléku. U nékterych déti — vétsinou ve véku od ¢tyr do Sestnacti let se mlze
vyskytnout porucha traveni disacharidu laktdzy, kterd vede k nesnasenlivosti mléka.
Nesnasenlivost na laktozu je z nutriéniho hlediska velice zdvaina, protoze mléko dodava
lehce stravitelné plnohodnotné Zivocisné bilkoviny, vtucich rozpustné vitaminy a je

nenahraditelnym zdrojem vapniku.

Vldknina je smés pro ¢lovéka nestravitelnych polysacharid(, které maji pro vyzivu zasadni
vyznam. VyuZiva se predevsim pro svoji schopnost sniZzovat denzitu stravy, zvétSovat sv(j
objem, coz navozuje pocit sytosti. Potraviny s vysokym obsahem vlakniny také vyzaduiji
delsi zvykani, proto vldknina zpomaluje traveni a vede ke konzumaci mensiho mnozstvi
jidla.

Energetickd hodnota 1 g sacharid(l je 17 kJ. Minimalni denni pfijem sacharidd je 50 g,
horni hranice je 500 g. Sacharidy jsou v potravinach zastoupeny v rldzném mnoZstvi.
Nejmin ho najdeme v mase, uzeninach, syrech, vejcich a vétsiné druh( zeleniny. O néco
vice sacharidi maji orechy, mléko, tvarohy, jogurty a ovoce. Obiloviny, brambory, ryZe a

pecivo je pomérné koncentrovanym zdrojem sacharidd (Machova et al.,2015).

1.1.5 GLYKEMICKY INDEX POTRAVIN

Kunova (2004, str. 35) ve své knize pisSe, ze ,glykemicky index udadvd, do jaké miry je
sacharidova potravina schopna zvysit hladinu cukru v krvi. Zvyseni hladiny cukru v krvi
(glykemie) provokuje slinivku bfisni k vyplaveni hormonu inzulinu. Cim vice hladina cukru
po jidle stoupne, tim vice inzulinu je zapotrebi. Dochdzi tak ke stridani velmi vysoké a velmi

nizké glykemie, coZ je pro organismus velky ndpor.“

Dlouhodobd konzumace potravin s vysokym glykemickym indexem neni vhodna, protoze
vede ke vzniku kardiovaskularnich onemocnéni a diabetu mellitu Il. stupné. Kromé toho

vede k nadmérnému ukladani tukovych zasob, protoze inzulin je tukotvorny hormon.
Negativni dopad maji potraviny s vysokym glykemickym indexem i na psychiku ¢lovéka.
Nadmeérny pokles hladiny cukru v krvi vede k hypoglykemii, coz vede k podrazdénosti,

nervozité, pocitu chladu a vede ke konzumaci sladkych potravin, které sice ¢lovéka téchto

neprijemnych pocitli zbavi, ale rozhazi mu hladinu glykemie.
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Je vhodné vybirat potraviny s nizsim glykemickym indexem, ¢lovék vydrzi delsi dobu bez
jidla a nema pocit hladu. Glykemicky index je jen dalsi pomUckou k regulaci hmotnosti

(Kunova, 2004).

1.1.6  MINERALNILATKY

Mineralni latky patfi mezi anorganické slouceniny. Oznacuji se jako makroprvky a patfi
k nim sodik, draslik, horcik, vapnik, fosfor, sira a chlor. Mineralni latky umi vazat vodu, coz
jim umozZnuje zamezit hydrataci téla a fidit jeho hospodareni s vodou. Elektrické napéti
mineralnich latek pak télo zuzitkovava pro prenos informaci ve svalech i nervech. Jejich
dalSim ukolem je také regulace osmotického tlaku uvnitf i mimo bunku, coZ garantuje

rovnovahu télesnych tekutin.

a) Hromadné prvky s podilem od 25 do 1000 gramu v téle dospélého ¢lovéka. Do
této skupiny mineralli fadime sodik, draslik, vapnik, horcik, fosfor, chlor a siru.
Jejich obsah v potravinach se udava v gramech nebo miligramech.

b) Stopové prvky zanechdvaji v téle pouhou ,stopu”, u dospélého ¢lovéka jsou
obsazeny v podilu od 1 miligramu do 5 gram{. Ke stopovym prvkdm patfi
napriklad Zelezo, méd, kobalt, selen, mangan, molybden, chrém, zinek, jod, fluor,
kremik, nikl a vanad. V potravinach jsou obsazeny v nepatrném mnozstvi, takze

nékteré udaje jsou uvedeny dokonce v mikrogramech (Hopfenzitzova, 1999).

VAPNIK

Vapnik je v lidském téle nenahraditelny a pro spravnou funkci organismu
nepostradatelny. V lidském téle je to nejhojnéji zastoupenad minerdini latka. Vétsina
vapniku se v lidském téle nachazi v kostech a zubech, je nejdulezZitéjsi latkou pfi jejich
tvorbé. Je nutny k prenosu nervovych vzruch(, ovliviiuje srazlivost krve, aktivuje nékteré

hormony, kontroluje rovnovahu kyselin a vyvolava spanek (Machova et al., 2015).
SODIK

Tohoto prvku je v téle dospélého c¢lovéka priblizné 100 g a je hodnocen jako nejdilezitéjsi

mineralni latka. Ma na starosti regulaci mnozstvi vody v bunce, ale hlavné v jejim okoli.
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Dovoluje kysliku i Zivinam, aby prochazely obéma sméry bunéénymi sténami, dalezity je i
pro zachovani spravné cinnosti svall i nervll. Podporuje rovnéz fungovani ledvin, kdyz
zvysSuje rozpustnost vapniku, takZze klesa pravdépodobnost vyskytu vzniku ledvinovych

kamena.

Nejvétsi zastoupeni ma v kuchyriské soli. Objevuje se i v uzenych a solenych produktech,
mléce nebo keCupu. Pro zdravi ¢lovéka rozhodné nejsou idealni presolena jidla. Idedlni
denni davka pro dospélého ¢lovéka se uvadi okolo 5 g. Za béZznych podminek se neni
tfeba obavat toho, Ze bychom trpéli jeho nedostatkem. Tato situace mizZe nastat tieba
v disledku silného poceni, ¢astého zvraceni nebo prdjmu. Nedostatek zapricinuje slabost,
vycerpani, Unavu a krece. V dnesni dobé podle vyjadreni |ékara lidé spise sodik naduzivaiji.

Nasledkem mohou byt ledvinové i srdecni problémy, otoky nebo bolesti hlavy.

DRASLIK

Tento prvek je mozné také pocitat mezi nejvyznamnéjsi mineraly v lidském téle. Je mozné
jej nalézt hlavné v intracelularni tekuting, pficemz ma funkci jakéhosi protihrace sodiku.
Idedlni pomér téchto dvou latek v téle je 2:1 pro draslik. Také draslik se podili na udrzeni
vodni rovnovahy v bunkach, soucasné fidi fungovani ledvin a ma zasluhu na spravné
¢innosti svall a nerv(. Stejné tak ovsem pUsobi na tvorbu bilkovin i na ziskavani energie
ze sacharidl. Draslik je nezbytny ktomu, aby se mohla uskutecnit preména glukdzy

v nutnou energii nebo v glykogen, jenz je ukladan ve svalovych vlaknech.

