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Abstrakt:

Hlavnim Ukolem mé préace bylo analyzovat prevalerailvahy a obezity studént
v pubescentnim &u a redukovat vahu pomoci 12-ti tydenniho inteéwémo
pohybového programu. Bylo provedeno antropometrickieni a vyhodnocené BMI,
kaliperace, obvodu pasu a BIA. Paérbdat byla zji&na hodnota prevalence nadvahy
a obezity u studetit Na zaklad vyzkumu, kterého se Zastnilo 200 probarnig byli
vybrani pubescenti s vy$Sim podilestesného tuku. Vytvili jsme experimentélni a
kontrolni skupinu. U experimentalni skupiny byl igpVan intervegini pohybovy a
vSeobect poradensky program v obdobiiz&008 - prosinec 2008. Program byl
vytvoren k redukci aktudlniélesné hmotnosti a zatfen na pozitivni ovlivani
psychickych a socialnich parametPo skogieni intervetniho pohybového programu
byly pomoci statistickych metod vyhodnocena ziskaseta. Nami vytvieny
intervertni pohybovy program se ke stat inspiraci a voditkem pro organizace

zabyvajici se nadvahaiiobezitou v oblasti rozvoje zdratfioveka.
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The main part of my thesis | have been writinth the prevalence of the overweight
and the obesity of the students in an older schgel (pubescent age) at first and also
with the possibilities of the reduction of theserbgans of the interventional active plan
lasting 12 weeks (from September 2008 till Decen®@d8). The anthropometering
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formatted to reduce an actual body weight and & Yeused on an affection of the
psychical and social parameters in a positive wdker the interventional active plan
the obtained results were analyzed. Our plan cdiddome an inspiration and a
guidance for the organizations which are engagethénoverweight or the obesity
troubles in the sphere of the development of ttedthe

Keywords: overweight, obesity, power yoga, reduction, prevede interventional

active plan



ProhlaSuji, Ze jsem diplomovou praci zpracovala astatd pod odbornym vedenim
Mgr. Jana Schustera, uvedla vSechny pouzité zdregznamu citované literaturya do-

drzela zasadyadeckeé etiky.

Prohlasuji, Ze v souladu s 8 47b z4k&A41/1998 Sb. v platném &m souhlasim se
zverejnénim své diplomové prace, a to v nezkracené pdddddagogickou fakultou
elektronickou cestou ve igné gistupné databaze STAG provozované des&ou

univerzitou vCeskych Budjovicich na jejich internetovych strankéach.

V Ceskych BUJOVICICN ANE ......civiiiiiiiiiiee e e,



Dekuji Mgr. Janu Schusterovi za pomoii prganizaci a wbec celé realizaci tohoto
programu a za konzultacéas mimo &, ktery mi poskytl pi zpracovani mé diplomové
prace.

Dale bych rada peélovala zakladnim Skolam ZS Borovany a ZS LiSov za
spolupraci p ziskavani dat a aplikaci intervariho pohybového programu.
V neposlednifad dékuji vSem z@astrenym spoluzakm za pomoc # sbirani dat,
rodiné za pomoc § jejich zpracovani a panu Ivovi Schusterovi za porgi organizaci

skupiny a cwiebnich jednotek.



LUVOU ..ttt 11
2 PEehled POZNAtKE ........ueiii e 13
2.1 Prevalence obezity a NadVANYR & Ve SHE..........c.ccecveeeeeeeeeeeieireeieeeeeeeeeaess 13
2.2 DEfINICE ODBZILY ....eevviieiiiiiee e et e e e e e et as 15
2.3 Obezita a nadvaha v historii idStVa.... . 17
2.4 TUKOVA LKA ....ooiiiiiei e e e e e e e aaan 18
2.5 Metody zji&ni obezity @ NadVANY ..........ccociiiiiiiieeeeeeeeeeee e 19
2.5.1 Metody niieni SloZenidla............coovvvveviiiiiiiie e 19
2.6 Riciny obezity @a Nadvahy........cccoooie i 21
2.6.1 Obezita jako multifaktorialni oNemM@On ...............ccoeevveeiiiiiiiiciiiiiiieeen, 21
2.6.2 VIBJST VIIVY ..ottt e e e e e e e e e e e e e e 22
LS IRC I 4 011 4 LIV 11 Y S 26
2.7 ROZ@IENT ODZILY ... e e e e e e e e e e e 30
2.7.1 Obezita androidni.........ueeeiiiiiiii e e e e e 30
2.7.2 ODEeZIta GYNOIONT.....uuuiiiiiiiiiiiiii et e e e e e s 31
2.8. Obezita a jeji KOMPHKACE ........covviriiiie et e e e e e 31
2.8.1 Zdravotni KOMPIKACE ..........uveueiiiemmmme e ee e e e 31
2.8.2 Psychosocialni KOMPlIKACE...........oicccemem e oo 35
2.9 Terapie obezity a NAdVANY ...........cooiiiiiieiiieee e 35
2.9.1 Pohyb jako [fa @ PrevVENCe.........ccooviiiieiiiiii i eeeeeee e e e e e 35
2.9.2 Jiné alternativy $BY ODEZILY ......ccccoviieeieiiiieeeeeee e 37
2.10 Vyznam obdobi od 10 do 15 let, dospivani, gabe...........cccccceeeeviiiiiiiinninnnns 39
B CHlIE @ NYPOLEZY.....cc e e et e e e e e e e e e e e e e e e e annns 41
700 O 1 PSP PPPPUPPRPRRR 41
B2 UKOIY PIACE.....c.eiiviieeieeeee ettt et esstestesae et etestestenaseeseesteanesreas 41
G I 1Y/ 010 (=4 Y 41
|V =] o o |1 = T 42
4.1 Vybir a charakteristika StUd@NL...............ooooiiiiiiiiiiiieee e 42
4.2 POPIS @ OrganiZace VYZKUMU..........uuuummmmmmmreeeeeereennnnnaneseeaeasasseessessmesenneeees 43
4.3 DIagNOStICKE METOAY .......cceiieiieeieeiieeeeeer ettt e s e e e e e e e e e e e e e eeeeaesrennnneesanenes 44

4.3.1 Metoda reni NMOtNOSHAIA .......ceneeee e, 44



4.3.2 MEFENT BIESNE VYSKY ...vviiiiiiiiiiiiiiiiiiee e e e e e e cmmmmniitteeee e e e e e e e e e e e e e e e e e e e nnnnns 44

4.3.3 Body Mass INdeX (BMI) .....ccovuiiiiiiiiicmmmmeeeeeeeeeees e e e e e e e e vaeeenees 45
4.3.4 Kaliperace podle HAKOVE ...........cooooiiiiiiieiiici s 46
4.3.5 Analyza bioelektrické impedance (BIA) ..o eiveiieeeeeeeeiiiieeeciiieeeee 49
4.3.6 MEFENT ODVOAU PASU.....cciiieieieeiiiiiiict e ettt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e ennnee 50
4.3.7 Dotaznik Nnedok@BNYCh Wt ...........cccooiiiiiiiiieei e 51
4.3.8 Dotaznik ,,POMS* — Profile of MOOd States.............eeeeveiiiiiiiierinniiiiiins 53
4.4 Aplikatni metoda - Intervemi pohybovy program (IPP) ..............cooeiieeeennnn. 54
72 N To To F= W= W o011/ o To - LSOO 54
4.4.2 JOga pro zaky starSiho Skolnil&w.............covvvveeiiiiiiii e 58
4.4.3 Slozeni DN JEANOTKY .......vviiiiiiiiee e e e e e e e e e 59
I VA1 (=0 24 PRSP 62
5.1 Zjiskni prevalence obezity a nadvéhy u stuiéts Borovany a u studenZS
10 TSSO 62
5.1.1 Stanoveni BMI gtenim €lesné vysky a hmotnosti............cccceeevivimmceee.. 62
5.1.2 Mefeni tlou$ky deseti kozZnichias - kaliperace...........ccccccvvvviiiiiiiieeeeenee. 66
5.L.3 MBIENI BIA .ot e a e e 67
5.2 EXperimentalni SKUPING ........ccooiiiiiiiceeeeee e e e e aee e e e 68
5.2.1 ZnEny lesnych paramelr................ouviiiiiiiiiii e 68
5.2.2 Znéna pSyChiCKYCh Param@Lr.............eeveiiiiiiiiiieeeeeeeeeiieeescieeeeee e 78
5.3 KONtroINi SKUPIN@ ....ccoiiiiiiiiiiiiiteememe et e e e e e e e e e s e saeeeeee e s e e e e 81
5.3.1 ZnEna €lesnych paramall...............uuuuuiiiiiiiiieee e eeeeeeeeee e 81
5.3.2 ZnEna psychickych param@itr...............ccoovviiiieieiiie e 90
5.4 POroVNAni ES @ KS ....oeiiiiiiiiii e 93
5.4.1 Srovnanidtesnych paramell...........cccoooeeiiiiiiiiiiiiiiiiieeeee e e e e e 93
5.4.2 Srovnéni psychickyCh paraniielr...........ccccveeieeeeeiieiccccccieeeeee e 95
B DISKUZE. ...ttt ettt ettt et e e e e e e e e e e e e e e et e e e e e e s 97
442\, S PRSP POPPPPRPR 100

Refererni seznam literatury
Elektronické zdroje
Seznam filoh

Prilohy

Textoveé gilohy



Fotodokumentace



1 Uvod

Fenomén fetiho tisicileti, hlavni zdravotni problém v gku civilizaénich
onemockni, skupina nemoci s individualni poruchidzeni energetiky, svym rozsahem
povaZzovana za pandemii. Tim vSim agesloufadou podobnych vyrézze definovat
dnes tolik polemizovanou obezitu, d&ien ukité neni, je definitivni stav, ktery bychom
my sami nedokazali zénit.

Zajimavym pogehem mi pislo tvrzeni jedné vyzivovéiprucky publikované
ve spojenych statech, kde je obezita nejmarkgim problémem. Velk&ada studii
zde ukazuje, Ze pokud by na 8attovek mohl zrenit jednu c, tSina lidi by volila
redukci vahy.

To dokazuje holy fakt, Zze obezita neni poudeazotnim problémem, ale i pro-
blémem estetickym a tim padem je schopeisabitfadu problém psycho-socialniho
razu. Prav estetika je téma, kterému se v poslednich dnegtuje daleko ¥tSi
pozornost nez zdravotni strance obezity. Tim padatinaji byt obezita a nadvaha
velmi vyhledavanym naiem pro reklamu, byznis imdu kometnich instituci. Co je
to, cofadu z nas na faktu byt hubeny a Stihly tak faseihijakt, Ze dnesni sp&test
stdle markant)i zvyraziuje tvrzeni, Zze byt krasny, hubeny a selewmy, zarova
znamena mnohonascbnvétsi Sanci na materialni Gsgh a po eméni strance
nebyt otyly to, Ze ti, co jsou podipnérnou vahou nebo v i, jsou vyrazé zdrawjsi
nez ti, co maji nadvahu, nebo jsou obézni.

Ve skuténosti jsou vysoky cholesterol, vysoky krevni tlaiabetes, mrtvice,
srde&ni choroby a dokonce smrt jsou vSechnsledky nadvahy a obezity. OvSem,
pokud se bavime o redukci nadvahy, tak nejvyzrggim dopadem je zlepSeni kvality
Zivota.

Snizeni nadémné vahy niZe snizovat rizikorady onemocéni zmirénych vyse,
napomaha navratu k aktivnimu Zivotnimu stylu a édvalepSuje vzhled a podporuje
lepSi pocit. ProtoZze to je podle mne nemégmatrnou strankou dopadu obezity.
Psychicky stav aipdevsim zdravy pohled na sebe sama.

V praci jsem se snazila uvésende do problematiky obezity, nadvahy, a do pro-
blematiky s touto spojené. Zaznamenala jsem zil@piviastniho vyzkumu a vysledky

mé prace. Diky této praci jsem st vyrazreji prohloubila vdomosti
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v dané problematice, aleifguevS§im jsem ziskald&adu pro mne neocenitelnych

zkuSenosti z praxe.
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2 Prehled poznatki

2.1 Prevalence obezity a nadvahy ¢R a ve s¥té

.V sowdasné dob se stdva obezita stal&t$im problémem nejen u dasych
jedinai, ale i u @ti. V Ceské republice bylo v roce 2000 provederidani diti ve wku
7 az 11 let v ndhoanvybranych Skolach a bylo zj&to 6% obéznich chlapa 5,6%
obéznich divek. Mezi jednotlivymi &adily jsou rozdily v prevalenci obezity. Je
ziejmé, Ze tyto rozdily jsou #pobeny jinym Zivotnim stylem, jinymi zvyklostmi
stravovani a jinym genetickym vybavenim* (Haine€d02, 293).

Je tedy jisté, Ze procento dégph, ale i @ti s nadmdrnou hmotnosti a obezitou
stale stoupa. Je tomu talegevSim v zapadnich zemich, a tento trend bgevge
i u nds a v satasné dob je zaznamenavan uz i v mnoha rozvojovych zemich
(OSancova, 2000).

Jak jsem jiz zminila, prevalence obezity vep#ych zemich s¥ta vyrazr stoupa,
zatimco Uroveé pohybové aktivity a fyzickd zdatnosttd maji klesajici tendenci
(Villilats, 2001).

,,Obezita pét k negastjsim onemoceénim vCeské republice , v Evrépi Severni
Americe. Je&t nedavno se uvétb, Ze vysSi hmotnost, nez normalni (tedy obezitoon
nadvahu) maji u nas a#i €tvrtiny dosglych. FresrgjSi sledovani z posledni doby
ukazala, Ze jich je jen kolem 50 procentoljé vSak extrémriislo, které nagadi
nacelné misto ve k¢ i v Evrog” (Svatina, BretSnajdrova, 7).

Pravdou je, Ze obezita a nadvaha jsou hlaypddmiiujicim faktorem pro vysledné
¢islo chronickych onemoeni, zahrnujici diabetes, kardiovaskularni onengotn
a rakovinu. Obezita a nadvaha bylyive povazovany za problémy tykajici se
piedevsim zemi s vysokymi fipny. OvSem vyskyt obezity a nadvahy nabira
obrovsky vzestup
u zemi s nizkymgi sttednim pijmem (WHO, 11.11.2008, on-line).

,,OvSem neépsejSim i dlouhotrvajicimi onemoeénimi ve s¥té jsou zubni
onemockni — zubni kaz a parodont6za. Obezita je po ni¢itéutietim nefasgjSim
chronickym onemocamim ve vysglych zemich. Po staleti nebyla pokladana za nemaoc,
ale pouze za kosmeticky defekt. Novy pohled na zét@zné onemoéni, které pinasi
mnoho komplikaci a zkracuje Zivot, je stary pouhyweikolik desetileti (Svaina,
BretSnajdrova, 2008, 7).
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Co nas ale v mé préaci zajiméegevsim, je vyskyt obezity wil. Varovné hlasy
naznauji, Ze zfisob vyzivy v poslednich letech vede k jasnémustardtské obezity.
Jak jsem jiz zminila, uvadi také atitknihy ,,VyZiva a vyvoj osobnosti die",

Ze se obezita stava globalni epidemii. Bohuzebgeretyka pouze doslych ale takée
deti

a dospivajicich v rannéngku. Samorejme toto Uzce souvisi se @pobem Zivota, ktery
zahrnuje rezim vyzivy afpdevSim pohybové aktivity (Rfkova, Odehnal, Rakova,
2000).

Autor knihy ,,Pr¢ a jak se zdravhybat" uvadi vysledky kontrolni studie MONICA,
ktera byla ped rekolika lety provedena v jednom okrese a jejimzmilgylo mimo jiné
odhadnout peet osob s nadvahou®eské republice. Vysledky byly velmi alarmujici,
protoZe pouze dto pes 22 % obyvatel tohoto okresu vékw mezi 34 - 74 lety o
pifimétenou nebo nizSi hmotnost (Stejskal, 2004).

,,Obezita je posledni dobsasto nazyvéna jako epidemie 3. tisicilfka se,

Ze pejidani uz zabilo vic lidi nez vSechny valky doheaty. V roce 1995 se pet
obéznich lidi na celém &¢ odhadoval na 200 milign V roce 2000 vSak totéislo
stouplo na 300 milioin obéznich. Obezitatpdstavuje problém nejen ve vgbph
zemich, ale roste rapidni v mnoha rozvojovych zemich. Prevalence obezity u
dosglych je 10 az 25 % veé&tSine zemi zapadni Evropy a 20 — 25 % &kterych
zemich v Americe. Situace je vSak mnohem horSiyeadni Evrop, kde obezitou trpi
40 % Zen, déle ve statechi&tozemi a wernych Zen v USA. JeSwétsSi prevalence
obezity je posledni dobou pozorovana mezi americkynmdiany, Amertany
hispanského jvodu, nejvyssich hodnot dosahuji v Melanésii, Milésii a Polynésii.
Tato populace je vybavena tzv. is&fimi geny, u nichZz se obezita v podminkach
dostatku stravy a nedostatku pohybu vyviji obzélagthlym tempem. Obezita se vSak
nevyhybd ani zemim, kde se s timto problémem v loétiuprakticky nesetkavali

— nag. Cina, Thajsko a Brazilie* (Hessova, 12.10.2008,ine}l

., Jsou ze® jako nap. ostrovy v Tichomti, kde je tlouska neboli obezita
povazovana za symbol prosperity a kde matingpens vysokou hmotnost velka
vétSina lidi. V mnoha zemich civilizovanéhosta jsou vSak lidé orientovani sprévn
a povazuji obezitu za negativni jev nebo za neradoy obezita bezesporu je!¥epto
je vyskyt nadvahy (hmotnost je rfepérens vysoka, ale jestse nejedna o obezitu)

nebo obezity ve &tSine téchto zemi vysoky a stale stoupa“ (Stejskal, 2004, 1
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,Ceské republika se v ptu obéznich propracovala néegdni misto v celé Evrap
Tento problém skuteé narista. 21 % muk a 31 % Zen je obéznich. KdyZ¢smme
nadvahu a obezitu, vyjde nam u Zen alarmujisio 68 % a u muZ dokonce 72 %.
Vyskyt obezity a nadvahy je u nas vysSi nez v eském ptmeru. Oproti zbytku
Evropy je u¢eskych muit zejména vysSi vyskyt obezity , u Zen je nizsi y§siadvahy
a vyrazri vySSi vyskyt obezity (Hessova, 12.10.2008, on}line

Studie Spojenych StatAmerickych, jako dominantou dele vyzkumu upozauiji,
Ze miliony nasSich &i, tedy ¥tSina z nich trpi obezitou nebo nadvahou. 30 — 8686
Skolniho ¥ku maji diky obezi ¢i nadvaze ohroZzené zdravi (Cooper, 1991).

Naiist obéznich jedinicje tak veliky, Ze s€asto hovei o pandemii. Podle Stové
zdravotnické organizace je ve¢gvasi 250 miliori obéznich osob, vékterych zemich
tvori obézni tént 50 % populace. Vyskyt obéznich se zvySuje dokgiice détskeém
véku. Williams uvadi v r. 1992 v Americe 17 - 22 %tids vySSim mnozstvim tuku nez
odpovida 97. percentilu normy. Je samegmé, Ze vyskyt obezity se v jednotlivych
etnickych skupinach lisi, coz je &mbeno jinym dennim rezimem, jinymi stravovacimi
zvyklostmi, fiznou fyzickou aktivitou, ale je mozné, Ze i jinyrangtickym vybavenim
(Lis4, 2001).

2.2 Definice obezity

NejzakladyjSi definici obezity je podlefpdnich¢eskych publikanit v oborucasta
charakteristika, Ze obezita je uloZeni nadmho mnoZzstvi tuku v organismu (Sve,
BretSnajdrova, 2008).

Ze je obezita jednim z néjezitjSich zdravotnich probléindnesni doby snad
i zbyteiné zmiiovat. Definuje se i jako nadimé ukladani tuku v tukové tkani
a pedevSim je vyrazem poruchy systému, ktery regulejergetickou bilanci
(rovnovahuXloveka (Fraikova, Odehnal, Rizkova, 2000).

,,Obezita je definovana nadmym uloZenim tuku v organismu.” Témopis vyse
zmirgné citace jiné publikace. (S8iaa, BretSnajdrova, 2008, 156)

Alarmujici je fakt, Ze nafplomu tisicileti se stala obezita ¥e$€jSi metabolickou
chorobou a to vitsledku Zivotnich podminek a Zivotniho stylu, kteyastil v pozitivni
energetickou bilanci, a to je zasadnim problémeytosti (Gauner, 2004).

Autai knihy ,,Obezita v étstvi a v dospivani“ se o obezitegastji zminuji jako
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0 nadmérném mnozstvi tuku ve vztahu k ostatnim tkanim gaorsmu, coz je uz
piesréjSi definici. Dhlezitou poznamkou je fakt, Ze je s@srE provazenaiadou
morfologickych, funknich, metabolickych, nutmich, biochemickych, hormonalnich,
ortopedickych, psychologickych, zdravotnich a ddi&nen (Pa&izkova, Hilus, 2001).

Psychologicky slovnik Hartlovych zfiaotylost jako élesnou hmotnost vySSi 0 20%
a vice v porru k vySce a konstitugloveka (Hartl, Hartlova, 2000).

Podle Stejskala (2004) je obezita nemoc, wektgEt hlavni nebezpg spaiva
hlavre viade dalSich onemocmi, kterd se s obezitou poji a komplikuji jejialph
(Stejskal, 2004).

Svtova zdravotnickd organizadéka, Ze nadvaha a obezita jsou definovany jako
abnormalni nadiné ukladani fedstavuijici riziko zdravi (WHO, 10.12.2008, on-Jine

Obezita je zavazné onemeéoh predevSim z hlediska nasladka moznych
komplikaci, které se ovSem vyskytndasto az v dosgosti (arthropatie, hypertenze,
diabetes, dyslipidémie, ICHS). Proto je teuiytné pokusit se o dBu obezity jiz
v détském ku. Dle Villilats (in Blaha, Vignerova, 2001).

Autor knihy ,,Yoga as medicine* TimothycMall M.D. hovdi o obezi jako
o epidemii zfisobené fedevSim potravinovymi zvyklostmi, které se émity a také
tim, Ze lide po celém 8t& se stali mnohem vice sedavymi. To vSetjeadiem vazného
problému, kterym neni jen obezita, ale i jeji ndkle zahrnujici dva typy diabetes,
lehky spanek, vysoky krevni tlak, staé choroby a &které z forem rakoviny. Autor
zminuje i neméa dilezitou emdani slozku, protoZze népkvapiw disledek obezity jsou
i deprese a nizka sebeucta (McCall, 2002).

Ustav zdravotnickych informaci a statist®iR (UZIS) charakterizuje obezitu jako
otylost s lokalizaci adipozita, tedy tukového pa@st(UZIS, 2.3.2009, on-line).

Je tebaftici, ze obezita neni totéz co nadna hmotnost. Lidské&lb se sklada
z rékolika slozek: tka# svalové, tukové, kostni a z hmotnosti origaMuze se tedy
stat, Zze dit, které méa vyrazh zvySenou hmotnost, neni obézni, protoZze na jeho
hmotnosti se podili robustni kostra a zase naopkierg dit ma malou hmotnost, ale
je obézni, neljeho kosti nebo svalstvo jsou slabé. Obezita tenamena vysokou
hmotnost, nybrz nadémé ukladani tukoveé tké&ma ukor aktivni hmoty (Lis&, 2001).

Podle autora titulu Yoga as medicine jsou @bea nadvaha svym rozsahem
epidemii, zaficinéna predevsSim zvyklostmi dneSni spoi®sti jako je pedevSim

sedavy styl prace a Zivotabec (McCall, 2002).
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2.3 Obezita a nadvaha v historii lidstva

V minulosti se populace potykala spiSe s nidosm neZz s nadbytkem potravy.
Tudiz byla vystavena podvy#ia hlado¥ni. To ovSem neznamena, Ze se obezita v této
doke neobjevovala. Obezita provazi lidstvo jiz prehistorickych dob. Doklady
0 obezit v minulosti inasi nefastji umeéni — sochy, obrazy a pogdi literarni dila.
Sosky obvykle zobrazuji gynoidrdysplastickowi abdominalni obezitu s mohutnym
poprsim jako symbol plodnosti a hojnosti. Rozboogrkichitas u Egyptskych mumii
potvrdily, Ze obezitou tipa i tehdejSi populace. Obezita se vyskytmvgbvaze
u bohat3ich vrstev. Ve starébecku aRimé zaina byt propagovan zdravy Zivotni styl.
Idolem antiky se stava urostly atleticky typ a l&ke& autority poukazuji na zdravotni
rizika obezity. OvSem na rozdil od antiky je Watrich Keganstvi €&lo zahalovano
jako nastroj Fichu. Poustevnici hladey. Pastem @iStuji své €lo i ducha. Ve se-
dowku holduji bohati jidlu a piti a zaroveomezuji pohyb. Antropologické studie
koster panovnik opit potvrzuji vyskyt obezity. V dabbaroka se ideél krasy hleda
v zaoblenych tvarech lidskéhéld. Swdectvi o tom finasi sochy buclatych aéléckn
v baroknich kostelech. OvSem nové pohledy na abgxihaSi medicina 18. a 19.
stoleti. Thomas Short #chziuje, Ze jedinci, kg nezizere holduji jidlu a piti, mnoho
spi a lenosi, majighné vypasenada. Obézni jedinec nese zodgdnost za sveifchy.
Pti objasiovani vzniku otylosti vychazi T.L. Chambers v polav19. stoleti z prvniho
termodynamického zakona z kalorimetrickych stu@dwdisiera, ktery hovd o ukladani
tuku jako o disledku pozitivni energetické bilanci. Idedlem krédsykoncem 19 stoleti
stava Stihla rakouska cfsana Elizabeth, znama pod jménem Sisiédem minulého
stoleti se vlivem modnich Haskych twirct prosazuje Stihla linie bemder. Padesata
léta minulého stoleti davajirgdnost oblym tvdm a idolem se stavaji Hollywoodské
hvézdy s bohatym poprsim. Roku 1967 se ovSem idoleméstnglicka modelka
Twiggy, ktera trpi mentalni anorexii. Jeji miry odjfdaji indexu &lesné hmotnosti
14,9. Podvahu vykazujeétsina modelek a kraloven krasy i v dalSich dedéthe
minulého stoleti. AZ teprve narggomu tisicileti se zda, Ze se spwolest odvraci od
vyzablych modelek a Zina vyznavat firozenou Zenskou krasu (Gauner, 2004).

,,Béhem vyvoje lidstva se nazory na vzhtgavéka menily. Muzeme si ipomenout
nag. na baroknich obrazech znamé baculat®, gejichz vzhled se snazily matky
napodobovat, a taketd jiz v utlém wku prekrmovaly. Ped rekolika léty se naopak
stala modni Stihla, az vyzabla postava propagovamdelkou Twiggy, kterd se stala
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vzorem mnoha dospivajicim divkam. Obezita hidu let povazovana jen za kos-
metickou zalezitost a tak k ni také bylisspupovano. Postupem doby se vSak zjistilo, Ze
obezita vede k zavaznym vedlejSithinkam, predevsSim ma vliv na latkovou vyimu,
u céti v obdobi fistu zatZuje kostni, kloubni a cévni systém.*
(Vignerova, Blaha, 2001, 88).

V davnych dobach, kdy jeédbvylo kEZné pravidelné gdani obdobi dostatku potravy
s tydny a misici stradani a kdy hlad a podvyziva bylstou picinou umrti, staly se
symbolem hojnosti, zdravi a plodnosti uslechtigw\Veéstonické VenusSe. Odd¢h casi
se ale mnohé zénilo. Ténetr na kazdém kroku nas lakaji ngjnejSi potraviny
a pochutiny. RedevSim se ale stava, Ze jime, aniz bychabee néli pocit hladu. NaSe
télo si ovSem stale udrzelo zvyk veSkerielpytek ukladat na horsiasy a tak jej
hromadi ve forrd zasobniho tuku. Navic dneSni moderni doba malokoitiok fyzické

aktivité a pohybu ubec (Hessova, 12.10.2008, on-line).

2.4 Tukova tkan

Tento typ tk&k obecr znamy jako tuk, slouzi jako sklad energie, izolpod kizi
a izolace okolo orgdn(Smith, 2005).

Tka je soubor bugk priblizné stejného tvaru a jedné hlavni funkce. Tkgsou
vysledkem specializace btkn Tuky, neboli lipidy maji krogh energetické funkce
i vyznamnou funkci stavebni. Jejich energetickagbobtost je sice mensi nez u sa-
charidi, ale tukova tké& je dlouhodobou rezervou pro utioVani energie. Stavebni
vyznam tuki spaiva v tom, Ze tuky se spojuji s bilkovinami, vyiivipoproteidy a jsou
tak dilezitou sodasti bugcnych membran, mitochondrii a cytoplazmy. Lipidyyso
Spatnym vodiem tepla a tim chrani organismuigeg tepelnymi ztratami (Dylevsky,
2000).

Tuk je bezesporu nejvariakijdi komponentou hmotnostla. Je snadno ovlivmy
vyZivovymi aspekty a pohybovou aktivitou, y8ak vyznamnym faktorem vzniku
a piibéhu fady onemocEni. Pro lidsky organismus je rizikové jak vysokak filis
nizké mnozstvi podkozniho tuku. Vysoké procentokpddiho tuku je spojeno obetcn
s obezitou, ktera vede ke zdravotnim komplikacimi@iuje vznik fyzicky a social&

hendikepovaného jedince (Riegerovid&lova, Ulbrichova, 2006).

18



2.5 Metody zjiS€ni obezity a nadvahy

Obezita pdt k onemoctinim, jejichz diagndza je snadna. Kdo je obézniopnat na
prvni pohled. Resna definice jéiselnd, hodnoti se procento tukwlet nebo hmotnost
ve vztahu k vySce. Obezita je ulozeni nadmho mnoZstvi tuku v organismu. Podil
tuku v organismu je normalru Zen do 30 procent a u niudo 20 procent, ovSem je

normaini, Ze s néstajicim ¥kem hodnoty stoupaji (Stiaa, BretSnajdrova, 2008).

2.5.1 Metody né&reni sloZzeni &la

Obezitu wujeme v prvnifack podle vrstvy podkozniho tuku, ktera se dditur
n¢kolika zpaisoby. Nefastji uzivanym ngenim je ndtreni koznichras pomoci kaliperu,
kdy metime tukové vrstvy naiznychcéastechdla a jejich silu porovnavame s normalni
populaci. No¥ji se mohou pouzit metody denzitometrické, kdy pfiime vSechny
komponenty sloZzenéla. Podobnych hodnot dosahnentemeieni obvod, vzdalenosti
a koznichtas podle prazského antropologa Matiegky. &ng& praxi se pouziva
hodnoceni vztahu hmotnosti k vyScékwy a pohlavi podle percentilovych giakteré
jsou uvedeny ve Zdravotnim zaznamnikwtdit Za normdlni hodnotu povaZujeme,
kdyZ je hmotnost ve stejném percentilu jako vydkse pouZit i vypoet BMI - body
mass index (hmotnost v kgldnactvercem vysky v m). | pro tyto Udaje byl sestaven
percentilovy grateskeé dtské populace (Lisa, 2001).

Tén#i stejna fakta uvadi ve svych publikacich cidda autalr. Podil tuku vé&le
umgji 1ékai zjistit mnoha postupy. Nd&fklad metenim koZnich fas kle&mi
nazyvanymi kaliper, vazenim pod vodou, kdy zjistipiesnou specifickou hmotnost
téla a podle Archimedova zakona (S, BretSnajdrova, 2008).

Hmotnosta — vySkové porry jsou vyjadenim prostym posrem hmotnosti (kg)

a €lesné vysky (cm). Pro jednoduchost v préasto vyuzivan a torpdevSim ve form
percentilového grafu, ve kterém je na vodorovnéw&sena stupnice v cm a na svislé
ose hmotnost v kg. Tento inde&esné proporcionality je vyuZivan zejména u nej-

nizSich wkovych kategorii (Vignerova, Bldha 2001).
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1) Quetelet-Bouchafy index: H. 10/V =78,3.10/ 180

2) Kaupiv index: H . 1000/ V2 = 78,3.1000 / 180

3) Rohretiv index: H . 105/V3 =78,3.105/ 1803

4) Broaiv index: H - (V - 100) = 78,3 - (180 - 100)

5) F - index: (H1/3/V) . 103 = (78,31/3 / 180)3L0

6) BMI - index: H/ V2 (v metrech) = 78,3 / 1,82, 11.3.2009, on-line).

,,Queteldtv index €tlesné hmotnosti je dnes z vakov vysSkovych indek tim
nejpouzivagjSim. Ri posouzeni hmotnosti a vySky ve vztahu ke zdrdwotrizikam,
kde za optimalni je povazovana vySka a vaheejeiasi mortalitou. Vaha se stanovi
ve spodnim pradle, bez obuvi, za standardnich poeimtedy rano, natao, kdy vaha
je rozloZzena na abnohy a vySdébvana osoba stoji v klidu. VysSka seiimpomoci
vySkomeru, méfena osoba stoji na ploSe kolmé k svislé ose vy8kamVysledné
hodnoty BMI dosplych maji jinou vdhu nez BMIdi do 18 let* (Hainer, 2004, 155)

O podilu tuku vde se Ize peswdcit, jak jsme si jiz vySeaekli nékolika postupy.
M¢éteni kozni impedance se dnes provadsimou jednoduse &enim pfichodu proudu
mezi hornimi kogetinami drZenim fistroje vrukou. V BZzné praxi vSak ®gteni

mnoZstvi tuku vdle neni nutné (Swina, BretSnajdrova, 2008).
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2.6 Fi¢iny obezity a nadvahy

,,Zajisté je celéada picin vzniku otylosti, &koli télesné proporce jsou ovligny
do jisté miry i genetickymi dispozicemi, hlavje ovliviiuje Zivotni styl, tj. pedevSim
zpisob stravovani a mira&lésného pohybu“. Dle OSancova (in Blaha, Vignerova,
2001).