HORCIK

V téle dospélého ¢lovéka se nachazi 20-30 g hofciku. Z toho vice nez polovina predstavuje
pevnou soucast kosti, zbytek Ize nalézt ve svalovych vlaknech a v srdecni svaloviné. Horcik
ma nejen podil na vystavbé zub( a Slach, ale soucasné je vyznamny i pro prenos informaci
z nervl do svalll. Podobné jako pro vztah sodik-draslik, také pro pomér horcik-vapnik
plati, Ze mda podil na udrzovani pfirozeného napéti bunécné stény. Vztah mezi témito
minerdly musi byt vyvaZeny. Horéik je dllezity pro produkci a aktivaci vice nez 300

enzymU, ma zasluhu na zvysovani odolnosti organismu i posilovani imunity. Je prevenci
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prfed trombdzou i infarktem, vyznamna je jeho Uloha pfi procesu promény cukru na

energii. DUlezity vliv ma i pti zklidrnovani nervové soustavy.

FOSFOR

Jedna se o druhy nejrozsitenéjsi mineralni latku v lidském téle, kdyz ji byva asi 600-700 g.
Ve spolupraci s vapnikem ma na starosti mineralizaci kosti i formovani jejich struktury.
ProtoZe je soucasti lecitinu, naléza se v kazdé bunce a je dllezity pro ¢innost mozku i
nerva. V télnich burikach ma funkci stavebni jednotky genetického kédu. Jeho zasluhou se
muzZe vstiebavat riboflavin a niacin, naopak nékdy zamezuje tomu samému procesu u

vapniku, Zeleza, hor¢iku nebo zinku ze strev.

SIRA

Této mineralni latce se nékdy prezdiva ,mineral krasy“, protoze ma pozitivni vliv na pevné
a lesklé vlasy, ale také zdravé nehty a pokozku. V lidském téle se nachazi predevsim
v podobé aminokyselin, a to cysteinu a methioninu. Sira se objevuje v pojivovych tkanich

a rovnéz v bilkovinach, pficemz se podili na jejich normalni syntéze.

CHLOR

Této minerdlIni latky se v lidském téle vyskytuje zhruba 80 g, a to spolecné se sodikem.
Také chlor ma na starosti rozmisténi tekutin do bunék i kolem nich. Je povazovan za
hlavni aniont extracelularnich tekutin a vyznamny je i pro udrzeni normdlniho
osmotického tlaku. V Zaludeénich stavach je napomocny pfi traveni potravy

(Hopfenzitzova, 1999).

1.1.7 VITAMINY

Vitaminy jsou latky, které si organismus nedokaze vytvofrit, ale potrebuje je k fungovani
hormonl, enzymO nebo klikvidaci nebezpecnych volnych radikald (vitaminy
s antioxida¢nimi ucinky). Vitaminy jsou potreba ve velmi malych davkach, avsak musi je
denné prijimat v potravé nebo potravinovych doplncich. Nedostatek vitaminl vede

k porucham latkové vymény a nazyva se avitamindza, to je Uplny nedostatek vitamind.
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Pokud se jednd o ¢astecny nedostatek, mluvime o hypovitamindéze. Nadmérny pfivod

vede k hypervitamindze, ktera je zbytecna a u nékterych vitamin( dokonce skodliva.

Vitaminy oznacujeme velkymi pismeny abecedy a rozdélujeme je na vitaminy rozpustné

v tucich a ve vodé.

VITAMINY ROZPUSTNE V TUCICH

Vitamin A (Retinol)

Zdrojem jsou napfiklad vejce, jatra, mrkev. Hypovitamindza se projevuje suchou

kzi a Serosleposti.
Vitamin D (Kalciferol)

Ucinnd latka se vytvari teprve z prékurzoru v ledvinach, zdrojem jsou rybi tuk a
jatra. Aktivuje se rovnéz kGzi UV zarenim. Hypovitamindza se projevuje kfivici

v mladi, poruchou mineralizace kosti v dospélosti nebo odvapnénim kosti a zuba.
Vitamin E (Tokoferol)

Zdrojem jsou rostlinné oleje, zelenina, vejce. Hypovitamindza se projevuje

svalovou dystrofii, poruchami rlstu a sterilitou.
Vitamin K (antihemoragicky, protikrvacivy)

Zdrojem jsou bakterie stfevni mikrofléry. Hypovitamindza se projevuje poruchami

srazeni krve a krvacivosti.

VITAMINY ROZPUSTNE VE VODE

Vitamin B1 (Thiamin, aneurin)

Vyskytuje se v lusténinach a kvasnicich. Hypovitamindza se projevuje Unavou,

zanéty nerva.
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Vitamin B (Riboflavin)

Zdrojem jsou mléko, jatra a kvasnice. Hypovitamindza se projevuje zanéty kize a

sliznic.

Vitamin B3 (Niancin)

Zdrojem jsou kvasnice, maso, vnitfnosti, listova zelenina
Vitamin Bs (Kyselina pantotenova)

Zdrojem jsou kvasnice, maso, vnitfnosti, vejce, obiloviny a zelenina.

Hypovitamindza se projevuje poruchami spanku.
Vitamin Bg (Pyridoxin)

Zdrojem jsou kvasnice, jatra, ledviny, Zloutek, maso, ryby, obiloviny. Pfi
hypovitamindze dochazi k epileptickym zachvatlim, zanétlm kaze a sliznic, zanétu

nervl a nedostatecné tvorbé hemoglobinu.
Vitamin Bg (Folacin, kyselina listova)

Zdrojem jsou jatra a listova zelenina. Pti hypovitamindze dochazi ke krevnim

poruchdm a anemii.
Vitamin B1> (Kobalamin)

Zdrojem jsou kvasnice, maso, jatra, vejce, pivo. Syntetizuji je stfevni bakterie.

vvvs

Vitamin C (Kyselina askorbova)

Zdrojem jsou citrusové plody, zelenina a ¢erny rybiz. Hypovitamindza se projevuje

poruchou imunity.
Vitamin H (Biotin)

Zdrojem jsou kvasnice, sbéja, Spenat, jatra. Jeho nedostatek je vzacny,

hypovitamindza se projevuje jako Unava Ci deprese (Machova et al., 2015).
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1.1.8 PITNY REZIM

Voda ma v organismu mnoho funkci a je pro jeho Cinnost nezbytna. Nedostatek vody
vede jiz za dva aZz tfi dny ktézkym poruchdam a béhem tydne k smrti. Nedodrzovani
pitného reZimu zpUsobuje Unavu, podrazdénost a bolest hlavy. Asi tretina celkového
mnozstvi vody je uloZena v burikdch. Mimo buriky jsou soucasti mizy, krve a tkanového
moku. V dospélosti tvori voda az 60 % télesné hmotnosti a s pribyvajicim vékem podil

klesa az na 50 %.

Vodu pfijimame nejenom v napojich, ale i v pevné stravé. Voda se vstfebava ve strevech.

Nadbytecna voda se vylucuje ledvinami, pocenim, plicemi a stolici.

Kbze 350
Dychani 350
Moc 1400
Pot 100
Stolice 100
Celkem 2300
Tabulka 4 Bézné ztraty vody v ml/den pfi normalni teploté (Machova et al., 2015)

Denni potifeba vody je zavisla na teploté prostiedi, véku a télesné cinnosti. Témto

okolnostem se pfizpUsobuje pitny rezim, tj. denni mnozstvi pfijimané vody.

Denni potfeba vody ve vztahu k télesné hmotnosti je relativné nejvétsi v détském véku, a
to ¢im mensi déti, tim vétsi relativni potrfeba. Déti potiebuji pit podle libosti nejen
v prlibéhu celého dne, ale také v prabéhu jidla. Zakladem pitného rezimu by méla byt
pitnd voda. Détem, kterym samotna voda nechutnda, mlzou rodice dochutit sirupem nebo
naredit s dzusem. Naopak neméli bychom détem podavat: slazené limonady, nefedéné
ovocné dzusy, bylinkové ¢aje, minerdini vody, sycené, perlivé napoje, silny ¢erny ¢aj a

alkohol.
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Kunova (2004, s. 62) uvadi, Ze , optimdlné bychom méli vypit 2-3 litry tekutin denné.
Samoziejmé pokud se pohybujeme v horku, téZce pracujeme nebo sportujeme, musi byt

tekutin vice”,

4-7 let 7-10 let 10-13 let 13-15 let 15-19 let
Celkem (l/den) 1,6 1,8 2,15 2,45 2,8
Z napojt (ml/kg/den) 75 60 50 40 40

Tabulka 5 Doporucovany pfijem tekutin (Pafizkova et al., 2007, str. 143)

POHYBOVA AKTIVITA

Pohybova aktivita je vysledkem aktivity kosternich svall, ktera zvySuje vydej energie nad
bazalni minimum. Pastucha s kolegy (2011, str. 13) uvadi, Ze ,nadmérnd hmotnost vede
k vyraznému pretiZeni pohybového apardtu, a to v obou zdkladnich slozkdch, tj. pretizeni
kosterniho a svalového systému, tim dochdzi k rozvoji funkénich poruch pohybového
apardtu.” Télesné cviceni jsou pohybové aktivity, které maji urcitou strukturu, jejich cilem
je zvysit télesnou zdatnost. Télesna zdatnost je schopnost délat denni Ukony bez zndmek
nadmérné unavy. Ma pfiindSet pocit pohody a méla by zabranovat vzniku
kardiovaskularnich onemocnéni, sniZeni tukovych zasob a zlepSeni parametr(i télesné
zdatnosti, tzv. fitness. Fyzickd aktivita nejenom Ze zvySuje energeticky vydej, ale u

nékterych jedinc snizuje chut k jidlu a zlepsuje spankovou aktivitu.

Chlize patfi mezi nejvhodnéjsi a nejfyziologictéjsi zplsoby fyzické aktivity. Je vhodna pro
obézni lidi. Dynamickd, aerobni zatéz (béhy, hry atd.) nejvice podporuje redukci

hmotnosti a zabrafiuje nadmérnému ukladani tuku v organismu.

Ocekavané zlepseni fyzické kondice by mélo probihat zcela individualné. Nutnosti je klast

dliraz na pocatecni Uroven a dlouhodobé cile.

Na zacatku by méla byt pohybova aktivita provadéna pomalu, ucinné a cilevédomé. Méla
by také rozvijet obratnost, rychlost, vytrvalost, silu, obecnou fyzickou zdatnost a pozitivni
vztah ke sportu a aktivité vibec. Mezi vhodné pohybové aktivity patfi chlize, plavani,
cyklistika, brusleni, lyZzovani, tanec, zumba, nordic walking, stolni tenis, badminton, tenis,

squash, kopand, hazen3, basketbal, volejbal a atletika.
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2 MENTALNI HYGIENA, SPANEK

Mentalni hygiena je nauka o ochrané dusevniho zdravi a o prevenci dusevnich chorob.
Mentalni hygienou se zabyva psychohygiena, kterd patfi do psychologie. Psychohygiena
(mentalni hygiena) je obor, ktery se zabyva rozvojem a podporou dusevniho zdravi.
Pomaha k tomu soubor opatreni, postupll a poznatk( o zplsobu Zivota a chovani, které

umoziuji zachovat si a udrzet psychosomatické zdravi.
Zivotosprava z hlediska dusevni hygieny se tyka:

e Spanku

e Zdravé vyzivy

e Odpocinku, relaxace a regenerace sil

e Pohybu a télesného cviceni

e Hospodareni s casem

e Koncentrovani pozornosti a udrzovani poradku

Dodrzovanim vy$e uvedenych bodi vede k predchazeni chronického stresu (Cevela et al.,

2009).

SPANEK
Spanek patii mezi zakladni predpoklady zdravi. Clovék prospi zhruba tietinu svého Zivota.

Potreba spanku v jednotlivych vékovych obdobich:

Novorozenec 18-20 hodin
Kojenec 12-18 hodin
Batole 10-12 hodin

Obvykle spanek nastavd do 15-30 minut po ulehnuti na l0zko, fyziologicky se clovék
dvakrat az tfikrat béhem noci probudi a hned znovu usne, rano si na toto probuzeni

nepamatuje.
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Definitivni probuzeni nastava po Sesti az osmi hodinach spanku. Centrum pro spanek se
nachazi v hypotalamu (jedna se o shluk nervovych bunék-jadro, které je umisténo nad

zkfizenim optickych nervll a nazyva se suprachizmatické jadro) (Kelnarova, 2009).

Spanek rozdélujeme na Ctyfi stadia:

1. stddium — lehdéi spanek, trva asi deset minut. V tomto stadiu si ¢lovék pamatuje sny,

nastava psychické uvolnéni, relaxace svalstva, snizeni tepové a dechové frekvence.

2. stadium — mélky spanek, nepravidelné pohyby ocnich bulb(, ¢lovéka v této fazi lze

snadno probudit.

3. a 4. stadium — hluboky spanek, trva pfiblizné dvacet minut. Clovék nereaguje na béiné
podnéty z okoli, svalstvo je uvolnéné, dechova, tepova frekvence je zpomalena spolec¢né s

poklesem krevniho tlaku.