,,Obezita vznik& interakci genetickych a zekirfaktofi. Samozejmeé existuji utita
obdobi, ktera jsou pro rozvoj obezity velmi vyznamnu Zzen zejména dokshbtenstvi
a obdobi po &m, dale obdobi i@chodu, u divek doba dospivani, vSeobepak
stresové faktory a titd obdobi, kdy se sniZzuje pohybova aktivita — mastio za-
meéstnani, zaloZeni rodiny, rodinme pracovni problémy, ukdni sportovniinnosti,
odchod do dchodu apod” (Swéana, BretSnajdrova, 2008, 158).

Mohli bychom konstatovat, Zze v tomto ohledusfm£asna mladez v nevyhodné
situaci. Je fliS mnoho lakadel, ktera ji brani ¥lésné aktivié - televize, poitace,
bohata si verejné dopravy a samigme i doprava autem. Na druhé stége tu téngi
neomezena nabidka aluy¢ lakavych a snadno dostupnych potravin a napbp vse
prispiva k tomu, Ze procento dabjch, ale i @ti s nadndrnou hmotnosti a obezitou
stale stoupa. Je tomu takedevSim v zapadnich zemich, a tento trendlgevuje
I U nas a v satasné dob je zaznamenavan uz i v mnoha rozvojovych zemich.

Dle OSancova (in Blaha, Vignerova, 2001).

2.6.1 Obezita jako multifaktorialni onemocréni

Vyskyt obezity v celogtovém ngtitku kolisa a je ovlisiovan rékolika faktory, jako
jsou:
Vék: obéznich fibyva se stoupajicimékem a vyskyt obezity kulminuje vesku kolem
50 az 60 let. Obezita zkracuje Zivot, a jeji vyslystarSich jedincse proto sniZuje.
Tento jev dsledré prokazala najklad americka studie. Obézni z&m dive a v nej-
vySSim ¥ku vyskytu obezity ubyva.
Pohlavi: Zeny jsou prakticky ve vSech populacich vice abéez muzi.
Vzdélani a vySSi Fijem snizuji vyskyt obezity. NizSi vzthni a niZzSi gijmy jsou
obecrt provazeny obezitou, i kdyz vyjimky jsodané.

Vstup do manzelstviu mui#i i Zen vede ke vzestupu hmotnosti.
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Materstvi mirne zvySuje ¥lesnou hmotnost. Obvykle saeppoklada, ze s ptem
téhotenstvi roste hmotnost, tento vliv vSak neni eadudii velky. Vychazi asi na&n
kolik kilogrami na jedno&hotenstvi a ize jit i 0 nepimy vliv véku.

Genetickée vlivy. Vyskyt obezity v rodit obvykle ovliviiuji i dalSi rodinné zvyky (ndp
takzvané ddéni kuchaky, tedy nezdravy Zisob vd@eni a nezdravy Zivotni styl, ktery
piech&zi z generace na generaci)

Dietni zvyklosti (narodni kuchy®& maji zn&ny vliv, zejména jde-li o fjjem tuku.
Koureni: zvySuje vydej energie a mésnizuje vyskyt obezity.

Alkohol: prijem alkoholu vede ke vzestupu hmotnosti, zejmérnande-li se na celou
populaci. BZSi alkoholici maji obvykle naopak niz8i hmotnakgjich socialy slozita
situace vede k nedostatku kvalitnich potravin ejicli podvyZzZi.

Fyzicka aktivita: s omezenim fyzické aktivity stoupa vyskyt obez\fgechny uvedené
faktory ovliviiuji vyskyt obezity. Jejichtizré vyjadiené vlivy vedou ke konkrétnimu
vyskytu obezity vitznych populacich sta (Sv&ina, BretSnajdrova, 2008).

Podélo se mi prostudovat iadu publikaci vydanych ve spojenych statech a nelze
piehlidnout fakt, Ze ame&ané vidi nejetsSi problém v této problematice u roili
Zvyky vedouci k obezit jsou 100% natitelné a po interiorizacié£ko odbouratelné.
Nahrava tomu i fakt, Ze studie ukazuji, Ze vice a&Z ve ¥ku 12 — 17 let, &i
konzumuji nadbytek jednoduchych sacharid® uz ve form¢ pochutin, kolovych
napoji, presladkych ceredlii, aniz by si byledomi, jaké riziko tim podstupuji. Dale
vice nez 50% &i bezreé ji stravu s nadbytkem cholesterolu. Na celénstésye 11
miliont déti ve wku 6 — 17 obéznich (Cooper, 1991).

Podle autora titulu Yoga as medicine jsou dhez nadvaha zajginény predevsim
zvyklostmi dnesSni spodeosti jako je pedevsim sedavy styl prace a Zivotabec
(McCall, 2002).

2.6.2 Vrgjsi vlivy

U &tSiny obéznich a tedy i uétd jsou gicinou nadmdrné hmotnosti wSi vlivy,
tj. nadnerny privod energeticky bohaté potravy (plusova energéatitlance)
a nedostatay pohyb. Jsou to tedy vlivy, kterych s rozvojerchigky pribyva. Dle Lisa
(in Blaha, Vignerova, 2001).

Jednou z hlavnichipin vngjSiho prostedi obezity jmenuje UZIS nadimy prijem
kalorii (UZIS, 2008).
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Autorka knihy Kidshades shledava velikym pésbém nadbytaé casty vyskyt
automab s pochutinami o obrovské kalorické hodnata chodbach dnes jiz tém
kazdé Skoly (Nathanson, 1995).

Nadngrny energeticky fijem pati urcité k hlavnim nedostatkn. Plati to pro &i
i dosglé. Fyzikalni zdkony nelze oSidit, a je-li energkfi piijem soustavé vysSi nez
vydej, vede to neodvratnk vzestupu hmotnosti. U rostouciho organismu jetote
vzestup Zadouci, ale také jen dcider miry. Zavaznym nedostatkem naSi stravy,
podobr jako v mnoha jinych zemich, je na8ma spateba tuki. V druhéfac navic
i nevhodna skladba tukové davky. Tukovou davkitityednak skryté tuky, obsazené
v mase, mlénych vyrobcich atd., jednak tuky volné, tj. masdéadlo, margariny, oleje
atd. Nestai proto omezit tuky volné, ale jéeba vybirat ze sortimentu potravin a volit,
pokud moZzno, potraviny s niz§im obsahemitule na mistzminit i vysokou spdebu
cukni. V predval€éné dok délala spoteba cukru za rok na osobu 23 kg, zatimco dnes je
to 37kg. Dle OSancova (in Blaha, Vignerova, 2001).

O pisobeni vijSich vliva mame dostatek informaci. Zamyslime-li se naisapem
denniho rezimu naSich¢d, zjistime mnoho pralesSki zdravé Zivotospravy. Podle
dotazniku u Skolnich &ti jsme zjistili, Zefada @ti nesnid4, nes¢f mnohdy ani
neolédva anebo naopak sitil ve Skolnich jidelnach favaji @ilohy (ve W&tSing
piipadi knedliky - sgdi 5 - 6 platk). Nekteré dti si kupuji olkd samy. To byva
negastji opét rohlik, susenky, majonézovy salatétDa také dosfli prichazeji veer
domi hladovi, a pak se snazi konzumovat vSe moznéastgj opét mowna, sladka a
tucnd jidla. Podle vyzkumu L. Lisé té&npolovina d@ti nesnida. Bvody, které uvagi,
jsou nasledujici: nemaras nebo nemam na jidlo ranotthDéti tedy @ichazeji
do Skoly hladové a energii gebnou ke Skolni praci ziskavaji z tukovych zasob.
Jakmile se takovéto vyhlad#ie di€ naji, pak je valnacast potravy zpracovana
na dopl&ni tukovych zasob, to znamena jedinég¢ adiemize zhubnout. ¥Sina dti
Skolniho ¥ku (kdy je vyskyt obéznich nejtsi) okédva ve Skolni jidekh V nekterych
z nich maji dti moznost vykru jidel, ale z odpaddi na gimy dotaz je patrno, Z&asto
voli to nejmér vhodné jidlo. Pdt k nim sladka a maina jidla. Z¥ti nemiluji jidla
zeleninova, @ jsou upravena co nejlakgiv Mnoho cti si dogava gridavek knedlil,
neni vyjimkou, Ze Skolak sni 4 - 5 platkhouskovych knedlik tedy velkou
energetickou naloz. Mterym dtem jidlo ve Skolni kuchyni nechutna. Z&smani
rodice reSi situaci ¥tSinou tak, Ze daji dem penize na nakup jidla &tidsi koupi

potraviny naprosto nevhodné - suSenky, majonézalatys apod. DalSim nemén
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patrnym neSvarem je vydatnacege. Rodina se setkdva po celodennim &nani az
vecer. Matka Zije v domini, Ze se cely denétl a manzel stravovali nedostéane,

a proto pipravuje sicecasto narychlo, ale zato kaloricky bohatoucete Po ni
pravidelrt nasleduje sledovani televiznichiadi spojené s dalSim pojidaniriznych
pamiski, vétSinou suSenek, branatek apod. Dle Lis& (in Blaha, Vignerova, 2001).

,,O neporr mezi gijmem a vydejem energie jde ve vSediipadech a rive byt
zpiusoben nadirnym prijmem energie, tedy hlagérevySenym pivodem tuki. Ty totiz
maji dvakrat vice energie nez sacharidy a bilkavMyozvinutych zemich, kde nas
neustale bombarduji reklamy na vS8echny mozné dpolnavin a které nabizeji vyhublé
modelky, je jidla skute¢ nadbytek. A tak ani neni divu, Ze stalgibframe.
Nedostatenym vydejem energie, ktery je dast$inou nedostatkem pohybové aktivity
a sedavym zjsobem Zzivota. Spate¢ s nadbytenym pijmem potravy jde bohuzel
ruku v ruce i naprosty nedostatek pohybu. Lids&é je k pohybu velmi dote
piizpisobené a pokud jej k tomut@alu téngét nepouzivame (sedavy igob Zivota,
doprava autem, neprovozovani Zzadného sportdhezachabovat svalovina dilpyvat
tukova tka@. A z toho prameni spousta probi&m snizena vykonnost a fyzicka
kondice, vysSi Unavnost, bolesti zad, Spatné drpesfoje atd. U obéznich osob je
piijem potravy zvySen v zavislosti na zevnich sigcldla emoni situaci (reakce na
osantlost, deprese, frustrace, riip dlouha chvile nebo stres)él€sna hmotnost zavisi
zna&nou nerou na stravovacich zvyklostech. V rodise clovék nawi nevhodné
navyky, diky nimz pak bojuje s nadb§btemi kilogramy. Jak znamo, stravovaci
zvyklosti se take lisi v jednotlivych zemich(Hessp8.11.2008, on-line).

,,VetSinou se vSak jedna o kombinaci obou faktd® ohledem na rostouci &
domacnosti vybavenych osobnintftatem, a proto, Ze jsou to praucti, které
k technice maji kladny vztah, je rizika@isledki nedostatku pravidelné fyzické aktivity
mimoradre vysoké. Bude&im dal tim obtizgjSi pripravit denni rozvrh tak, aby zbyhs
29).

Druhym neSvarem Uzce spojenym s technickynrgk@n je nedostatek pohybu
(tzv. ,,Hypokineticky syndrom®). Bli vyuZivaji jizdu autem, vlakem, autobusy apod.
Vysedavaji celé hodinyipsledovani televiznich padi ¢i u patitatovych her. Jejich
pohyb je omezen na minimum. Dle Lisa (in Blaha,népva, 2001).

Dle vyzivovych doporteni WHO CINDY by v sotasné dob vyssSi podil &Elesné
aktivity prosgl snad kazdému, protoZze sedavyigpb Zivota je rizikovym faktorem
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spolénym mnoha chronickym nemocem, nejen okeainadvaze. Protoze lidskéat
se vyvinulo jako ,,stroj* speebovavajici energii. Fyzicka aktivita ma préspé @inky
bez ohledu na &, kdy kazdodenni c¥eni gispiva ke zlepSovani psychickeé i fy-
ziologické kondicetlovéka, a to dokonce i u kaka a obéznich lidi (Statni zdravotni
astav, 2000).

DalSi nezanedbatelnou &i pricinou nadmdrné hmotnosti je nedostatek pohybu.
Celé dopoledne, mnohdyast odpoledne travi dive Skole, nasledujesast naiznych
zajmovych akcich, atSinou spojenych se sezenim.c@etoto pokrauje v rodinném
kruhu u televize. Jen mal&st dti se zabyva sportovniinnosti mimo povinnou
télesnou vychovu ve Skole. A i tam se snaZzi jiz obédit této své jedinéétesné
aktivit¢ vyhnout. Ghivodem byva to, Ze obézni @ihemize stdit svym spoluzakm
S @iméfenou hmotnosti. Musime sifqaistavit situaci obézniho &i¢. Ma-li dig
hmotnost nap o 15 kg ¥tSi neZ by odpovidalo jeha@ku a vySce, pak sefigakékoliv
fyzickeé ¢innosti chova tak, jako by neslo na zadech 15kigkamovou zat. Nenize
tedy podat stejny vykon nappri Splhani, Bhu a dalSich aktivitach. Neusgh [
télesné vychow, neobratnost dite vedou k tomu, Ze se obézniédWctSinou i hire
znamkované v tomtoipdn®tu, snazidlesné vycho¥ vyhnout, coz je v kazdéntipact
povazovano za pedagogickou chybu a v neposkediinemotivujici prvek. Dé se tim
nasledg pripravuje o jednu z moznosti, jak svou fyzickou adbost zlepSovat.
Takovéto neobratné didava svym spoluzakn moznost, aby bylo vybrano jako der
jejich zZerfi. Obézni dit na to reaguje &kolika zpisoby. Bud' se stahne do osamoceni,
vyhyba se #tské spolénosti, nedastni se pohybovych her a tim se dale omezuje jeho
pohyb. Takto osamocené &#i vyvolava pijemné zazitky konzumaci jidla a vyiv&e
uzaweny kruh tzv. deprivani obezity: obezita - osamoceni - deprivacerijepné
pocity spojené s jidlem. To vSe n&me zakonit vést jinam, nez k zhorSeni obezity.
Druhou moZnosti je, Ze obézniditaopak vystavuje svou nadmou hmotnost na ob-
div, chlubi se, co dovede snist a stava se jakffftsiim Saskem. Ve svém wvimim
Sswté se vSak svou nadimou hmotnosti dale trapi, né#e se s ni vyrovnat a navenek
hraje roli ditte navysost spokojeného. V tomtéigact neni obézni dit osamoceno,
stavd se vyhleddvanym spadékem, nebo prispiva k obveseleni ostatnich. To vse
samozejme opst nefispiva k redukci hmotnosti.

DalSim z nedobrych zvylje nadndrna spoteba slazenych nappjsladkych sirup,

limonad. Ty ginaseji jen tzv. prdzdné kalorie a neobohadgijsky organismus ani
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0 zakladni Ziviny, ani o vitaminyi stopové prvky. A do tohoto uzgného okruhu
porusSenéhoifvodu potravy je nutno zabudovat regiaporuchy, které v organismu

a predevsSim v centralnim nervovém systémutdinastavaji. Dochazime tim k Uvaze,
jak tyto propojené kruhy rozetnout adgijpomoci. Z tohoto vSeho je jispatrne,

Ze je @elrgjSi vzniku obezity pedchazet, nez jiz vzniklou nadmou hmotnost
upravovat. Léba obezity je slozita a v mnohépadech nefinna. Dle Lisa (in Blaha,
Vignerova, 2001).

Pohybova aktivita u obéznicktd ma giznivé metabolické dinky podobr jako
u dosglych. ZlepSuje lipidové spektrum: zvySuje HDL-chstlerol, sniZuje
triacylglyceroly. SniZuje inzulinovou rezistenctaké zabrauje vzniku jaterni steatozy.
Pokud je pohybova aktivita dost&me intenzivni a trva dostate¢ dlouho. V prvnich
12 hodinacktini toto zvyseni asi 20 %, v dalSich asi 48 hodinasi o 10 % (14). Dit
tedy nezvySuje energeticky vydej jen po dobu viastreviceni, ale i dlouho podm.
Diky Q-efektu se tedy u dfe s dennim energetickym vydejem 7000 kJ iphen
po tréninku zvysi energeticky vydej asi o 1000dedthy den asi o 700 kJ. Dle Vililats
(in Blaha, Vignerova, 2002).

Vyzkum ,,National Children and Youth Fitnestudy“ ukazuje, Ze jednardtina
dnesni populace vesku 10 — 18 let neni schopna ani motivovana zagstitostaujici
aerobnici vytrvalostni aktivitu, kdy jeji vliv neni v dneBmloke vibec zanedbatelny
(Cooper, 1991).

2.6.3 Vniteni viivy

DalSi picinou je fakt, Ze obezitu mohouigobovat i Bkteré choroby nebo uzivani
n¢kterych €Ki, Jsou ndm znamy geneticky podgmié@ choroby, kdy obezita gak je-
jich obrazu. Takova obezita je obezitou sekunddbhé. Lisa (in Blaha, Vignerova,
2001).

Obezita zpsobena Iéky je dle UZIS diagnostikovana jako druhejiastjsi formou
obezity (UZIS, 3.12.2008, on-line).

Nekteré leky mohou zvySovat chik jidlu a gispivat tak k rozvoji nadvahy. Jsou to
zejména dktera antidepresiva, neuroleptika (psychofarmatkapqulizéry (Ieky na uk-
lidnéni), glukokortikoidy (hormondlni téva — hormony &y nadledvin, které ovlikuji
metabolismus), gestageny (hormonélrtbk u Zen). Res roz&eny nazor, Ze kdyz je

n¢kdo obézni, je to ki nemoci, se fi vzniku obezity uplatuji jen asi v 1 % fipad.
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Je to pedevsim sniZzena funkce stitné Zlazy (hypotyred6za)ydena hladina hormén
kary nadledvin (Cushiniy syndrom) (Hessova, 12.10.2008, on-line).

»Z patogenetického hlediska Ize konstatovatpadil genetickych (vritiich, resp.
metabolickych) faktar a faktofi vnéjSich (psychologickych, vzthni, pejidani,
omezeni pohybu apod.) jéilglizné 1:1. Ri posouzeni v&Sich faktof je tteba posoudit
vzaklani nemocného, fyzickou aktivitu, vliv okoli, redkna stres apod. Pro posouzeni
genetického vlivu na obezitu je vhodné posouzeskytyy obezity a diabetu v rodth
(Svaina, BretSnajdrova, 2008, 157-158).

V posledni dobse vSak stale vice uvazuje i 0 mozné genetickgodisi. Genetika
je véda o a@di¢nosti a promnlivosti organisni. Studuje schopnost organismtegavat
dédéné viohy potomstvu a zkouma podithto vioh na vytvéeni morfologickych
a fyziologickych vlastnosti organism Studuje ddicné i neddicné g@iciny
promenlivosti. (Dylevsky, 2000)

Z genetického hlediska je aktualni skotest, Ze vidameasto v jedné rodin
n¢kolik obéznich jedin&, coz by potvrzovalo geneticky podmimou metabolickou
poruchu. Ped rekolika lety byl prokdzan u mysi tzv. ob gen, ktggeyumistn v tu-
kovych buikach. Tento gen produkuje bilkovinu leptin. Ta @&nim z regulatar
télesné hmotnosti. Je jakymsi signalem, ktefisqbi z tukové tkanna hypotalamus,
v némz se pedpoklada centrum sytosti. Leptin owiye v centru sytosti pocit hladu
nebo naopak pocit nasyceni. Reguluje tdjem potravy, ale i vydej energie a tvorbu
a vydej tepla. U obéznich osob jge@pokladana resistence na leptin, kdy ani centrum
sytosti ani dalsi tk&nna jeho dinky nereaguiji (3, 4). Je-li tato necitlivost jdzvinuta,
pak jedinec velmi Spag¢rhubne, neldjeho regulani systémy ovladajici jeho hmotnost
jsou poruseny. Necitlivost na leptin vede ke zv¥Sehuti k jidlu, k omezeni vydeje
energie a omezeni vyroby a vydeje tepla. Sidtas €chto jediné vidime, Ze jsou
“lini", neradi se pohybuji, byvajéasto i zimoniivi a jejich jedinym zajmem je
konzumace jidla. Porucha genu pro leptitize byt podmisna znénou v uspéadani
jeho molekuly. Mize se jednat rowi o poruchu genu prariglusny receptor. V oblasti
regulace centra sytosti se objevuji stale nove @ibgna uvadji se i dalSiidici faktory.
V¢étSina poznatk je ziskavana na zwtech, ale platiiejme i pro ¢lovéka. Dle Lis4 (in
Blaha, Vignerova, 2001).

Antropometrickych znak normalniho #stu jedincec¢i abnormit ukladani tuku
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v jednotlivych partiich lidskéhcila je jednozné&né jednou z nejvyznanggich kapitol
¢eské antropologie. S rozvojem novych modernich Haodckych a molekulagn
genetickych technik se pr&antropologicka data stale vice dagl o nové poznatky

v oblasti hodnot sérovych bilkovin, hladin enzy poslednich ¢kolik let i v oblasti
zjiStovani genetické vazbyekterych gei ke genotypu lidské obezity. Na podkiad
hromadicich se vysledk nejizréjSich genetickych analyz je od roku 1998
kompletovana geneticka mapa lidské obezity a nBwstadophovanim novych
poznatki kazdy rok je tato mapa aktualizovana. Holym faktgm Ze celouradu
genetickych poznatkziskavame studiem obezity na modelovénteni organismu.
Vazebné studie provadé na souborech obéznich osob a jejithyznych v poslednich
dvou letech odhalily ¢které polymorfismy, které jsou asociovany k fenotymske
obezity. Jsou to vSak nalezytsinou ojediglé jako nap. gen peroxisome proliferator-
activated receptor gama. Né#gad v pgiipadc genu P3 - adrenergnich recefitose
ukazalo, Ze receptory, timto genem kdédované, stimuhermogenezi a zaravese
Gcastni v aktivaci lipidové mobilizace z tukovych abs A v dalSim fipadt
polymorfismy nalezené v genu pro TNF-aggevsim v homozygotnim stavu) maji vliv
na signifikantni snizeni hodnot BMI, tedy body mestexu. Dale Gen PPARYy pato
rodiny nuklearnich receptior které se vyznamnou &mou podileji na metabolismu
mastnych kyselin a jejich deriviatVedle &chto jiz prokdzanych genetickych vazeb
k lidskeé forn€ obezity jsou desitky g@rasociovanych k tomuto onemacr

a nejlepSim obrazem komplexnosti lidské obezitizye Geneticka mapa obezity, ktera
je uvdejnovana kazdym rokem na internetové strance
(http://www.obesity.chair.ulava.ca/genemap.htniD)e Mazlila, MaZllrova (in Blaha,
Vignerova, 2001).

Je zde rowt celarada genetickych syndramijejichz chromozomalni lokalizace je
dnes znama, a u nichz byla v me&isvétSi mie pozorovana obezita. Tytoifpuzné”
syndromy jsou &dény jak autozomakhdominantg, tak autozomakrecesivni cestou,
ale jsou také syndromy, jejichzédiénost je vazana na X-chromozom. Meazi
autozomala dominant® dédéné poruchy s asociovanou obezitotiZzeme z#adit na.
achondroplasii, gdicnou osteodystrofii, typu Albright, syndromy inzuiré rezistence
¢i syndrom rezistence k thyroidnimu hormonui(Bleova, Lis4, 2007).

Vime, Ze minimakhz 50 % je obezita podmina geneticky. Pokud jsou oba réeli

obézni, pravébodobnost vyskytu stejného problému u jejich potarnjik 80 %. Tato
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nevyhoda se ale da Zmit zvySenym Uusilim $ dodrzovani spravnych stravovacich
navykl a dostatkem pohybové aktivity (Hessova, 6.11.208djne).
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2.7 Rozdleni obezity

Vyznamny charakter ma i klasifikace kvalitafivna obezitu androidni a gynoidni
(Svaina, BretSnajdrova, 2008).

2.7.1 Obezita androidni

Za androidni obezitu (obezitu muzskeho #ipypu jablko) je povaZzovana obezita
s kumulaci tuku fedevsSim naiiSe. Pro jednoduchou klasifikaci bsddu let pouzivan
poner obvodu pasu a bdkindex pas/boky, WHR (waist to hip ratio) obvyklévactlo
se, Ze hranici androidni obezity je u myomer nad 1,0 a u Zen nad 0,8 nebo 0,85.
Dnes je tento index prakticky opast a n&feni pouze obvodu pasu se ukéazalo
vyznamgjSi a ve studiich nejlépe korelovalo gegnym ndienim metabolicky
rizikového intraabdominalniho tuku. Obvod pasu beykle msii v misg viditelného
pasu nebo v polovinvzdalenosti mezi lopatou kosti dgini a poslednimi zebry, obvod
boki nad velkym trochanterem nebo v mniistejwtSiho vyklenuti hyzdi. Riziko
metabolickych komplikaci, tedy tendence k andraidnitypu obezity, je Ugné
obvodu pasu a obvykle se klasifikuje na mirné aazyé (Svéina, BretSnajdrova,
2008).

Specificky nebezgay je tuk, ukladany kolem a v abdominélni oblasfblasti
pupku. Tato obezitaifmasi mnohem vice problémy jako zvySenédtiapkloubech
a také pispiva k zhorSeni poSkozeni na kotnicich, kolenbagich a ostatnich
nachylnychéastechdla (McCall, 2002).

Je jisté, Ze vyzkumy nazngi, Ze u lidi, u nichZz se tuk uklada hlgw hornicasti
téla, tedy obezitni typ jablka, jefrggme vysSi pravépodobnost zdravotnich rizik, nez
u lidi, u nichZz se uklada v nizSich partiich, oketiruskovitého typu (Statni zdravotni
astav, 2000).

Metabolické riziko podle obvodu pasu:

Mirné Vyra
Zeny nad 80 cm nad 88cm
Muzi nad 94 cm nad 102 cm

(Sva&ina, BretSnajdrova, 2008).
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Metabolicky syndrom, neboli syndrom inzulinos&istence, byl definovan v roce
1988 Reavenem jako kombinace hyperinzulinemie, tyypleemie,
hypertriglyceridemie a hypertenze. Neji@¢ je spoléna definice Evropské a
Americké diabetologické spaleosti z roku 2005: zakladni podminkou pro diagnozu
metabolického syndromu jefippmnost abdominalni obezity - vySSiho obvodu pasu
definovaného trzn¢ pro fizné etnika. V Evrap a USA jsou hodnoty u miuzjiz
od 94cm a vice a u Zen od 80cm a vice. Ziivostedi majiciho vztah k syndromu je
dulezita nizka fyzicka aktivita, vysoky dietnifigm energie a prozivani stresu.
Vyznamnymiéasnymi jevy jsou zvySena sympatikotonie, systémoéigt akumulace
abdominalniho tuku se zZmou spektra sekretovanych hornmiotukové tkas, tedy
snizena sekrece adiponektindgyaha leptinu a prozéivych cytokinini (Svaina,
BretSnajdrova, 2008).

2.7.2 Obezita gynoidni

Za gynoidni obezitu (obezitu Zenského typuontypu hruska) je ozgavana obezita
s kumulaci tuku fedevSim na hyzdich a kietinach. Tato forma samiggmeé neni
vazana jen na Zeny, mohou jidp muzi. Gynoini obezita je oproti androidni zatim
predevsim kosmetickym a estetickym problémem. Metekdlproblémy u ni zatim
nejsou. OvSem toto tvrzeni je v posledni @dolbvymi studiemi miré oslabeno. Plati
ziejme jen pro leki formy gynoidni obezity. 8ZSi stup® gynoidni obezity, tedy zhruba
pii BMI nad 35 tato rizika row¥ maji (Svaina, BretSnajdrova, 2008).

2.8. Obezita a jeji komplikace

2.8.1 Zdravotni komplikace

Je jisté, Ze s nmstajicim vyskytem epidemie obezity a nadvahyista i Skalaady
zavaznych rizik a sekundarnich nemoci, které v&zposblému jen prohlubuji. Byt
otyly neznamena jen to, Ze se rychleji zadychasnad také to, Ze nevyjdete tolik
schodi, jako jedinci v normy, ale otylost s sebou nese p¥&adu dalSich zdravotnich
znevyhodgni, jako jsou pedevSim problémy zahrnujici diabetes druhého typu,
spankovou apnoi, vysoky krevni tlak &teré formy rakovin (McCall, 2002).

V ¢em vlast@ spaiva nebezp#d tloug’ky? Vzdy vétSina lidi mladsSiho nebo

stredniho ¥ku, ktei trpi nadvahou nebo obezitou, se citi zdravi aankazeji Zzadny
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padny divod, pro ktery by rdli vahu trvale snizit. Pravw tomto pocitu dobrého zdrauvi,
ktery provazi po relativh dlouhou dobu nekomplikovanou obezitu a minimabzu;j
motivaci k jeji redukci, je ukryta jedna Zigin obtiznostifeSeni tohoto problému.
Hlavni nebezp# obezity spoiva viadk dalSich onemocimi, kterd se s obezitou poji
a komplikuji jeji ptibeh. V prvérac je to cukrovka druhého typu, kterd ma s obezitou
¢asto spoleny pavod a ficiny vzniku. V mladi je sice atSina diabetilt Stihlych, avSak

s pibyvajicim wkem mezi 25 a 40 lety Zma v disledku nadrrného gijmu energie

a poklesu dlesné aktivity tloustnout v horni polowiriéla, zejména v oblastitizha.
Tato situace je obvykle spojena se snizenou c#livburgk na inzulin (inzulinova
rezistence), protoze inzulin reguluje hladinu kiéencukru, ktera musi byt relati¥n
stala, musi se jeho produkce zvysit. Vzniksirigho diabetu druhého typu je spojen
s neschopnosti slinivkyti8ni vyprodukovat péebné mnozstvi inzulinu a snizit tak
stoupajici hladinu krevniho cukru. Obezita je rnjednim z nejzavaZjsich
rizikovych faktoii ovliviiujicich vznik onemoaini srdce a o¥hu. Je to zejména proto,
Ze lidé s tzv. androidnim (centralnim) typemezty (WtSina tuku je distribuovana
v horni polovir téla, zejména v oblastifitha) majicasto vysoky krevni tlak, ktery
muze vést vedle ICHS i k CMP. Obézni m&gstji i kietové Zily, zvySenou srazlivost
krve, trombdzu hlubokych Zil dolnich kéetin a poruchy lymfatické cirkulace.
Tlou¥’ka byva provazena vysokou hladinou triglycéria cholesterolu v krvi, které
vedou k pedtasnému vzniku aterosklerozy; ta Usticasgji opét do onemoceni
krevniho oBhu a srdce. Podobnym rizikem pro vznik ICH¥Su obéznich osob

i zvySené mnozstvi kyseliny raové v krvi. Obézni Zeny maji ve srovnani se Stillym
gasgji poruchy menstrumiho cyklu a wkdy trpi i neplodnosti. Majéasgjsi vyskyt
rakoviny vaj€nikia, deélohy, prsu a Zltovodi. U muzi zvySuje obezita riziko vzniku
rakoviny prostaty a tlustéhorsta (Stejskal, 2004).

., 16Zkym problémem je tba jiz vzniklé obezity. Prvnim Ukolem jergswdcit
rodice i di€ o tom, Ze mze zhubnout. Rode casto tvrdi, Ze jejich dietni ogani
nemaji zadny pozitivni efekt na hmotnosgtitCasto samazjmg vidime, Ze obézni je
cela rodina. V tomtoifpact je wtSinou jedinym vychodiskem #dit ditéti leécbu v la-
zenské l&ebre nebo jiném podobnémiizkovém z#izeni, kde ¥tSinou Ehem 4 — 6ti
tydenniho pobytu zhubne &it priméru kolem 10% své hmotnosti. Navic ma tento
pobyt vyhodu v tom, Ze se dibalti urcitému systému stravovani a pozna sve fyzicke
moznosti. Roditm a ditti dokazeme, Ze ip spravném Zivotnim Zisobu skutené

muze zhubnout. Nevyhodou tét@by je to, Ze Ubytek hmotnosti je velmi rychly
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a dochazi k jo—jo efektu, kdy ditpo navratu do rodinného prosti ogt svou
ztracenou hmotnost nabere nebo ji dokondekmi“ (Hainer, 2004, 301).

» Cukrovka (diabetes mellitus)
Cukrovka je definovana zvySenim hladiny krevnih&raunad normalni hodnotu.
Cukrovka prvniho typu je spiSe oneméahditi a mladych osob, u kterych na zakiad
sloZitych autoimunitnich procészanika vlastni sekrece inzulinu. Naopak cukrovka
druhého typu je onemoéni s vyraznou genetickou podmifosti a na jeho vzniku se
vyznamré podili Zivotni styl, pedevSim nedostatek pohybu a n&dmnj piijem energie
potravou. Diabetes mellitus druhého typu ma tedylespy zaklad s obezitou, ktera
signalizuje ohroZeni touto chorobou. Je velmavpépodobné, Ze redukce hmotnosti
u takto @di¢né zatizenych jedinc vznik cukrovky druhého typu oddali. Z uvedeného
plyne, Ze pravidelna pohybova aktivita @ninym preventivnim progeédkem cukrovky
druhého typu, neliozvysuje citlivost perifernich b&k na inzulin, tim sniZuje naroky
na jeho produkci a snizuje jeho zvySenou hladinkrevni plazné. Ukazatelem
efektivity preventivniho cwieni mize byt pra¢ redukce nadvahy nebo obezity, které
vétSinou vzniku cukrovky druhého typugalchazeji.
Tim, Ze cvéeni zvySuje citlivost buik na inzulin a tim zvySuje jehocinnost, ma
nenahraditelné misto ifipléceni cukrovky a pat mezi ti sloupy, o které se terapie
diabetu opira - inzulin, diabeticka dieta a ¢ewii. Pravidelnd pohybova aktivita
umoziuje snadsji udrzovat krevni cukr na ptgbné drovni, zvySenim energetického
vydeje pomaha udrzovat optimalni hmotnost, zvySetvionby tepla snizuje ukladani
tuka, zvySuje &lesnou zdatnost, zlepSuje strukturu svalu, ktergabbje mé# tukai,
mirn¢ snizuje krevni tlak, zlepSuje rovnovahu mezi diog&revnich tukl, zlepsuje
diabetikovi kvalitu Zivota, ma pozitivni psychologé &inky, zlepSuje kvalitu spanku,

télesnou a dusSevni pohodu, zvySuje s€dewmi a podob& (Stejskal, 2004).