Nedostatek kvalitniho spanku ovliviiuje vyluCovani leptinu, ghrelinu, kortizolu, tyto
hormony ovliviiuji nasi hmotnost. KdyZz dobre spime, hladiny leptinu (poskytuje zpétnou
vazbu o aktualnim stavu energie ¢lovéka) se zvySuji a my jednoduse nemame hlad.
Naopak, kdyzZ se leptin sniZuje, zpGsobuje zvysovani kortizolu, s kterym narlsta i nase chut
k jidlu. Touzime po energetickych potravinach, hlavné po tucich a cukrech (Andersen,

2014).
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3 OBEZITA
3.1 HISTORIE

Obezita je nejcastéjsi metabolickou poruchou na svété, v drivéjSich dobach nebyla tak
Casta, protoze lidstvo trpélo vic podvyZivou a hladem nez nadvahou. To vSak neznamenj,
Ze se obezita v minulosti nevyskytovala. Obezita provazi lidstvo od prehistorickych dob.
Doklady o obezité mizeme nalézt v nékterych uméleckych dilech (napf. soska Venuse
z doby pred 25000 lety). Sosky obvykle byly symbolem hojnosti a plodnosti, znaci to

dysplasticka ¢i abdominalni obezita s mohutnym poprsim.

Ve starém Recku a Rimé byl jiz tehdy propagovan zdravy Zivotni styl, lékafské autority
poukazovaly na zdravotni rizika obezity. V u€ebnici zroku 1842 je obezita pfipisovana
zvysenému prijmu ZivocéisSnych produktl, flegmatické povaze, vrozené dispozici a
nedostatku pohybu. Tato u¢ebnice doporucuje intenzivni cvi¢eni, méné spanku, , excitaci
flegmatické mentality”, snizeni prijmu mnozstvi potravy a zvySeni pfijmu zeleniny a

vodnaté stravy.

Koncem 19. stoleti se stala symbolem krasy rakouska cisafovna Sisi, ktera byla svou laskou
k pohybu prikladem pro své poddané. Pocatkem minulého stoleti se vlivem patizskych

maodnich navrhard stala symbolem krasy stihla linie ,bez nader”.

V dnesni dobé se spolecnost odvraci od vyzablych modelek a uznava pfirozenou krasu

(Hainer, 2011).

Prevalence obezity neni problémem jen v rozvinutych zemich, ale zacind nabyvat velkych
rozmérl i v rozvojovych zemich. Ve vétsiné evropskych zemich dosahuje obezita 10-20 %
u muzl a 10-20 % u Zen. Nadvahou (BMI >25) trpi vice neZ polovina evropské populace,
za posledni desetileti vzrostla o 10-40 %. Ceska republika se fadi se svoji prevalenci mezi

predni zemé v Evropé (Hainer a KuneSova, 1997).
3.2 DEFINICE

Kdyz se fekne obezita, vétSina z nds si predstavi nahromadéni tuku v organismu. Hlavni
pri¢ina je v nerovnovaze mezi pfijmem a vydejem energie, coz znamena, Ze organismus
ma prebytek, ktery uklada do zasob pro pfipad budouci potfeby. Prvnim ,skladistém” jsou

jatra, ukladajici prebytecné cukry, které se zméni na glykogen. Glykogen slouzi jako
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okamzity zdroj energie. Tukova tkan slouzi jako dalsi sklad energie. Prebytek tuku se

vyuziva pri delSim nedostatku potravin (Frarikova et al.,2015).

,Zavaznym privodnim problémem pfri zvyseném ukladdni tuku jsou dalsi zdravotni
problémy a nemoce, pro které obezita disponuje: diabetes 2. typu, hypertenze,
dyslipidémie, astma, ortopedické, psychologické problémy a dalsi. Je zvaZovdn i vztah
nékterych zhoubnych ndadort k obezité, a to jiZ v obdobi vyvoje. V této souvislosti je nutno
opét zdlraznit, Ze zdravi déti je klicem ke zdravi celé dospélé populace” (Pafizkova et al.,

2007, str. 13).
3.3 RIZIKOVE FAKTORY

Existuje mnoho faktor(, které pfrispivaji ke zvyseni vyskytu obezity, patfi mezi né malo
pohybové aktivity, genetickd predispozice, nespravna vyziva, psychologické faktory, vliv

rodiny a socioekonomické vlivy.

Nedostatek pohybu je v dnesni dobé ovlivnén sedavym zplsobem Zivota, misto chize
vSude jezdime autem nebo hromadnou dopravou, volny ¢as travime sledovanim televize

nebo sezenim u pocitace.

Vroding, kde jsou kdispozici potraviny svysokym obsahem energie nebo dité neni

vedeno k pohybové aktivité, mize dochazet k obezité vlivem genetické predispozice.

Nékteré déti resi svlj stres, emoce, ¢i nudu jidlem, coZ c¢asto vidi u svych rodi¢d. V tomto
pripadé se jedna o psychologicky faktor.

Vliv rodiny je nejcastéjsim problémem, rodi¢e nakupuiji a tvofi jidelni¢ek. Déti nemUZou za
to, co jim rodice pfipravi k jidlu. Nevhodna jsou tuc¢n3, slana, sladka jidla.
Socioekonomické vlivy se nejcastéji vyskytuji u rodin snizSim pfijmem, déti jsou
nachylnéjsi k obezité, protoze jim rodi¢e nejsou schopny doprat véci vedouci ke zdravému

Zivotnimu stylu (Aldhoon Hainerova, 2009).
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3.4 PREVENCE VZNIKU OBEZITY

Prevence obezity spociva v omezeni vzniku, v opakovaném vzestupu vahy po redukci
hmotnosti a v prevenci dalSiho vzestupu hmotnosti u obéznich osob, které nejsou

schopny redukce hmotnosti.
Existuji tfi typy prevence:
e Primarni — ma sniZit vznik novych pfipadu
e Sekundarni — ma snizit pocet pripadd jiz existujicich

e Terciarni — ma stabilizovat nebo sniZit poCet neschopnosti a invalidnich dichoda

nastavajicich v disledku obezity

Prevence obezity jako zdravotné socidlni problém by méla byt feSena na urovni skol,
zdravotnickych systémd, rodiny, neziskovych organizaci, potravinarského primyslu,
dopravnich systém(, nebot se jedna a celospolecensky problém. Prevence by méla byt

mérena na celou spolecnost, nebot z toho muze tézit kazdy jedinec pro své zdravi.