» Ateroskleroza

,,Ateroskleréza je celkové onemeoh postihujici cévy tizného piisvitu a tzna
cévniieCiste. Klinicky nejtypictéjSimi projevy jsou ischemicka choroba sndie cévni
mozkové pihody a ischemickd choroba dolnich ketin. Zavazné jsou projevy
ateroskler6zy naecisti ledvin ¢i strev. Lidé obézni jsou mnohonaseébnachylrgjsi

k onemocgnim tohoto typu (Swéna, BretSnajdrova, 2008)
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* Hypertenze

Esencialni hypertenze je vyznamné onerioicjehoz pesnou picinu nezname,
rozhod vSak ma blizko k metabolickym onemé&nim a tzv. metabolickému
syndromu. Tedy u obéznich je vyskyt hypertergeit zarukou. Proto je rezimova
a dietni Iéba u tohoto onemoéni tak dilezita. Vyznamné je na prvnim mist
odstrarni stresu a zvySeni fyzické aktivity, a az na dmmaist diety.
Vznik hypertenze obvyklefpdchazi o &kolik let vznik diabetu, abdominélni kumulace
tuku u obéznich obvykletpdchézi vzniku hypertenze. &b hypertonik v populaci
velmi zavisi na obezit v populaci. Zminha hmotnosti vede k vyrazne m
systolického a diastolického tlaku, hlgvkratkodol, v horizontu vice let nema pokles
hmotnosti tak pozitivni vliv na hypertenzi jako diabetes.
Hypertenze je onemoéni predevsim ddicné acast&né podmirgné obezitou a ka-
lorickym excesem vifimu. Vyznamnou roli hraje iffjem sodiku .
Historicky nejvyznamési dietou v |I€bé hypertenze je omezeni soli, dnes je vSak
dulezité i vyuziti dalSich diet. U obéznich diabétjk to dieta redudni, v posledni dob
se v8ak ukazuje vyznamnym zvySefijmpu ovoce a zeleniny. Efekt této dietyibe byt
dan i kombinaci &€&nku omezeni soli a redukce energetickéh@nmu (Sva&ina,
BretSnajdrova, 2008).

* Nadory a obezita

V sowasné dob se za jeden z nejvyznagijsich rizikovych faktoli u nadorovych
onemocgni povazuje nadvaha a nedostatek pohybu, ktak¥enbyt gicinou i dis-
ledkem obezity. Nedostatek fyzické aktivity peavdpodobré rizikovym faktorem
pro vznik nadak tlustého stva, prsu a plic, respektive dostatelesné aktivity je
protektivnim faktorem uéthto onemoceni. Souvislost mezigtesnou aktivitou, nadva-
hou a konzumaci ditych druhi potravy je v sotasné dob prednttem zkoumanfady
epidemiologickych studii.
U obéznich muz se podlerady studiicasgji vyskytuje karcinom kolon, rekta a pros-
taty. U obéznich Zen je zvySené rizikétdimy gynekologickych nadéra tumoti
Zluéniku. Stoupajici relativni riziko amrti na nddoraw@emockni v zavislosti na pro-
centu nadvahy je v nasledujici starSi tabulce pGdiginkela, ktery sledoval 750 000
pacienti obou pohlavi po dobu 12 let. Muzi s 40% nadvaheli nziko nadoiti 1,3krat
vySSi nez kontroly a Zeny 1,5kréat vySSi. Té&w&la jsou nizSi nez stejna rizika pro rizika
ischemické choroby srdei (muzi 1,95 a Zeny 2,07) a pro diabetes (Zen9 § InuZi
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7,90). Riziko karcinomu prsu se zd& u obéznichtivela nizké. Ve skuténosti je

¢etnost ovlivigna spojenim premenopauzalnich a postmenopauzdinfoini do jedné
tabulky. Je zajimavé, Zé¢qn menopauzou obezita riziko karcinomu prsu snizgay,

obézni v adolescenci, jsou déephodu ped karcinomem relati¥nchrargny, Zeny,

které gribraly a byly obézni v dosjosti, maji postmenopauzalni riziko vysoké. Re-p
chodu je tedy riziko karcinomu prsu u obéznich gggavyssi, nez u Stihlych (S¥iaa,

BretSnajdrova, 2008).

2.8.2 Psycho — socialni komplikace

Zcela nefekvapiv, byt otyly, tedy zvySenaélesnd vaha je u obéznich hlavni
z pricin depresi a nizké sebeucty (McCall, 2002).

Hijem jidla nepochybf uklidiuje. Jde o fylogeneticky stary mechanismus, ktery
mel pravdEpodobré umoznit klidné traveni jidla. ZvySena c¢hkijidlu mize mit rekteré
rysy blizké drogovym zavislostem. Obezit&itér vede k ukité socialni izolaci, obézni
chodi podstath méreé do spolénosti, ale az psychické problémy, které nastavaji p
redukci hmotnosti maji bezesporu vazny psychickyadio Bylo nafiklad prokazano,
Ze obézni Zeny vedou spokojeny sexualni Zivot &@l@énoy nastavaji azippoklesu
hmotnosti. U nemocnych, Kiehmotnost usgsné redukovali kontrastuje somaticky
efekt Ubytku hmotnosti, namolesti klouli, s tim, jakéasto a rychle kba selhdva
a vzestup hmotnosti se vraci az v mnohdy dalekSi mie, nez byl staviwodni.
To vSe ma bezpochyby na psychiku jedince nemalyavlg'edevsim na postoj k séb

samotnému (Swna, BretSnajdrova, 2008).

2.9 Terapie obezity a nadvahy

2.9.1 Pohyb jako I€ba a prevence

O vyznamu pohybové aktivity uétdl i dosglych nelze pochybovat. Jedna se
piedevsim o vyznam zdrava@tpreventivni, vliv by se & pozitivné projevit gredevsim
na zdravi. V kazdémifpact, hovaime —li o zdravi, réli bychom jej chapat v daleko
SirSich souvislostech. Pod pojem zdravi Ize zatltrmdravi €lesné, mentalni, socialni,
duSevni (Kre}i, 1996).

Détem a mladim lidem, kié necvti daleko vice hrozi nebezfienadvahy a obe-

zity.V¢tSina lidskych zvyl a postaj se utvéi praw béhem dospivani, proto jeilkzité
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vést mladeZ k pohybiRada vyzkun ukazuje, Zeit &tvrtiny obéznich &i jsou obézni
I v dosglosti (Marks, Rothbart, 2003).

Samoejme¢ nej&inngjSim pomocnikem proti obezitzistava, jako po cely Zivot,
pohyb. Ten spaluje kilojouly, které pak nemohouveigt tukové rezervy. Ve starSim
Skolnim &ku to musi byt pohyb intenzivni, az do Unavy, aygtbknoZzno kazdodenni.
Proto Zistdva optimalnim zZisobem takto vydatného aitom pritazlivého pohybu
sport. Jestlize tloustnuti uz &do, je teba rychle ubrat a hlagrkvalitativné upravit
stravu a fidat pohyb! V této situaci je také uzite pouit se z tabulky o obsahu
nebo jsou-li dokonceifristky i po 3 az 4 tydnech rozumnych deat, je nutna porada
s |ékadem nefastji je pricinou nevyrovnana funkce Stitné Zlazy a pomoc je pak
ponerné snadna (Majicek, Pokorna, 1998).

Je chybou, Ze dba obezity j&asto ztoto#ovana s redukci hmotnosti. Zdravi Zivotni
styl obéznich je totiz stejndilezity jako redukce hmotnosti. Tuto skénest nejvice
ukazaly studie zabyvajici se fyzickou aktivitoujdy nich napiklad zjiS€no, Zze Stihlé
fyzicky nezdatné osoby (unit unfat) maji horsi prézu nez obézni pravidelrcvicici
(fit fat). Moderni dietni |8ba obezity nezahrnuje tedy jen redukci hmotno#dij ayse
zminéna opaiteni dalSi (Svéna, BretSnajdrova, 2008).

»Svalova a kloubni rovnovaha se ziskava pgedmym cveéenim, které slouzi jako
prevence nepohyblivosti, nemoci, psychickéhdevgani a Unavy. Veliceutkzita je
metodika cuieni, aby se spra¥nzapojily svaly, které maji byt pouzityfipdané
cvicebni aktivit. Cviceni k vyrovnavani ,svalovych dysbalanci a zlep3daubni
pohyblivosti je nutné zapojit do svého dennihomei Nejenom jako prevence bolesti
zad, ale také jako prevence osteoporézy, artritdgzity, vysokého krevniho tlaku®
(Krejeik, 2007, 14).

Kniha ,, Pro a jak se zdravhybat “ se zabyvaipdevsim pohybovou aktivitou osob,
které jsou zdravé nebo 'relat¥nzdrave, tedy pohybovou aktivitou v ramci tzv.
primarni prevence {pdchazeni vzniku onemasni). Ale pohybova aktivita ma velky
vyznam i i [éCeni celéfady onemoceni wetrné obezity. V tomto fipadt mluvime
0 tzv. sekundarni prevenci, jejiz pomoci se snazie@Sovat zdravotni stav nemocného
a pedchazet klinickym projeim onemoc#ni. Mluvime je$t o terciarni prevenci
(pfedchazeni opakovani onemeéoh napg. srd€niho infarktu) a kvartérni prevenci
(optimalizace zbytkovych funkci a kvality Zivotatekd doprovazi u osob vysokého

véku nebo u velmi nemocnych pacigéngtSinou I&eni zakladniho onemoémi),
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ve kterych sehrava pohybova aktivita sice jinowe abvréz velmi dilezitou roli
(Stejskal, 2004).

Pokud bychom vzali v potaz samotnou jogu,ded tato pohybova aktivita fize
byt velmi napomocna v programu redukce nadvadiy,pii Upraw vahy. Snad
nejzetelrgjSim ukazatelem je @et kalorii, které fi joze spalime. Bkteré jégové
varianty jsou dokonce tak energické, Ze svym vykors® daji srovnat s aerobikem,
jako pra¥ Powerjoga a Ashtanga. Jsou to styly rychlec¢nalné a hlava zvysuji
tepovou frekvenci do aerobniho pasma vyhodného gpalovani. Prav to je
pravdpodobré divodem, prd se powerjoga stava stale vice popularni (McCab2).

Budeme-li cuit pravidelrg, naSe svaly se stanou pruzné, Stihlé adninkhlavré
nebudou zkracené. Klouby neztuhnou, ale budou vdisgkame lepsi fyzickou kondici.
Nawime se obnovovat a vyuzivat energii, jefispje k duSevnimu zdravi a du-
chovnimu @istu. Najdeme rovnovahu mezigm, dusi a mysli (Kré&jk, 2003).

Programy zaloZené na joze a powerj6ze vam pomabavit se igbyt&né vahy
téla, mysli i ducha. Jégové programy jsotinpocaré a zahrnuji jednoduché a prosté
cviky uréené k pravidelnému opakovani, stejako spoustu motivace a povzbuzeni.
Joga a pohybibec je jedinény zpisob jak se vyp@dat s nemoci, s nepohodlim
a nesnazemi plynoucimi z nadvahy (Haweov4, 2005).

2.9.2 Jiné alternativy |&by obezity

* Dieta

Obezita pat k onemoc#nim, u kterych je dietni dba nejvyznamijSi. Nejde
0 pouhé uplatni diety v redukci hmotnosti, ale i o dietni oviém progn6zy obéznich.
Optimalni je dosazeni redukce hmotnosti, to je v8alasti nemocnych neusgné.
Obezita je sotasti metabolického syndromu a tomto smyslu i u ofoég kterym se
nepoda redukovat hmotnost, jsouilézita dalSi dietni op&gni. Opateni k zastaveni
rozvoje arterosklerézy, opganhi k prevenci diabetu a opei kl&b¢ pritomné
hypertenze, hyperurikemie a dyslipidemie a dal&ldZek metabolického syndromu.
Vyziva dti, kterd nas vtéto praci zajimarepgevsSim, pedstavuje samostatnou
problematiku, které je dnovano mnoho knih. Problematika navazuje na vyXiiér
hotenstvi. Roz&luje se dale na problematiku kojeni, vyzivu batolagzivu dsti
Skolniho ¥ku a vyzivu dospivajicich. Uet je treba zajistit pedpoklady pro st
kvalitni bilkovinou i dostatkem energie. Na drulk@ss zatina byt problémem idska

obezita. Nktera fakta naSi publikace jsoast&né platna i pro dti. Nezdravé potraviny
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vedouci k rozvoji aterosklerozy k vyvoji nadoii by mély byt eliminovany jiz v dt-
ském ku. Dit¢ potrebuje podob# jako dosply dostatek ovoce a zeleniny, nevhodné
jsou nezdravé smazené potraviny, velké mnozstwi¢&meého tuku a potraviny typu
fastfood. Naprosto nevhodné jsou ttidvegetarianské diety a ro¥h potravinové
dopliky (Svaina, BretSnajdrova, 2008).

Zatim je dieta obéznich vZzdy zaloZena na nawviomegativni energetické bilance,
kdy piijem energie je mensi, nez jejich vydej.
Zasady redutnich diet:
- pravidelnost v jidle
- rovnongrné rozlozeni energie
- strava spluje zasady racionalni vyzivy
- omezeni kuchyské soli
- zmena stravovacich navyk
- poruSeni diety je nutno korigovat a v digt/trvat
- dulezity je dostatény piijem nizkoenergetickychii zcela bezenergetickych tekutin,
pozor na alkoholické napoje kde je energetickjem abnormalni

- podstatny je individualniffstup k pacientovi (Swina, BretSnajdrova, 2008)

e Lécba obezity pomoci I&k
Lécba obezity pomoci lék (antiobezitiky) obvykle |éki& opomijeji. Dnes fitom
existuji velmi @&inna a ceno¥ dostupna antiobezitika. Prvniipravky, které byly
vyvinuty jako antiobezitika byly stazeny z trhu gejich vyraznou navykovost. Pokud
je nédsS stav uz natolik vazny, Ze k tétobte pristoupime, je vzdy nutno zhruba po 3
meésicich alespp na n€sic léky vysadit. Dnes je ngstjSim lékem ve sité
Sibutramin, také pod nazvem MeridiaLindaxa. U nas znam jako Reductil. Pro svou
acinnost velmi oblibeny, ale zatim dlouhodafetestovany, na trhu je pouhé dva roky.
Dale jsou v oblib blokatory vstebavani Zivin z traviciho traktu. Léky se akéiwazou
na stevni lipdzu, ¢imz brani vaebavani tuku, které snizuje az o 30% (@va,
BretSnajdrova, 2008).

* Chirurgicka I€ba obezity
K lécbé¢ obezity se provata fada chirurgickych vykain NejrizrejSi operace
navozujici zkrat mezi ggvnimi klickami, odvadijici trvici £avy do steva apod. To

vSe je uz ovSem minulosti. Od 80. let se vyh&agrovadi operace Zaludku. Prvni
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laparoskopicky zakrok jeéeskou prioritou, dnes je to ovSem veét§weézna zalezitost.
Pri vykonu bandaze Zaludku se Zaludek podvaze céatézou,éi specialni svorkou.
Dostavi se tvar figsypacich hodin. Obsah Zaludku se zmenSi. Stavébyiedchazet

piejidani, ovSem pacient musi stravu zasaddukovat (Svéna, BretSnajdrova, 2008).

2.10 Vyznam obdobi od 10 do 15 let, dospivani, pute

Zakladni charakteristiku obdobi dospivani &téua jasg uvadi Vagnerova, ktera
publikuje dospivani a pubertu jakdephodné obdobim mezidtvim a dosglosti.
Zagina kolem jedenactého roku a zavrSetdh@azi s dvacatym rokem Zivota. Prvni faze
dospivani jecaso¢ lokalizovdna mezi 11 a 15 rokem Zivota a nazyvajee
pubescence. Dochézi ¥m ke komplexnim progmam vSech sloZek dospivajiciho, kdy
je nejnapad¥Sim dospivani desné, spojené s pohlavnim dozravanim. V souvislost
stimto se mni zevrEjSek dospivajiciho a stava se pém ke korekci sebepojeti
(Vagnerova, 2000).

,Mezi desatym a patnactym rokemg¢diastupuje k jakému si vyvojovému finisi,
proziva dobu prepuberty a puberty. Rychlost vyvjedy vyznamnost tohoto obdobi
byva srovnavana s obdobim kojeneckym, kdy za pduligcnesial dokaze dit zazrak
- ztrojnasobi svouwtesnou hmotnost, vyroste o 25 cm @mmachodit a mluvit. Podobny
"vyvojovy zézrak" se nyniifpravuje a z velké&asti i odehraje v obdobi mezi 10. - 15.
rokem. Je zaloZen na regnych fyziologickych procesech, které probihagirganismu
ditéte. Z nich rkteré pokrauji plynule z gedchazejicich obdobi, ale vyr&zise
urychluji - jako je #ist hmotnosti a vySky a dale vyvoj psychicky, &teré jsou
charakteristické aZ pro toto obdobi - a to je hkawywvoj sexudlni. Celkayjde o proces
dospivani. Dospivani ani ve stejnych rasovych a¢pemych podminkach nenfgsre
uréeno kovymi hranicemi. Rchazi v rozmezi mezi 10. a 19. rokem u chiapanezi
8. az 18. rokem u divek. | ve zcela normalni¢fpgdech jsou tedgasové rozdily
znané, rékdy zainaji pubertéalni zgny velmi ¢asrg, jindy pon€rné pozc. Tyto
rozdily souviseji fedevsim s pohlavim - u divek nastupuje pubertaimgnu drive
a drive je také ukotena. Existuji i dalSi souvislosti, ale nejsou takkpzné. Je to
nagiklad €lesna hmotnost - u velkych a silnych divek seepta dostavujeitiye nez
u drobnych, velmi Stihlych. Witou roli hraje i prostedi spolu s celkovou psychickou

vyspilosti proto dive dospivaly rastské dti zietelrg casrgji nez venkovské. Tento
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rozdil v poslednich desetiletich vymizel s tim, ggkvyrovnavaly rozdily mezi égatem
a venkovem, a to jak ve vygivtak v celém zfisobu zivota“ (Mafji¢ek, Pokorna, 1998,
143).

Hladina leptinu se &ni béhem vyvoje ditte. Zajimavé jsou jeho hodnoty v obdobi
puberty, tedy starSi Skolnék. V tomto obdobi dochazi ke 2n¢ télesného sloZeni.

V obdobi pged z&atkem puberty se vytvdji energetické zasoby pro dalglesny
rozvoj a schopnost reprodukce. V této ddasle objevuje déita datasna resistence
na leptin, ta vede ke zvySeni chuti k jidlu a iskéZeni energetického vydeje. Tyto jevy
skut&né miZzeme u prepubertalnich a pubertalniéli dami pozorovat. Také v tomto
vékovém obdobi vidame nejvysSi vyskyt obezity. VSgchyto zneény, které zasahuji
u obéznich do mnoha regttach systém, vedou k vedlejSim nasledin obezity
(Paizkova, Lisa, 2007).

V kazdém ¥kovém obdobi ma té#h polovina naSich &i alespa mirnou nadvahu.
S nastupem puberty se situace zhorSigalgvSim u &vcat a ucasti z nich se vyviji
skute&na obezita. B jejim vzniku spolugsobi rékolik pficin. PredevSim jsou to
hormonalni zrmany, které zjsobuji (jako jeden ze sekundarnich pohlavnich &nak
ukladani tuku na prsou, bocich a hyzdich s nashadtypicky Zenskym zaoblenim.
Stai pak, aby vytveéena tukova vrstva byla trochu gijgi a mirna obezita je zde.
Divky, které neprovozuji intenzi¥mgejaky sport, se v tomto&ku pohybuji méa nez
chlapci. K tomucasto pistupuji Spatné stravovaci navyky z minulosti silodad
sladkosti, coz i relativré vétSim mnozZstvi potravy ptgbné v dospivani uz égobi
znanou grevahu pijimanych kilojouli nad vydavanymi (Maficek, Pokorna, 1998).

V kazdém fipadt je puberta nejcharakteri&iijSim znakem dospivani. Divky
pubertou projdou o&to diive nez chlapci. Divky éhem tohoto ¥ku i vypadaji starsi.
Oboje pohlavi doprovazi vyrazné somatické ¢ayn doprovazené psychickym
rozruSenim zif@meny. Déti potiebuji prostor pro sy swt bez rodéa. Presto jejich
tloha v tomto obdobi nenfikec zanedbatelna. Puberta je stavi do vedoucith rol
a predevSim na nich zalezi jaké postojetedh vStipi a jak se postavi ridgad
k volnémucasu sveho dite. Zda jej povedou k pohybovym aktivitam, nebo peja
nechaji propadnout hypokynetickému syndromu dnédioy (Marks, Rothbart, 2993).

Neni tedy divu, Ze prdw puberé hrozi vdhovy ndist nejmarkantji. A to az o

20% dosavadni vahy navrch (Nathanson, 1995).
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3 Cile a hypotézy

3.1 Cil

Cilem mé préace bylo pomoci dostupnych metwtitzprevalenci a nadvahu v u iak
ZS Borovany a ZS LiSov. Na zéakéadjisnych vysledk sestavit experimentalni
a kontrolni skupiny. U experimentalni skupiny kpliat intervetini pohybovy
program se za#ienim na snizovani¢kesné hmotnosti. Na zakladvyhodnoceni
vstupnich a vystupnich dfeni u ES a KS zjistit efektivitu aplikace inter¢aiho

pohybového programu.

3.2 Ukoly prace

. Studium odborné literatury.

. Na zaklad konzultaci s vedoucim prace sestaveni obsahu.prace
. Provést antropometrick&ieni u @ti v ZS Borovany.

. Vybeér studeni pro experimentalni skupinu a kontrolni skupinu.

. Vytvorit intervereni pohybovy program.

. Aplikace programu.

. Opet provést antropometrickadfeni po skotkeni programu.

. Statistické vyhodnoceni ziskanych vysliedk

© 00 N OO O A W N P

. Vypracovani diskuse a zfi pro praxi.

3.3 Hypotézy

H1 Redpokladame, Ze u studént experimentalni skupén(ES) dojde po aplikaci
pohybového intervamiho programu (IPP) ke sniZesliesné hmotnosti a procenta tuku.
H2 Redpokladame, Ze u studént ES dojde po aplikaci IPP k pozitivni 2n¢ v

jejich psychickém stavu.
H3 PRedpokladame, Ze u studénkontrolni (KS) skupiny nedojde k zZadnym

vyraznym zmdndm, pouze kifrozenému vyvoiji.
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4 Metodika

4.1 Vybér a charakteristika studenta

Experimentalniho Seni se Gastnili studenti starSiho Skolnihéku a to ze zakladni
Skoly v Borovanech. S vedoucim mé baksté prace jsme vytiiti oficialni dopis
pro panaieditele, se Zadosti o povoleni provedeni antropického néreni a nas-
ledného interveimiho pohybového programu. Studenti byliedem informovani
o anonymi¢ ziskanych dat a jejich pouZziti pouze z&elém této bakat&ké prace.
Zaroven byl rozeslan oficialni dopis rottim, ktery podrob& informoval o programu
a musel byt na zadost vedeni Skoly schvalechigjodpisem. Studenti byli seznameni
s antropometrickymi metodami, metodou BIA a dotkeni ,nedokotienych \t".
Vstupni n&ieni pro ziskani experimentalni skupiny (ES) phdb v #ijnu roku 2008 a to
v prostorach Saten a kabidetdkladni Skoly. Naslednou hodinu jsem zahajilaypolry
program a v jeho fibdhu jsme vytvdili na ZS LiSov kontrolni supinu (KS). Jejisteni
probhlo v prosinci 2008. Vstupniho dreni se zéastnilo 50 studefitze ZS Borovany
a 150 ze ZS Lisov. V z&f jsme vyhodnotili data a vytyiti ES a KS. ES tviilo 19
student, z toho 10 s nadvahou a 9 s obezitou. Tito probgmolu s ostatnimi studenty
absolvovali intervedni pohybovy program (IPP) v cyklu 12 tyin
Kontrolni skupina se skladala ze 42 studetedy 21 divek a 21 chlaps nadvahou

a obezitou. Ti Zddnym IPP neprosli.

Tabulka 1. Porovnani pmérnych hodnot ES Borovany a KS LiSov

PRUMERNE HODNOTY  ES KS ES+KS
VEK 12,67 13 12,83
VYSKA (v cm) 163,10 161,42 162,26
VYHA (v kg) 71,22 66,82 69,02
BMI 26,12 25,52 25,82

Podle zaznamu tabulky je mozno konstatovat/yfeorené skupiny jsou vhodnymi

vzorky pro porovnani, vzhledem k podobnosti hodrastéienych vstupnich dat.

42




Tabulka 2. Porovnani pmérnych hodnot ES a KS - rogéno divky, chlapci

PRUMERNE HODNOTY ESdivky ES chlapci KS divky KS chlapci
VEK 12,5 12,85 13 13
VYSKA (v cm) 162,5 163,71 162 160,84
VYHA (v kg) 64,86 77,58 65,84 67,81
BMI 24,05 28,2 24,90 26,13

Tabulka analyzuje pmérny stav narsfenych probanil zvlaSt na chlapce a divky.

4.2 Popis a organizace vyzkumu

Samotnému vyzkumu, a to v teoreti¢ksti meé prace,ipdchazela analyza a syntéza
odborné literatury k dané problematice. Dikydk zkuSenosti s antropometrickym
meétenim spoluzéky, nemusela nasledovat Zadnacoe nereni u dobrovolnik za U-
¢elem osvojeni aplikace vybranych metod.

Vstupni ngfeni pro sbr primarnich dat probihalo v #&oku 2008 a to v prostorach
kabinetu vydujicich a v prostorach Saten na ZS Borovanyiild se na dvou
stanovistich, icemz z divodu anonymity studefitbyla stanovi&t od sebe odflena.
Na 1. stanovisti v kabingbyla neifena €lesna vysSka a hmotnost. Na 2. stanovisti byla
provedena kaliperace podleiR&oveé. Tyto ziskané Udaje se zapisovaly dedpm
piipravenych, standardizovanych papirovych arch

Poté na zakladsyhodnocenych dat byli vybrani studenti s vySSiMIB vétSim
procentem podkozniho tuku. Z této skupiny pubescgmhe vytvdili experimentélni
skupinu (ES) a studeit byla dondtena vstupni data (BIA, obvod pasu). Dale jim byl
piedloZzen dotaznik ,nedokdenych t* na zjis€ni jejich psychického stavuigd
Intervertnim pohybovym programem (IPP). V ##ipbyl u ES aplikovan IPP ato
po dobu 12 tydi, tedy z&i 2008 — prosinec 2008).

IPP byl zaloZzen na vzestupné pohybovéviak se zarmdfenim na powerjogu
s prvky jogy a s prvky posilovacich &sni. Dale byla zaloZzena online poradna
a v za¥recné ¢asti hodiny se vzdy vedla debata na vybrana tétgkggici se zdravého
Zivotniho stylu. Pozitivni vliv IPP a zérecnych relaxacich obsaZenych v kazdé
tréninkové jednotce na sebepojdtveka byl zji¥ovan pomoci dotazniku POMS, ktery

byl predan k vyplgni studenim pred a po tréninkové jednotce.
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Bshem IPP vedeném na ZS Borovany byla vybrana ZSvLgm uskuténsni
antropometrického #teni student za &elem vytvdeni kontrolni skupiny. Zde jsme
primarni data ziskali v pb¢hu listopadu 2008 a to stejnym tgyobem vetns
anonymnich podminek jako u ES Borovany. Vyivogsme tedy KS, které jsme
donxtili zbyld nezbytna data (BIA a obvod pasu). &&na neieni jsme provedli
v prosinci 2008 a to u ES &ppomoci antropometrickych metod a BIA. V tnoruuok
2009 ve snaze dodrzet stejigsovy rozdil mezi gfenim jako u KS byla provedena
meieni KS. Vliv IPP na psychiku byl zj&t pomoci dotazniku ,nedokdenych &t*

u ES ai u KS, ktera se ovsem IPP dasinila. K vyhodnoceni prevalence a nasledné
efektivnosti programu bylo pouZzito vybranych stidlsych metod.

4.3 Diagnostické metody

4.3.1 Metoda néreni hmotnosti €la

,,U dti do 18 nésiax zjistujeme hmotnost na kojenecké vazeiesposti na 0,1 kg,
u déti schopnych samostatného stani bud' na pakovéslkékaaze sigsnosti na 0,1 kg
nebo na osobni naslapné vaze, ktera bigagm vyzkouSena a je poloZzena na pevném
rovném podkladu, stpsnosti na 0,5 kg. Kojenci se vazi pouze s plejegid, hmotnost
se odéita (u latkové pleny odé&tame 10 dkg), ostatni ve spodnim prédle qghvhim
Uboru), vzdy bez obuvi“ (Blaha, Vignerova, 2001).15

4.3.2 MEfeni ®lesné vysky

.U dti starSich dvou let #iime vySku ¢&la vstoje antropometrem nebo
stadiometrem. Pokud neni k disposici ani jedno edewnych nsidel, métfime €lesnou
vySku u svislé gny (bez listového obloZzeni na podlaze), na kterdpgvreny papirovy
mefici pas tak, aby nulova hodnota Skaly odpovidaterniirpodlozky. Mtené di¢ je
bez obuvi, stoji maximatnvzpiimert s patami u sebe, &ty se dotyka patami, hyZohi
a lopatkami. Hlava je v poloze jakdi pohledu do dalky, nesmi byt skkra dogedu
ani dozadu, tyl hlavy se dotyk&sy jen vyjimené. Doporiuje se vyzvat dé aby se
pii méteni divalo na Wity predntt, ktery je umisin ve vysi jeho & na pro€jSi sené
mistnosti. VySku dla ode&itdme na Skale pomoci pravouhlého trojuhelnikupieh

vodorovné rameno se dotyka nejvySSiho bodu na temmlewy, svislé rameno je
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piilozeno k pasovému &idlu. Pred nEfenim je nutno odstranitiipadnou Upravu

Gcesu na temeni hlavy. 8fime s pesnosti na 0,5 cm* (Blaha, Vignerova, 2001, 15).

4.3.3 Body Mass Index (BMI)
Vahu (v kg) jsme zji®vali na vdze TANITA sfesnosti na 0, 01 kg a to dle

standardizovanych podminek. Vahu jsme polozili malorovny a pevny podklad,
meieny na ni vstoupil ve spodnim pradle, bez obuvi, standardnich podminek
popsanych nize, tedy rano, nala kdy vaha je rozloZzena na¢hohy a vySé¢bvana
osoba stoji v klidu. Vy3Sku (v cm) jsmeéhli pomoci predem pipravenéciselné skaly
na kolmé zdi k podlaze. Student stal timpere na kolmé ploSe, bez bot, naboso, nebo
v tenkych ponozkach. &fleni probihalo p vydechu méfeného a v rannich hodinach.
Vysledky byly zapsany doiedem pipravenych formul&. Neopomenuli jsme, Ze vys-
ledné hodnoty BMI dosiych maji jinou vdhu nez BMIdi do 18 let.

Quetelatv index €lesné hmotnosti je dnes tagtji pouzivan
z vahow — vySkovych indek, pii posouzeni hmotnosti a vysky ve vzatu ke zdravotni
rizikam, kde za optimalni je povaZzovana vyska a vahgréasé mortalitou. Vypoet
hmotnostniho indexu: BMI = vaha (kg) / vySka (my@aha se stanovi ve spodnim
pradle, bez obuvi, za standardnich podminek, tadg,rnal&éno kdy vaha je rozloZzena
na ol¥ nohy a vySébvana osoba stoji v klidu. VySka sesiinpomoci vysSkordru,
meiime vzdy bez bot, naboso, nebo v tenkych ponoZkaejtepe rano, giena osoba
stoji na ploSe kolmé k svislé ose vyskoam(Hainer, 2004, s. 155).

Nadvaha je povaZzovana z&egstupé obezity. Zdravotni rizika vSak evidegtn
zavaznym onemoeénim a osoby s timto stupm nadvahy nefzivaji ¥tSinou 60 let
véku. Optimalni Zivotni progndézu mivaji podiady studii jedinci s BMI 20-22
(Svaina, BretSnajdrova, 2008).

Nadvaha a obezita zvySuji riziko vznikady onemocéni. Dle WHO 1997
nejvyraziji diabetes 2. typu, inzulinovou rezisterbislipidemii, cholecystopatii
a syndrom spankové apnoe a to u BMI 27 a vySe (&a@004).

WHO na svych oficiadlnich webovych strankachadi, Zze hruba populai mira
obezity je Index Tlesné Hmotnosti (Body Mass Index) tedy BMEI&sna vaha dané

osoby v kilogramech, &ena jehoti jeji vyskou v centimetrech. Osoby s BMI 30 nebo
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vySSi jsou vSeobeé&npovazovani za obézni. Lidé s BMI rovnajicim ser&bo vysSe
jsou hodnoceni jako s nadvahou (WHO, 11. 12. 2668jne).

.Pouziti BMI je bezpochyby celo&wové uznavanym réitkem pro stanoveni
diagndzy obezity, zaroviemuze slouzit i jako ukazatel Zivotni prognozy a ra&Wtsiny
komplikaci obezity. Bed vice nez sto lety byl zaveden tzv. Queteléndex, ktery je
dnes celosstové ozna&ovan jako body mass index (BMI): hmotnost v kgha/d8km2,
Jako normalni hmotnost byva uvad hodnota BMI 18,5-25 kg/m2. Pod touto Urovni
klasifikujeme jiz onemoaii jako podvyzivu. V iiznych dobach byl vSak spoknsky
idedl mimo tuto hranici. dlesnou hmotnost pak podle BMI klasifikujeme takto:
podvyziva do 18,5, normalni hmotnost ma hodnd8,5-25. Nadvaha 25-30, obezita
I. stuprg (mirna) 30-35, obezita Il. stupn(stedni) 35-40 a obezita Ill. stupn
(morbidni) nad 40" (Swvana, BretSnajdrova, 2008, 157).