Téhotenstvi: normalizace body mass indexu pred téhotenstvim, nekoufit, pravidelna

fyzicka aktivita, u gestacniho diabetu se snazit o stabilni hladinu glykemie

Détstvi: kojeni minimalné 6 mésica, oddalit prijem pevné stravy a sladkych napojl

Rodina: jist spolecné jako rodina ve stejny ¢as a na stejném misté, nevynechavat hlavni
jidla, zejména snidani, nesledovat televizi béhem jidla, pouZivani mensich talifa,
nekonzumovat sladké i tucné potraviny, sladké napoje, odejmout televizi z détskych

pokojd, limitovany ¢as straveny u televize a pocitace

Skoly: odstranéni automatt prodavajici sladké napoje, sladkosti: instalace automatd se
zdravymi potravinami, vzdélani ucitelG ohledné vyzivy, fyzické aktivité a jeji dilezitosti,
vzdélani déti od predskolniho véku o zdravém Zivotnim stylu (nafizeni o minimalni

fyzické aktivité 30-45 minut 2-3 x tydné)

Vefejnost — obec: Podpora vystavby hfist, mist na cvi¢eni, cyklostezek, nepouzZivat
vytahy, pohyblivé chodniky a schody, poskytovat informace, jak nakupovat a jak

pripravovat zdravé pokrmy

Tabulka 6 Preventivni opatfeni (Aldhoon Hainerova, 2009, str. 102)

23



OBEZITA

3.5 DIAGNOSTIKA NADVAHY

Pred jakoukoliv diagnostikou je vhodné si zajistit momentalni zdravotni stav a komplikace
obézniho jedince a snaZit se zjistit pfiiny a rizikové faktory vzniklé obezity. Je duilezité se
zaméfit na rodinnou anamnézu z hlediska vyskytu obezity, diabetu mellitu a
kardiovaskularniho onemocnéni. V osobni anamnéze se zjistuje porodni vaha, perinatalni
udaje, zejména predcasné narozeni, gestacni diabetes matky ¢i intrauterinni rlstova
retardace. Vyvoj vysky a vahy se zjistuje zanesenim 0dajl jednotlivych méreni (nejéasté;ji
je zjistime z dokument( détského pediatra). Vhodné je mit co nejvice udajli od narozeni
do soucasnosti. Mezi dalsi informace, které zjistuji, patfi stravovaci navyky (frekvence
hlavnich jidel, pravidelnost snidani, maximalni porce béhem dne, doba posledniho jidla,
jedeni v noci, stavy spojené s bulimii, hyperfagii), fyzicka aktivita (doba sledovani televize
a zpusob traveni volného casu), pfitomnost spankové apnoe a ospalosti pres den.
Informace tykajici se menstruace a jeji pravidelnosti, puberty, akné ¢i hirsutismu jsou téz

cenné. V potaz se bere i Udaje o sklonu k depresim, ztraté sebevédomi a Uzkosti.
Laboratorni vysetreni:

Nala¢no inzulin, C-peptid, glykemie, glykovany hemoglobin, kyselina mocova, testy funkce
kary nadledvin pfi podezieni na Cushinglv syndrom, lipidovany profil a OGTT (glukoza a
inzulin alespon ve 2. hodiné testu, testy Stitné zlazy (fT4, TSH), jaterni testy (ALT, AST,
GMT).

Zobrazovaci metody:

Magnetickd rezonance mozku se zamérenim na oblast hypofyzy a hypotalamu
v indikovanych pripadech. Magneticka rezonance k vylouceni expanze v oblasti nadledvin.

Echokardiografie k oziejméni svalové hmoty, struktury a funkce levé komory.
Specidlni vysetreni:

Genetické vysetreni, specializované vysSetieni pfi podezieni na syndrom spankové apnoe,

spinometrie pfi podezieni na syndrom hypoventilace.
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Fyzikdlni vysetreni:

Antropometrie — hmotnost, vyska, BMI, z-skoré BMI, obvod pasu, obvod bficha v Urovni
pupku, obvod bokl a levé paZe, eventualné zméreni kozni rasy nad tricepsem a rasy

subskapularni pomoci kaliperu (Aldhoon Hainerova, 2009, str. 88-89).

Mezi nejrozsirenéjsi zplsob méreni patfi BMI, neboli body mass index. BohuZel se zde
Casto vyskytuje chyba u lidi s vétSim objemem svalové hmoty, ktera je spole¢né s hmotou

tukovou a kostni uzivana jako hmotnost ve vzorci.

Své BMI spocitdme jako vahu v kilogramech délenou druhou mocninou vysky v metrech.

Hodnoceni hmotnosti BMI

Normalni hmotnost 18,5- 25,0

Nadvaha 25,5-29,9
Obezita — stupen | 30,0-34,9
Obezita — stupen Il 35,0—-39,9
Obezita — stupen llI 40,0-44,9
Obezita morbidni > 44,9

Tabulka 7 Kategorie BMI podle WHO (Parizkova et al., 2007, str. 68)

PFi hodnoceni energetické bilance se sleduje hned nékolik parametra:
a) Energeticky vydej
b) Mira fyzické aktivity (bud pomoci dotaznikd, ty jsou ale ¢asto nepresné. Vhodnéjsi

je pouziti pedometrli nebo akcelerometri)

c) Energeticky pfijem (zhodnoceni dietni sestrou, nutricnim specialistou nebo
dietologem. Presnéjsi metodou je vyhodnoceni 3denniho jidelni¢ku, z toho by
jeden den mél byt vikendovy. Pomoci nutri¢niho pocitacového programu zjistime
podil makronutrientd, Zivin, mineralnich latek, stopovych prvk(, vitamintd a pfijem

energie.)
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4 STARSiSKOLNIVEK

Toto zivotni obdobi je charakterizovano rozvojem osobnosti ditéte, kdy vyzrava
individualita ditéte a jeho volni vlastnosti (spolehlivost, vytrvalost, odpovédnost,

samostatnost, iniciativnost a sebekazen v jidelnim chovani).

Machova s Kubatovou definuji adolescenci jako ,Sirsi pojem pro vyvojovy prechod mezi
détstvim a dospélosti. Adolescence se obvykle déli na casnou (kterd se priblizné kryje
s pubertou), stfedni a pozdni. Jednotlivé fdze dospivani jsou vztahovdny k primérnému
kalenddainimu véku, ve kterém vyvojové zmény nastdvaji. Puberta je hormondlné
podminény proces télesného ristu a zrdni pohlavnich Zldz. Zacing ristovym spurtem, u
hochu obvykle ve dvandcti letech, u divek asi o dva roky drive” (Machova a Kubatova,

2015, str. 183-184).

Vztah dospivajicich k vlastnimu zdravi je ponékud jiny neZz v dospélosti nebo détstvi.
Znacnou ulohu ve vyZivovém chovani hraje napodobovani vrstevnikd a vliv reklamy jako
vyraz ztotoznéni. DalSi charakteristikou je nepravidelnost v jidle a chybéjici rezim — déti
Casto nesedi u stolu s rodici, ale sedi oddélené u pocitace, odmitaji nabizené jidlo a potom
se dojidaji nevhodnymi potravinami. Snaha o vyjimecnost vrcholi v préadolescenci, kdy
musime nadale aktivné ovliviovat stravu déti a kontrolovat jejich kapesné, jinak budou

penize utracet v automatech a fast foodech.

Pfi vstupu do starsiho Skolniho véku nedodrzuje pravidelny rezim skoro 20 % déti, tyto
déti jsou ohroZeny rozvojem poruchy ptijmu potravy, kam patfi oba extrémy — obezita a
mentalni anorexie. Pfi sprdvném vedeni lze déti usmérnit véas a ukdazat jim cestu ke

zdravému Zivotnimu stylu (Marinov et al., 2012).
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PRAKTICKA CAST
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5 STANOVENI VYZKUMNEHO PROBLEMU A CiLE PRACE

Zakladem kazdého vyzkumu je stanoveni vyzkumného problému a cile. V této bakalarské

praci je vyzkumnym problémem zdravy Zivotni styl.

Cilem préce je zjistit, zda alespori 2/3 74k ze 100 % zkoumanych 74k na vybrané ZS

v Mésté Touskoveé dodrzuje zdravy Zivotni styl dle podklad(l v teoretické ¢asti. Tj.
VyzZivu srovnavame s informacemi dle Aldhoon Hainerové.

Pitny rezim srovnavame stabulkou ¢&islo 5 - doporuceny denni prijem tekutin dle

Parizkové a kolegd.
Pohybovou aktivitu srovnavame s informaci podle Pastuchy s kolegy.
Spanek srovnavame s informacemi podle Kelnarové.

Jidelnicek srovnavame stabulkou cislo 2 — Prehled doporucenych, omezenych a

vynechanych druh( potravin dle Nevorala.
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6 CHARAKTERISTIKA VYZKUMNYCH METOD

Setieni bylo provadéno pomoci kvalitativniho vyzkumu s vyuzitim deskriptivni metody.
Nastrojem pro vyhodnoceni byl dotaznik, je to nejlepsSi varianta pro zisk informaci
v relativné kratkém case s minimalnimi naklady. Dotaznik se skladal z 15 uzavienych

otdzek s moznosti jedné odpovédi.

Pro zpracovani ziskanych dat jsem zvolila sadu Office, konkrétné Microsoft Office Word a
Microsoft Office Excel. Ve vyseCovych grafech jsou vysledky vyzkumu, které jsem se
snaZila zpracovat co nejprehlednéji. Graf je pro prehlednost doplnén procentualnim

zastoupenim jednotlivych odpovédi.

Pro sbér dat byl pouzit dotaznik s vlastni konstrukci. Dotaznik se sklada z 15 uzavienych
otdzek. Otazky jsou rozdélené do 4 ¢asti v oblasti zdravého Zivotniho stylu, na které jsem
se zamérovala v teoretické Casti své bakalarské prace (vyziva a pitny rezim, pohybova

aktivita a spanek).

Tabulkou, obsahujici absolutni ¢etnost odpovédi, jsem doplnila kazdé grafické zobrazeni.

K jednotlivym vyhodnocenim jsem pridala kratky slovni komentar.
Data byla ziskavana pomoci pisemného dotazovani na vybrané zakladni Skole na 2. stupni.

Dotaznik byl nejdfive verifikovan na 3 détech v dané zakladni Skole, ucelem bylo zjistit,
zda jsou otazky v dotazniku srozumitelné, pochopitelné a zda déti védi, jak odpovidat na

pokladané otazky.

Sbér dat probihal tak, Ze jsem se na vybrané zdkladni Skole sesla s vyucujicim, se kterym
jsem spolupracovala pfi sbéru dat. Pedagoga jsem poucila o dotazniku, aby nedochazelo

k problémUm pfi sbéru dat.

Sbér dat probihal v bfeznu roku 2018.
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7 CHARAKTERISTIKA RESPONDENTU

Vyzkumny vzorek tvoii Zaci 2. stupné ZS Mésta Touskova bez rozliseni pohlavi.
Dotaznik vyplnilo celkem 107 respondentd.

Vyzkum probihal v bfeznu 2018, dotaznik byl anonymni.
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8 ZPRACOVANI A INTERPRETACE

Graf 1

CitiS se zdravé? (WHO definuje zdravi jako stav Upiné télesné,
dusevni a socialni pohody, nejen pouze nepritomnost nemoci )

B Ano: 94 (87,85 %)
ENe: 13 (12,15 %)

V prvni otdzce bylo cilem zjistit, zda — li se studenti citi zdravé. Valna vétSina (94
respondentl) odpovédélo, Ze se citi zdravé. 12,15 %, tzn. 13 respondent(l odpovédélo, zZe

se neciti zdrave.

Zdravi opravdu neni vSechno, ale bez zdravi je vSechno takfka nanic.
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Graf 2

Kolikrat denné jite?

B 4— 5x: 59 (55,14 %)
02 -3x: 24 (22,43 %)

B Vickrat nez 5krat: 22 (20,56 %)
B Méné&krat nez 2x: 2 (1,87 %)

Druhd otdzka byla zamérena na stravovaci navyky a jejich pravidelnost. Cilem bylo zjistit,
kolikrat denné se Zaci stravuji. Nejvétsi zastoupeni méla odpovéd, Ze se stravuji 4 — 5x
denné, odpovédélo na ni 59 zakl. 24 7aka se stravuje 2-3 x denné. 22 7akd odpovédélo,

Ze se stravuji vickrat nez 5x a zbytek, tzn. 2 osoby se stravuji pouze 2x denné.

Cetnost a pravidelnost ve stravovani je velmi dlleZita. Nejen Ze vytvafi spravné stravovaci
navyky, ale nezatézuje traveni velkymi porcemi poddvanymi pouze 2 x nebo 3 x denné.
Pfijem potravy by mél byt v souladu s odpocinkem, pohybovou aktivitou a spankem. Je

spravné, ze zaci uvedli nejvice Cetnost stravovani 5x denné
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Graf 3

Snidate pravidelné?

B Snidam kazdy den: 48 (44,86 %)
O SplSe snfdam: 36 (33 64 %)
B Zasadné nesnldam: 23 (21,5 %)

Treti otazka byla zamérenda na snidané. 48 respondent( (44,86 %) snida kazdy den, 36

respondentd (33,64 %) spise snida a 23 respondentl (21,5 %) zasadné nesnida.
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Graf 4

Svacite dopoledne?

B Svadim kazdy den: 52 (48,6 %)
O SplSe svadim: 42 (39,25 %)
B Zasadné nesvacim: 13 (12,15 %)

Ctvrta otdzka byla zaméFenda na dopoledni svaciny. 52 respondent( (48,6 %) odpovédélo,
Ze svaci kazdy den, 42 respondentt (39,25 %) odpovédélo, Ze spise svaci a zbytek, tzn. 13

osob odpovédélo, Ze nesvadi.
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Graf 5

Obédvate?

B Obédvam kazdy den: 97 (90,65 %)
O Spise obédvam: 10 (9,35 %)

Otazka cislo 5 byla zamérend na to, zda studenti obédvaji. 97 studentd, coz je 90,65 %,
odpovédélo, Ze obédva kazdy den. Zbytek respondent(, tzn. 10 osob odpovédélo, Ze spise

obédva.
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Graf 6

Kde nejcastéji obédvate?

B Domov: 66 (61,68 %)
O Skolnl jidelna: 38 (35,51 %)
| Jiné zafizenl: 3 (2,8 %)

Otazka Cislo 6 navazuje na predchozi otazku a zaméfuje se na misto, kde studenti
nejCastéji obédvaji. 66 studentl (61,68 %) odpovédélo, Ze se stravuji doma. 38

respondentd (35,51 %) se stravuje ve Skolni jidelné.