Ovsem dosjé a dospivajici nefiieme hodnotit podle stejnych tabulek. (BMI =
hmotnost v kg /dlesna vySka v m?2). Aleipsto, Ze se tento index @tida dospivajicich
vyrazre méni s ¥kem, je nejvice pouzivanou u@hou pro posuzovani hmotnostn
vySkového por&ru (Blaha, Vignrova, 2001).

BMI udava miru podkozniho tuku v zavislosti tsiesné hmotnosti a vySce platné
pro vSechny dosfe muze a Zeny. OvSendleasné kompozice jsou velmi individualni
zalezitosti. Dva lidé, kie maji stejnou vySku a vahu, mohou mit rozdilnculgtiru
kostry a velmi kolisavé procento aktivni hmoty &awe tkag. Kazdopada je BMI
ndpomocno  indikaci zdravotnich rizik. Pro &i mladSi 18 let jsou platna jina
pasmova ré&itka (Lluch, 2008).

4.3.4 Kaliperace podle Paizkové

K mefeni tlou¥ky koZnichtas jsou uzivanyutzné druhy kalipar (negasejsi
,Harpenden* a ,,Be®t kaliper). Jejich rozeviratelna ramena dpat ploSkami
kruhového nebo obdélnikového tvaru dané velikastrisméreni @iblizuji k soke
a stl&uji kozni rasu konstantnim tlakem bez ohledu na velikost i@g\wramen, ktera
u typu Harpendetiini maximalré 40 mm, u typu Somet 57 mm, u Bestova kaliperu 80
mm. Tomu odpovida i ne§tsi mefitelna tlou¥ka koznirasy.

Vlastni ndteni se provadi nargsré definovanych mistech nélé. Tlou§'ka kozni
fasy se n&i v milimetrech s fesnosti, kterou dany typ kaliperu umag (u kaliperu
typu Harpenden je tofesnost 0,2 mm, u kaliperu typu Begggnost 0,5 mm). Zakladni
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podminkou pi méreni je gedevSim spravny #gob vytaZzeni koznfasy, vyZzadujici
odborné zaskoleni a delSi zkuSenost. To znamenahyda neieni platna a hodnotna,
provadi jejclovek zaSkoleny a zkuSeny, nikoli laik.

Hestoze jednotliva giidla jsou od vyrobce zpravidla vybavena navodemekem,
muze @i méreni koznichras dochazet kack chyb, & jiz z divodu nespravné lokalizace
mérnych bodi, tuhosti resp. pevnosti podkozni tkarti individuédlniho zgisobu
zvednuti koznfasy.

(koznitasu uchopime palcem a ukazovakem levé ruky ve emdéti asi 1 cm od mista
méieni jeji tlougky a tahem odilime od svalové vrstvy leZici pod itasu drzime
pevre po celou dobu greni)

Uvadné koznifasy n&éfime na pravé stranéla. Koznitasa nad bicepsem (nad m.
biceps brachii) - koZnifasa lezi naiedni stras pravé paze iesré proti fase nad tri-
cepsem. VySeébvana osoba je k &titeli otocenacelem, paze vokavisi podél &la, dlai
je orientovana daedu. Meifime v polovéni vzdalenosti mezi nadpazkem
a hrotem lokteRasu vytahujeme svisle asi 1 cm nad Grovni, ve kberdemeiasu
mefit. Koznitasa nad tricepsem (nad m. triceps brachii) - thwgasy nétime na zadni
straré pravé paze vobhspudtné podél &la v Urovni zji¥ovani obvodu pazeRasu
vytahujeme svisle asi 1 cm nad mistem, ke kteréhiiddgdame ndtici styné plosky
kaliperu. VySetovana osoba je k nantigméieni ot@ena zady. Koznfasa na stekn
(nad m. quadriceps femorisyasa probiha svisle (rovn&i¢ s podélnou osou stehna),
meiime ji nad¢tyihlavym svalem stehennim v polowinzdalenosti mezi rozkrokem
a kolenem na uvotmé pravé dolni kafetiny. Koznifasa pod lopatkou (subscapulare)
- vySetovana osoba stoji atena zady k nam, jeji ramena jsou uvold, paze visi
volné podél tla. Koznifasa lezidsre pod dolnim uhlem pravé lopatky, probiha mirn
Sikmo doti podle pfibéhu Zeber (asi 45°), tj. strem k okraji &la. Métime tsné pod
prsty, které sviraji vytaZzenatasu. Koznifasa suprailiacale fasu vytahujeme Sikmo,
cca 3 cm nadilebenem pravé kosti kglni v piaseiiku hfebene a kolmice spésg
z predni axilarnirasy.

Hi stanoveni procenta tuku na zaklatbu¥'ky koznichias je nutné pouzit takovy
kaliper, ktery je pro danou metodu stanoven. &ewat hodnoty nagiené kaliperem
typu Best a kaliperem typu Harpenden a obr&¢echybou (Blaha, Vignerova, 2001).
Antropometrickd ®teni jsou povazovana za nejjednodussSi metodou k\stan

obsahu tukové tkd@na to gedevSim pro svou jednoduchou mobilitu a nizkou cenu
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Provadli jsme podrobnd vyS&ni, ktera zahrnuji #ieni deseti koZnicltas podle
Paizkové 1977. Nifeni (kaliperaci dle R&zkové) jsme provéadi piistrojem zvanym
kaliper. To je pistroj podobny klestim, kterym se¢th tloug’ka tukové vrstvy fimo
v podkozi. Sklada se z dvou zahnutycRfieich ramen, rukojeti, ovladaci paky,
pievodového systému &iselnikového uchylkostu. Konce ramen jsou opgahy
meticimi doteky, které jsou k sébpritahovany parem taznych pruzin, upémch
Sikmo k ramefdim. Rozeveni ramen se docilifipazenim ovladaci paky, ktera je
prodlouzenim dolniho ramene k Sikmo uloZené rukojelikost oddaleni se oti¢a

naciselnikovém uchylkogru v rozsahu 0-50 mm.

Pro Seeni byl pouzit kaliper Harpandenského typu vgrgbfirmou SOMET,

s velikosti rozekeni ramen | = 57 mm a tlakem vyvijenym na ka@asu p = 10 g/mm2.
Kaliperaci provadla spoluzaka, ktera ma s gtenim fadu zkuSenosti. P méieni
dodrzela vySe popsané zasady:

KoZnitasa se uchopi palcem a ukaztikgn levé ruky ve vzdalenosti asi 1 cm od
mista néteni jeji tlougky a tahem se odt od svalové vrstvy lezici pod ritasa se drzi
pevre po celou dobu gfeni. Dotykové ploSky rozégného kaliperu ovladaného pravou
rukou se flozi ke koZznitase ve vzdalenosti asi 1 cm od frsvirajicich vytaZzenou
fasu tak, aby #fila koznitasa stléena kaliperem a nikoli prsty (Blaha, Vignerova,
2001).

,,Kaliperace podle Fiakové byla provagha na pesré vytyéenych mistech n&le a

vzdy na prave stran

Rasy a jejich lokalizace nalé pro néten:

Rasa....................Lokalizace

TVvar.......oocoeeene horizontal® ve vySi poloviny tragu pod spankem
KrK.oooo i vertikalnitasa pod jazylkou

Hrudnik I............... Sikmé&asa ve vySi fedni axilarniasy
Subskapularni......... Sikmi@sa pod dolnim Uhlem lopatky
Triceps.......covvvvuees vertikalnfasa uproged paZze nad tricepsem
Hrudnik II.............. Sikmé&asa ve vySi 10 Zebra vaeddini axilarnicare
Subrailicka............ Sikm#asa nad crista iliaca varatini axilarniére
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Bficho................. Sikmarasa v 1/2 vzdalenosti mezi spina iliaca superider&or a
pupkem

Vertikalnifasa nad patellou

Lytko......coennee. vertikalnitasa pod podkoleni jamkou (Hainer, 2004, s. 158).

Po ugeni tlou¥ky jednotlivych koZnicltas se vypéita suma hodnot a dosazenim

do regresivni rovnice se zjisti procento podkoznitku v €le.

Rovnice:
pro muze: %T = 28,96 * log x — 41,27
pro zeny: %T = 35,572 * log x — 61,25

%T — procento podkozniho tukélésné hmotnosti

X — souwet deseti koznickas (mm)

Kaliper Holtairiv (JCU, 11.03.2008, on-line).

4.3.5 Analyza bioelektrické impedance (BIA)

BIA je metodou terénni, relati¥gnlevnou, bezp&mou a v posledni débvelmi
rozStenou na celém §t&. Lze ji vyuzit pro stanoveni konkrétnich pararetrzdra-
vych jedin@ i u pacient s iznymi klinickymi diagnézami. Princip této metody

spaiivana rozdilech v Bni elektrického proudu nizké intenzitydznych biologickych
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strukturach. Tukuprostd hmota, obsahujici vysokgilpeody a elektrolyd, je dobrym
vodicem, zatimco tukova tikése chové jako izolator. Aplikace konstantnihiddsiveého
proufu nizké intenzity vyvolava impedanaidv Sireni proudu, zavislou na frekvenci,
délce vodie, jeho konfiguraci a fitezu. Hodnota odporu tk&ntzv. bioelektricka
impedance je népno un¥rna objemu tk&¥) kterou elektricky proud prochazi.

To znamena, Ze metoda bioelektrické impedance l@ema na principu odliSnych
elektrickych vlastnosti tkani, tuku a hlavri¢clesné vody (Riegerova, fidalova,
Ulbrichova, 2006).

Obezita je definovdna nadmym uloZenim tuku v organismu. Podil tuku
v organismu tvii normalr¢ u Zen 25-30 %, u mazlo 20-25 %. O podilu tuku ¥le se
lze preswedcit, jak jsme si jiz vySdekli nékolika postupy. Mteni kozni impedance se
dnes provadi &tSinou jednoduSe &enim ptichodu proudu mezi hornimi kdetinami
drzenim pistroje v rukou. V BZné praxi vSak gfeni mnozstvi tuku wte neni nutné
(Svaina, BretSnajdrova, 2008).

Pro naSe experimentalniciani byl pouzit tetrapolarni, monofrekvern Bodystat
500. Umistni elektrod neni libovolné, jet@dem dané. Elektrody jsou ungisg po
dvou nad z&stim a nad hlezennim kloubem Ketin praveé strany. Vysledky byly &p
zapsany doigdem pipravenych zaznamovych arfch

4.3.6 Méieni obvodu pasu

,,MEteni obvodu pasu je jednoduchym antropometrickynzatehem, ktery nejlépe
koreluje s intraabdominalnim obsahem tukové &kan je dilezitym ukazatelem
zdravotnich komplikaci, proto nemohl ciylako jedna z diagnostickych metod tohoto
vyzkumu. Obvod pasu &ime v polovirg vzdalenosti mezi spodnim okrajem dolniho
Zebra a crista iliaca v horizontalni ro¥inHran&ni hodnoty dle WHO jsou u miuz
94 cm (zvySene€) a 102 cm (vysokeé). U Zen je zaerwyd hodnotu povazovano 80 cm
a za vysokou 88 cm (Gauner, 2004, 161).

Meteni bylo provedeno kr&vskym metrem a to na konckimého vydechu. Ze
tlou¥’ka je gima cesta k nemocem, je zndmo. OvSem kupogdiy nezéleZi tolik
na kilogramech navic jako na jejich undigt Studie 8Bmeckého Institutu lidské vyzivy
v Postupimi potvrdila, Ze lide, Kiepodle kritérii BMI (body mass index) magiésnou
hmotnost odpovidajici postav ale @Fitom vysoky obvod v pase, se mnohem
pravdépodobréji nedoZiji vysokého &ku. Zawr vyplynuvsi z porovnani vztahu
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télesnych proporci k délce Zivota byl varujici: kadlklypst centimeth v pase navic
zvysilo riziko greckasné smrti 0 17 procent u miud 13 procent u zen (SzU, 3.1.2008,
on-line).

Pro moznost praktického vyuziti vgtl@anych hodnot zkoumanych obvigdiivek
a chlap@, ve smyslu zji&ni nadm&rného, normalniho nebo podpnérného
nahromadni tuku v isSni a glutealni kraji& jsme vyuzily percentilové grafy vyvoje
obvodu Biichaceskych hoch aceskych divek (Hanis, KuneSova, 1999).

4.3.7 Dotaznik nedokotienych &t

Zakim cvicicim i necvéicim byly predkladany neuité zasatky wt, které pak rali
bezprostedre odpowdét. VySetovana osoba zaznamenala autentické reakce prbband
véetnd agramatism, projeva chovani, nutnosti stimulace vipehu Seteni a podoba
Pfi sumarizaci obsahu vypsdi, byla provedena kategorialni analyza. Odo\byly
tedy zatazeny do 14 kategorii, kdy na zakiadhoto roztidéni bylo mozné zjistit peet
osob, které skorovaly wislusné kategorii a get kategorialnich jednotek (tj. kolik
bylo stejnych odpasdi — nap. z kategorie ,,z¥€" — z maximalniho ptiu odpowdi)
(Kursova, 2007).

U kazdého jedince byl mozny qed kategorialnich jednotek (jednotlivé odpdv
zarazené do kategorii) 12 (%¥tv+ 3 prani). V experimentélni skupirjsme vyhodnotili
dotazniky 40 studeff tedy 12 x 40 = 480 kategorialnich jednotek (KJj kontrolni
skupire vyplnilo dotaznik 150 studeittedy 12 x 150 = 1800 KJ. Stanovené kategorie
jsou dale rozéleny
Do dvou skupin, na tzv. ,,pozitivni* (kategoiel, 3, 4, 6, 10, 11, 12) a ,,negativni“
(kategorie¢. 2, 5, 7, 8, 9, 13, 14). Tzv. ,,nevywoV' jsou pro spravné statistické

vyhodnoceni z@zeny do kategorie¢ 14 (Kursova, 2007).

Pouzita technika obsahuje 9 nedalamych ¥t a 3 “@ani“ (Valkova, 2000, s. 30).
Dotaznik (viz. piloha 1) byl probaniim predloZzen za &elem bezproseédnich odpogdi
pied a po intervamim pohybovém programu. Cilem dotazniku bylo zjigtla IPP ral

pozitivni vliv na psychicky stav probama jejich interpersonalni vztahy ve spwiesti.
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Zjistené odpo¥di byly vyhodnoceny a rozteny podle 14 kategorii:

1. ZVIRATA: vlastnit je, hrét si s nimi, g@vat o 1§.

2. JIDLO (wetrs sladkosti, zmrzliny): &it se na & mit je v obli, chtit je,
konzumovati kupovat si je.

3. AKTIVITY B EZNE: hlavre kresleni-malovani, prace (obg&cnv konkrétni poloze),
zpivani, vysivani, zahradi@ni, poslech hudbyinnosti spojené s dennim rezimem a
sebeobsluhou, zabavu (jit na ples, diskotéku), &dgph spat.

4. ORIENTACE NA VYKON: mit tendenci dto dokazat, dokaiit, natit se réco,
zvladnout &co, byt Uspsny, nezklamat.

5. VECI (vlastnit je, pat si je): ¥ci denni pateby, pohadkové- kouzelné

(kouzelny prsten, zavoj, zlatou rghkiu), hraky, véci nakladijSi (magnetofon,

auta, motorka, satelit).

6. DOMOV: byt doma, provad cinnosti spojené s domovem a sourozeginosti
typické pro Uzky rodinny Zivot (chodit sam daste, mit svoje nadobi a sam sfkitja
mit miminko, mit partnera, byt s partnerem, zaloddtinu, jit prg odsud, byt doma, byt
s rodinnymi pislusniky), mit blizkého kamarada.

7. PQCASI: pozasi, réni — denni doba: jesgng, sluntko, jaro atd.

8. HYPERKRITICNOST: negativni (hostinni) hodnoceni vlastni osokglim i sebou
samym: hloupy, postizeny, Skaredy, tlusty, 1Z2u, agme radi, kdybych ra&i nebyl,
jsem sam.

9. NEKRITICNOST: pozitivni aZ nadsazené hodnoceni vlastni yosebou samym:
chytry, Sikovny, pracovity, hezky, ale také umiist, psat.

10. CHOVANI: jsem hodny, poslusny, zlobivy, umim slesré chovat, pemyslet o
sokz.

11. AKTIVITY SPORTOVNI: provadt sportovniginnosti wetns tance, cestovani,
vyleti a vychazek, fipravovat se na satite, mit sportovni péeby.

12. IDEALY: pomahat jinym, aby byl mir, lidé se réetali, mit se date, spokojenost,
ale i idedly nerealistické (litat v kosmu, byt dataskou, vyznamnou osobnostéco
vykouzlit), dale ugdomovani si hodnoty zdravi vlastniho i jinych.

13. ABSTRAKTNI: nez#azené obsahy: uvédi vlastniho jména, inkoherentni a
opakované obsahygty, vétSinou bez kontextu s uv§éci myslenkou: J, jsem, jsem
rad, jsem tady

14. ,NEVIM* (Valkova, 2000, 33).