Skolni jidelna se fidi vyzivovymi normami a finan¢nimi limity. Ve $kolni jidelné je sledovan
tzv. spotrebni kos. Znamena to, Ze mléko a mlécné vyrobky, ovoce, zelenina, cukry, tuky,
maso a lusténiny jsou podavany vtakovém mnoistvi, aby odpovidaly hygienickym a

vyZivovym normam.

Zbytek respondentd, tzn. 3 respondenti se stravuji v jiném zafrizeni.
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Graf 7

Svacite odpoledne?

B Spl(Se svacim: 49 (45,79 %)
OSvadim kazdy den: 39 (36,45 %)
B Zasadné nesvacim: 19 (17,76 %)

Otazka cislo 7 se zaméruje na odpoledni svaciny. 49 studentl odpovédélo, Ze spiSe svadi,

39 respondentll svaci kazdy den a 19 respondenttd zasadné nesvaci.
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Graf 8

Vecerite?

B Veceflm kazdy den: 73 (68,22 %)
0O SplSe veceilm: 32 (29,91 %)
B Zasadné neveceiim: 2 (1,87 %)

Otazka Cislo 8 se zaméruje na vecefi. 73 respondentl odpovédélo, Ze vecefi kazdy den, 32

respondentd spise vecefi a 2 respondenti zasadné nevecefi.
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Graf 9

Vi§, co je zdravy Zivotni styl?

HAno: 95 (88,79 %)
ENe: 12 (11,21 %)

Otazka cislo 9 provérovala, zda studenti vi, co je to zdravy Zivotni styl. Je povzbuzujici, Ze
95 respondentl (88,79 %) odpovédélo kladné. 12 respondentl odpovédélo, Ze nevi, co to

znamena zdravy Zivotni styl.
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Graf 10

Kolik litrts tekutin denné vypijes? Odhadni.

W15 2 litry: 39 (36,45 %)
01 -1,5 litru: 29 (27,1 %)
B2-25litru: 21 (19,63 %)
B Do 1 litru: 12 (11,21 %)
B Nad 3 litry: 6 (5,61 %)

10. otazka se zaméFovala na pitny reZim. Zaci 2. stupné by méli denné vypit primérné 2-
2,5 litru tekutin denné. Tuto odpovéd vybralo 21 respondentll. Vic jak 3 litry tekutin
vypije 6 respondentll. Nejcastéjsi odpovéd byla 1,5 — 2 litry, coz zaskrtlo 39 respondentd.
Moznost 1 — 1,5 litru vybralo 29 respondent(, a nejméné vhodnou odpovéd zvolilo 12

osob.
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Graf 11

Co nejcastéji pijete?

B Voda se Stavou: 42 (39,25 %)

O Cista voda (kohoutkova): 31 (28,97 %)
B Mineralnl voda ochucena: 19 (17,76 %)
®Caj: 9 (8,41 %)

B DzZus: 3 (2,8 %)

B Jiné (cola apod.): 3 (2,8 %)

Otéazka cislo 11 navazuje na predchozi otazku a zjistuje tekutiny, co respondenti piji.
Nejcastéjsi odpovéd byla voda se stavou, zvolilo si ji 42 respondentl (39,25 %), druha
nejéastéjsi odpovéd byla ¢istd kohoutkovd voda. Cistou vodu pije 31 osob (28,97 %).
Mineralni vodu ochucenou pije 19 respondentll, caj pije 9 respondentli, dZus 3

respondenti a moznost jiné napoje si zvolili 3 respondenti.
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Graf 12

Délate pravideln& néjaky sport?

B Ano: 71 (66,36 %)
B Ne: 36 (33,64 %)

Otdazka cislo 12 se zaméfuje na to, zda respondenti provozuji pravidelné néjaky sport. 71

osob (66,36 %) odpovédélo kladné, zbytek, tzn. 36 osob odpovédélo zaporné.
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Graf 13

Jak fravite volny ¢as?

B Sport + pohyb venku: 63 (58,88 %)
O TV, pocitac: 36 (33,64 %)
B Nedélam nic: 8 (7,48 %)

Otazka Cislo 13 byla zamérena na traveni volného ¢asu. Valna vétsina — 63 osob (58,88 %)

odpovédélo, Ze travi volny cas sportem nebo pohybem venku, 36 osob odpovédélo, zZe

travi volny ¢as u TV nebo pocitace a zbytek travi svlij volny ¢as nicnedélanim.
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Graf 14

Kolik hodin primeérné v noci spite?

B 7-9 hodin: 76 (71,03 %)
OMéné jak 7 hodin: 21 (19,63 %)
B Vic jak 9 hodin: 10 (9,35 %)

Otazka cislo 14 se zaméruje na spankovy biorytmus. Respondenti na 2. stupni by méli
naspat 7-9 hodin, tuto odpovéd zvolilo 76 respondentd. Vic jak 9 hodin vybralo 10

respondentd a min jak 7 hodin vybralo 21 hodin.
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Graf 15

Citite se pres den unaveny?

B Obcas: 76 (71,03 %)
ONe: 18 (16,82 %)
BAno: 13 (12,15 %)

Posledni otazka se zamérfuje na to, zda se respondenti citi pres den unaveni. Nejéastéjsi
odpovéd je, Ze se respondenti citi obcas pres den unaveni. Tuto odpovéd zvolilo 76
respondentd. 18 respondentl se pres den neciti vibec unaveno a 13 respondentd se citi

pres den unaveno.
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9 DISKUZE

Vytyéenym cilem bylo ziskat reprezentativni vzorek okolo 80 respondentl. Cil se mi

podafilo splnit, celkem jsem ziskala 107 respondentd.

Cilem bylo zjistit, zda alespori 2/3 dodrzuji zdravy Zivotni styl s dirazem komparace
doporuceni jednotlivych autor( v teoretické ¢asti bakalarské prace. Dotaznik zjistuje, jaké
maji Zaci 2. stupné ZS Mésta Touskova stravovaci navyky, pitny rezim, pohybovou aktivitu,

spanek a psychohygienu.

Velka cast déti 87,85 %, tj. 94 déti odpovédélo, Ze se citi zdravé. V otazce, jestli déti vi, co

je zdravy Zivotni styl, se ukazalo, Ze to vi prfevazina vétsina - 88,79 %, tj. 95 osob.

Na otazku, jestli provozuji pravidelné néjaky sport, odpovédélo 71 déti (66,36 %), ze délaji

pravidelné néjaky sport, zbyly pocet 36 déti pravidelné nesportuje.

V otazce traveni volného ¢asu odpovédélo 63 (58,88 %) déti, Ze travi volny cas sportem
nebo pohybem venku, 36 osob odpovédélo Ze travi volny ¢as na pocitaci nebo TV a 8 déti

nedéla ve svém volném c¢ase nic.

Nadpolovicni vétSina, 59 déti (55,14 %) dodrZuje pravidelny stravovaci rezim, tj. 5 jidel
denné. V teoretické casti se uvadi, ze Aldhoon Hainerova doporucuje 3 hlavni jidla denné
a dvé svaciny. 24 déti (22,43 %) se stravuji 2—3 x denné, 22 déti (20,56 %) se stravuji

vicekrat nez 5x denné a zbytek, to jsou dvé déti, se stravuji ménékrat nez 2x denné.

Otazka pitného rezimu déti ve Skole odhaluje nasledujici vysledek: 21 déti (19,63 %)
uvedly, Ze denné vypiji 2-2,5 litru tekutin denné, coz je doporuceny pfijem. Vyssi prijem
tekutin ma 6 déti (5,61 %) a zbytek 80 déti (85,6 %) nedodrzuje pitny rezim. Parizkova
s kolegy uvadi, Ze déti v této vékové skupiné by mély vypit v priméru 2,15 — 2,45 litru

tekutin.
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42 déti (39,25 %) uvedlo, Ze pije vodu se stavou, 31 déti (28,97 %) pije Cistou kohoutkovou
vodu — coZ je nejvhodnéjsi. Zbytek déti pije nejcastéji mineralni vody ochucené, dzusy a

jiné napoje.

V otdzce spanku odpovédéla vétsina déti (71,03 %), tj. 76 déti, Ze spi v noci 7-9 hodin. Vic
jak 9 hodin spi 10 déti (9,35 %) a min jak 7 hodin spi 21 déti (19,63 %).

76 déti (71,03 %) se citi pres den obcas unaveny, 18 déti se neciti vibec unaveny a zbytek,

tj. 13 déti se citi pres den unaveny.

47



RESUME

ZAVER A DOPORUCENI PRO PRAXI

V teoretické ¢asti bakalarské prace je popsan zdravy Zivotni styl a vSe, co do ného patfi,
tzn. vyziva, pitny rezim, pohybova aktivita, spanek a mentdlni hygiena dle publikaci
studovanych autoru. Dalsi zaméreni je na informace o obezité a popisu starsiho Skolniho

véku.

V praktické ¢asti jsme se pokusili zjistit, zda 2/3 respondent( (71 déti) dodrZuje stravovaci

navyky, pohybovou aktivitu, spanek a pitny rezim.

Vysledek kvalitativniho Setteni ukazal, Ze zdravy Zivotni styl dodrzuje 57 déti, coz je min

jak 2/3.

Vzhledem k provedenému prizkumu na vybrané ZS a zjisténym vysledkdm je Zadouci

navrhnout rfeseni, jak zlepsit Zivotni styl zaku.

Pro zménu bychom doporucdili vice edukace pro rodice, ti maji nejvétsi vliv na to, aby se
v domacnosti dodrzoval zdravy Zivotni styl. Pokud budou rodi¢e udit zdravému Zivotnimu
stylu své déti, osvoji si zdravé navyky snaze a my predejdeme zdravotnim komplikacim,
které v dlisledku nadvahy ¢i obezity vznikaji. Dodrzovani zdravého Zivotniho stylu stoji za

kvalitni Zivot bez zdravotnich komplikaci.

Nejvétsi slabinu vidim v nedodrzovani pitného rezimu, déti by mély byt vic informovani o

dodrZovani pitného rezimu a o vhodnosti urcitych napoja.
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Cilem této bakalarské prace bylo zjistit postoj k dodrZovani zdravého Zivotniho stylu.

Bakalarska prace je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢3st.
V teoretické casti je popsan zdravy Zivotni styl s dlrazem na rizikovy faktor - obezitu.

V praktické casti se vénuji samotnému vyzkumu, je zde popsana metodika vyzkumu,
charakteristika vyzkumnych metod, charakteristika respondentli a vysledek vyzkumu. V

praktické casti je graficky zndzornéno 15 otazek s naslednym rozborem.

Z tohoto vyzkumu plyne, Ze zdravy Zivotni styl 57 zak( 2. stupné zkoumané zakladni skoly

dodrzuje.

This bachelor thesis aims to ascertain attitudes towards leading a healthy lifestyle. The

thesis is divided into theoretical and practical parts.
A healthy lifestyle and obesity are described in the theoretical part.

The practical part involves research and describes the research methods, the
characteristics of the research methods, the characteristics of the respondents, and the
results of the research. The practical part describes fifteen questions in graph form and

subsequently analyzes them.

My research shows that most people lead a healthy lifestyle. The aim of this work was to
ascertain the attitudes of the respondents towards leading a healthy lifestyle. | believe

that this goal was achieved.
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PRILOHY

PRILOHA CiSLO 1 - DOTAZNIK

Mili Z4ci,

jmenuji se Kristyna Grejcarova a jsem studentkou Vychovy ke zdravi na Fakulté
pedagogické na Zapadoceské univerzité v Plzni. Zajimam se o Zivotni styl zak( 2.
stupné zakladni Skoly Mésta Touskov. Prosim Vas timto o pomoc pfi vyplnéni

anonymniho dotazniku, jenz bude pouzit k vyzkumu vyse uvedené problematiky. Za
vyplnény dotaznik predem dékuiji.

1. CitiS se zdravé?
(WHO definuje zdravi jako stav Uplné télesné, dusevni a socidlni pohody, nejen
pouze nepfitomnost nemoci.)
a) Ano
b) Ne

2. Kolikrat denné jite?
a) Vickrat nez 5krat
b) 4 —5x
c) 2-3x

d) Ménékrat nez 2x

3. Snidate pravidelné?
a) Snidam kazdy den
b) Spise sniddm
c) Zasadné nesnidam

4. Svacite dopoledne?
a) Svacim kazdy den
b) Spise svacim
c) Zasadné nesvacim

5. Obédvate?
a) Obédvam kazdy den
b) Spise obédvam
c) Zasadné neobédvam

6. Pokud jste na otdzku ¢islo 5 odpovédéli mozZnost za a) nebo za b), odpovézte
prosim na nasledujici otazku.
Kde nejcastéji obédvate?
a) Domov
b) Skolni jidelna
c) Jiné zafizeni
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10.

11.

12.

Svacite odpoledne?
a) Svacim kazdy den
b) Spise svacim

c) Zasadné nesvacim

Vecefite?

a) Veclefim kazdy den
b) Spise vecefim

c) Zasadné nevecefim

Vis, co je zdravy Zivotni styl?
a) Ano
b) Ne

Kolik litr( tekutin denné vypijes? Odhadni.

a) Do 1 litru
b) 1-1,5litru
c) 1,5-2litry
d) 2-2,5litru
e) Nad 3 litry

Co nejcastéji pijete?
a) Cistd voda (kohoutkova)
b) Minerdlni voda ochucena

c) Voda se stavou
d) DZus
e) Caj

f) Jiné (cola apod.)

Délate pravidelné néjaky sport?
a) Ano
b) Ne

13. Jak travite volny cas?

14.

a) Sport + pohyb venku
b) TV, pocitac
¢) Nedélam nic

Kolik hodin priimérné v noci spite?
a) Méné jak 7 hodin

b) 7-9 hodin

¢) Vicjak 9 hodin
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15. Citite se pres den unaveny?
a) Ano
b) Obdcas
c) Ne
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