52



4.3.8 Dotaznik ,,POMS* — Profile of Mood States

Profile of Mood States, tedy dotaznik POMS netodou, ktera se pouziva
k profilovani emdnich staww a nalad, zejména v souvislosti sipbbu monitorovat
efekty kratkodobych terapii, psychotropnich medikapankové deprivace, indukci
emoci a dalSich podobnych zygato prozivani zkoumanych osob. Zviapbpularnim
se stal POMS v oblasti sportovni psychologie. Telttaznik je povazovan za rychlou
a velmi ekonomickou metodu ke zj@/ani gechodnych, kratkodobych &kolik min.
az cca tyden), afektivnich stav

Zkoumana osoba vyiplje dotaznik s adjektivy popisujici afektivni stakyerymi
hodnoti swj stav podle jednotlivych adjektiv v 5 bodové Skatk,vibec ne”
po ,velmi zn&né“. Pivodni verze ma 65 polozZek, ale snaha o rychlé déphktualnich
stawi vedla k vytvdeny kratSich verzi, jako verze Shachamové, slozerg8¥ polozek.

Ve vSech verzich POMS je v profilu obsaZzeno 6 fakto

» T=Pension - Anxiety (teze — Uzkostieské ozné&ni T - ,,Tenze". Adjektiva:
napjaty, neklidny, nervozni, tzkostni, rozruseny.

» D=Depression - Dejection (deprese — &ithiost),ceské ozné&eni D - ,,Deprese”.
Adjektiva: smutny, zbytEny, malomysiny apod.

* A=Anger - Hostility (hrév - negatelskost)¢eské oznéeni A - ,,Hrev“. Adjektiva:
otraveny, vztekly, rozhtvany, rozzlobeny, rozzany apod.

» V=Igor - Activity (vitalita - aktivita), ceské oznéeni V - ,,Vitalita“. Adjektiva:
plny Zivota,cinorody, vesely apod.

 F=Fatigue - Inertia (Gnava - nét®st), ceské ozn&eni F - ,,Unava“. Adjektiva:
opotebovany, unaveny, ¥grpany apod.

» C=Confusion-Bewildement (zmatek — popletenosteké ozn&eni C -
»Zmatenost“. Adjektiva: popleteny, neschopen gsedst se apodolin (Stuchlikova,
Man, Hagtvet, 2005).

My jsme vybrali pro mou bakakkou praci dotaznik POMS ve zkracené verzi
Shachamové, slozenou ze 37 polozek (vidoRa 2). Studenti vypInili POMStpd cvi-
¢ebni jednotkou a v z&p po ni. Cilem bylo porovnat ziu pocifi a jejich znénu

vlivem tréninku.
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4.4 Aplikaéni metoda - Intervereni pohybovy program (IPP)

Nami vytvaeny IPP byl aplikovan u ES ve 12-tydennim cykluzéd 2008 do prosince
2008. Cvtebni jednoty byly vytvieny tak, aby naplnily 70 minut. Vzdy nacatku

hodiny jsme se &novali zgtné vazls z minulé lekce aifjpadnym dotaZm na téma
zdravy Zivotni styl, strava a pitny rezim. Zbytelodmy jsme naplnili cuienim

powerjogy a jogy se zéwecnou relaxaci. Pozitivni vliv IPP jsme zj@&ali pomoci
dotazniku POMS.

4.4.1 JOga a powerjoga

Hlavni naplni hodiny byla realizace pohybokéwity zamgiena na powerjogu
vyS8Sim aerobnim pasmu nejvyhe@im pro spalovani tuk VétSina z probani se
setkala s timto druhem pohybu poprvé, proto jinylwprvni hodig podany informace

o charakteru této pohybové aktivity gedstavena jeji pravidla.

Charakteristika jogy a powerjogy, zakladni informac

,,Slovo joga pochazi ze sanskrtskéhoreRe slova ,JUDZ*, coZ znamena
»sjednoceni, spojeni“. Vzhledem kznym sklom v povazeclovéka byly vyvinuty
rozmanité cesty jégové praxe. VSechny tyto cesty wést k vnitni prestavig ¢loveéka,

s s

(Krej&i, 2003, 21).

Zakladni cesty jogové praxe:

Bhaktijéga — cesta lasky, soucitu

Karmajoga — cesta nezistnycima

DzZnanajoga — cestasdéni, moudrosti, poznavani

Radzajéga — cesta sebekontroly, discipliny, ovladdsli“ (Krej¢i, 2003, 21).

,Neexistuje f@srt vymezena linie, ktera by jednotlivé jogové cestickbovala.
Jejich propojenim Ize dosahnout dokonalého vysleBkaktijoga je cesta lasky a sou-
citu s veSkerym tvorstvem a celodirpdou. Je uvasha jako nejvhodsi pro sou-
¢asnou spolkinost, ve které jefemira agresivity, nesnasenlivosti, sobectvi. Kabgaj
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je cestacinu, kterymi FindSime uzitek a progph ostatnim. Karmajogaripasi pocit
uspechu, satisfakci a pocity &ti ndm i druhym. Uplatji se zde zejména jedinci
s charitativnimi sklony. NeziStn&innost bez touhy po odin¢ je v sowasné
spole&nosti povazovana zargritek, za Bco nenormalnihadi smeSného. Resto ji
(zejména v oblasti psychiky) dosdhneme vice neikgroaublizenosti a ukvdéni, Ze se
nam odngny nedostalo.

DZnanajoga je cestou poznani, pochopeni. Pochgpawé podstaty naSi bytosti a jeji
tlohy na Zemi i ve vesmiru. Tato cesta vyhovujeneiin racionald@ myslicim s vys-
pelym filosoficko—intelektuéalnimi sklony. Radzajoga ¢esta sebekontroly a ovladani.
Ukazuje nam, jak iiteme ustélit naSi neklidnou mysl. "Radz" znameré kra je
symbolem spravného a pevného rozhodovani, symbaidadnuti mysli a smyat
(Krej¢i, 2003, 21-22).

Radzajéga se sklad&asti:

JAMA-NIJAMA - dodrZzovani moraki-etickych pravidel
ASANA — télesna cvieni

PRANAJAMA — dechova céeni

PRATJAHARA — relaxace

DHARANA — koncentrace

DHJANA — meditace (Krej, 2003).

.,V EVrog je rozSten pojem ,hathajoga“. Hathajoga (HA = slunce, THM&sIc)
harmonizuje energeticky systém, owiije ¢innost parasympatiku a sympatiku. Jejimi
hlavnimi technikami jsou¢tesna a dechova &eni a dkladna tlesnéacistota (tzv.
krije). Je vlasta sowasti radzajogy” (Kreji, 2003, 22-23).

Hathajoga je fyzickd jéga z&mena na vyrovnani a harmonizaélat diky nimz
muzeme vyuzit veSkerého svého potencionalu. Chcerséhtiout vitalniho a zdravého
téla, ostaté tedy jeho prozeného stavu. Hathajoga vklada zodpmost za vlastni

zdravi a pohodu pe¥rdo rukou kazdého jednotlivce (Haweova, 2005).

Powerjoga je cveni je zaloZzené na pravidelném opakovani zakladjdigbvych

pozic (asan), které jsou dynamickazeny za sebou (Kkdk, 2003).
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Cvkeni je zamifené na tvarovani problémovych partifi¢ho, hyz&, nohy) — Stihlé
svaly, vyrovnani svalové nerovnovahy, zlepSeni axéio napti, protazeni svél
spravné fungovani viitich orgaf a vnitnich proces v téle, odbouravani psychickych
i fyzickych bloki, uvolréni a relaxaci. aktivaci spici energieélet poznani sebe sama
(Krejcik, 2003).

Budeme-li cuit pravidelrg, naSe svaly se stanou pruzné, stihlé adninkhlavré
nebudou zkracené. Klouby neztuhnou, ale budou vdisgkame lepsi fyzickou kondici.
Nawime se obnovovat a vyuZzivat energii, jéBspje k duSevnimu zdravi

a duchovnimutrstu. Najdeme rovnovahu mezigm, dusi a mysli (Krejk, 2003).

Zakladni pravidla pro cteni powerjogy: Red samotnym céenim je feba uvest
nékterd z&kladni pravidla, bez nichZ se v praxi ngghae. DodrZzovaniméthto zasad
a bezpeénostnich norem docilime spravného ¢ewii, a tudiz vytouzenéhociaku
powerjogy (Kregik, 2003).

» Zpevreni €la — neustale up&ujeme panevni dno (&kace) a lisni svaly.

» Dychéani — Pravidefhpomalu, hluboce a klidgndychame nosem.

* Nadech provadime s otvirdnim a vyrovnavanita, tvydechujeme i zavirani,
pii piedklonech. DodrZzujeme dualitu — nahoru,d@hadech, vydech), zaklon,
predklon.

* Nesoutzime.

* Neprecaiujeme sveé sily, dovednosti a schopnosti.

* Nesgchame!!

» P&stujeme pevnoudli a vytrvalost.

* Na cviéeni si vybereme klidné misto.

* Volime vhodné, pohodiné oldleni.

» Cvi¢ime naboso a na povrchu, ktery neklouze (podigzédlaha).

* Odkladame Sperky a vSe co by mohiekazet.

» 2-3 h ged cvitenim nejime afjed z&atkem si dojdeme na toaletu.

» Pred za&atkem lekce neuzivame zadné paoahe latky, nepijeme energizujici

napoje a nekonzumuji potravinove diip).
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* Cvi¢ime pouze a jen tehdy, jsme-li zdravi.

* Necvikime pi jakychkoli bolestech, ip zanstech, zvySeném krevnim tlaku
(energie z jogy ho jeStzvysi), kratce po operacich, v po&itém thotenstvi.

* Necvikime, pop. konzultujeme s lékam v gipadech jako jsou: rakovina,
diabetes, trvale vysoky krevni tlak, epilepsieedni choroby, HIV, meningitida,
roztrouSena sklerdza.

» Dale neni vhodné cdit PWJ @ menstruaci, protoZze aieni PWJ rozproudi

krev a krevni okh, a tak se celé&lb vice prokrvuje (Krajik, 2003).

Powerjoga jako aerobni @@ni
,,»Aerobni pohyb ffispiva ke snizeni hmotnosti a tvarovani celéa. tAerobnich

aktivit je mnoho - jizda na kole, plavani, aerolikh, jizda na kol&ovych bruslich
nebo rychla ctize. Aerobni aktivita je Zsob cvteni véasovém rozmezi zhruba od 20
do 40 minut, sedni intenzity z&?e. V tomto pipad dochézi ke spalovani
piebyt&ného tuku a hubnuti.

Aerobni aktivita je pohyb, ktery se odehrayg@asmu s krytim energetickych zdroj
pro ugitou pohybovou aktivitu z tuk Jejim cilem je zlepSit srdei ¢innost a zwtSit
kapacitu plic. Bhem aerobni aktivity dochazi ke zvySovani vytrvélloBohyb je
provad¢n po utitou dobu, nejastji se udava minimak 30 minut a vySe. Intenzita
zatizeni je sedni. Velkou vyhodou této aktivity je spalovartelpyte&nych tukovych
z&sob, kterych se chcete zbaviti &robni aktivié se pohybujete v aerobnim pasmu,
jez kazdy z vas tiZe lehce spotat a kontrolovat si ho. SlouZi k tomu lehky keo
pro ukeni maximalni tepové frekvence: (220ek) Kdyz tento vysledek nasobite 0,60
a 0,80, ziskate rozmezi dolni a horni hrardeeobni zény - tedy rozmezi iep
za minutu. v Bmz byste se #li béhem této aktivity pohybovat. aby dochazeloik-p
mené tukd, a tudiz "vyssinému hubnuti”. Budete-li tedy &iti spravie a pohybovat se
mezi 60 % az 80 % maximalni tepove frekvence poudobjmér 20-30 minut,

dosahnete nejlepSihdguipokladu pro spalovani titk(Krejcik, 2007, 23).
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4.4.2 JOga pro zaky starsSiho Skolnihoéku

,,Joga je systém, ktery uniiofe pronikat do hlubSich struktur vlastni osobnosti
pochopit zakonitosti, které zde vladnou a zasdhtadutlo oblasti své duSevni hygieny
a aktivniho odpéinku. Pohybova aktivita by &a rozvijet Zaky nejenékesre. Od
kontroly a uedoneni si pohybu je jen kicek ke kontrole a lepSimu ovladani vliastniho
jednani. Kdo zna ddb sam sebe, ma Et&i nadji porozumét druhému. A tak ma jéga
velky vliv na harmonizaci osobnosti Zaka na kvalitu jejich interainich vztalf.
Zijeme v dol¥ civilizaénich vymoZenosti, v déb ktera svym pokrokem ulébje
fyzickou praci a iznymi zpisoby usnatiuje a zpijemiuje Zivot. Ale zarovie stresy
souwasné doby, jako néipzhorsujici se zivotni prasdi, neéstsky hluk, shon, z4Sujici
se piliv informaci, naroky na kvalifikaci apod., vystgV psychiku ¢lovéka téngt
staléemu petizeni. A tak vista vyznam relaxaich cvieni. VSeemu se Zacidi, by
melo byt prakticky vyuZitelné v Zivet Na cest ke zdravi a harmonickému rozvoiji je
nutno si osvojit a postupnzvladnout techniky sebeanalyzygituse gijimat a ov-
liviovat nepiznivé vrejSi vlivy, ungt se zbavovat nezadouciho spPreswdcite se,
Ze vSe, co je v naSem programu uvedeno, toto Vym&t Nadi—li se vasi zaci ndp
zbavovat nagti, ziskaji pro zZivot velkou zbtiaproti stresu. Také rozvoj koncentrace,
sebereflexe a pozitivni pocityfippohybu jsou nesmiendilezité kvality potebné v
Zivote. Vyuziti jégovych cvieni ve Skolnidlesné vychow je projevem moderni snahy
vyuZzit oswedceny tradéni systém fi upewviiovani dusSevni rovnovahy z&krozvoiji
koncentrace i zlepSovani kondice. Kromreventivnich cfl, jako je nap. naprava
vadného drzeniéla, nacvik spravného drzenélda a zvySovani celkové odolnosti
organismu, vystupuje do pigali pra¥ vyznam relaxéni“ (Krej¢i, 23.02.2009, on-line).

V tomto ¥ku je dileZitd spravna motivace ke ¢eni. Zaci stardiho Skolnihasku
velmi dolde mijimaji vécnou argumentaci. C§t jiz znat &inky cviceni a dovedou
uréovat rytmus c\eni podle rytmu svého dechdiim jsou Zéci starsi, tim dokonaleji
dokézi sladit rytmus dechu a pohybu. Snazimeésendvys¢tlit, Ze necvtime pro
vngjsi efekt, ale pro rozvoj svych psychickych a figich schopnosti. Zaci starsiho
Skolniho ¥ku také dobe pijimaji urcity zavedeny ritual celého a&eni jogy. Svym
pojetim se jiz hodinaijblizuje jednotce pro doste, vydrZze v pozicich jsou vsak
kratké. V Uvodnicasti vysétlime dttem, co budemedtht. Vzdy zdiraziujeme @inky
cviki. Na za¥r je dobré prokonzultovat hodinu a zodpdit dotazy. Nejlépe sedime
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v kruhu a na zemi, abychom byltima ve stejné drovni a timd k détem blize
(Krej¢i,1995).

4.4.3 Slozeni cwebni jednotky

Rozcvieni a zklid@ni po cvieni:

,Hlavnim smyslem Gvodni a kdné ¢asti cvieni je gipravit optimalni pechod
z relativniho klidu do plného tréninkového zatizeng@t. To znamena, Zetiproz-
cviceni postupé zvySujeme intenzitu zatizeniipravného cvieni, naopak ip zklidnéni
intenzitu pohybu postugrsniZzujeme.

Cilem rozcvteni je zvySit prokrveni sualtak, aby mohly podéavat optimalni vykon
a zvySila se jejich odolnostadi zrareni. Velky vyznam ma i postupné zvySovani
zatizeni pro optimalni nastaveni latkové ¥yyn a efektivni praci krevniho &t

a dychani. To znamena, Ze hapribéh zhruba deseti minutového rozésmi na cho-
decky i @BZecky trénink je podobny - v prvninfipact zvySujeme rychlost z pomalé
chaze do rychlé, ve druhéntipact z chize do klusu. Podolsmpii jizdé na kole nebo
na rotopedu jedemetiprozcviceni asi 10 minut na lehkyigvod i frekvenci otéek
kolem 60-80 za minutu.

ZKlidréeni m& za dkol fedevSim zabranit prudkym zmém aktivity obou $tvi
autonomniho nervového systému, které se mohouvirojeg. ve snizeném prokrveni
perifernich tkani a v poruchach stdéo rytmu. Gilezité pro nasledujici regeneraci
organismu je i urychlené vyplaveni latek vzniklygti intenzivnim svalovém
metabolismu z mist svého vzniku do krevnihathab Swij smysl m& i pozvolné
pirelacni psychiky, kter4 po fazi zkligni je Iépe pipravena na pozitivni vnimani
zvySené produkce latek majicich ukiligici (¢inky a pisobicich na vyvazeni emoci.

Na zaatek rozcwieni a na konec zkligni zaazujeme vzdy protazeni
nejdilezitéjSich sval. UdrZzeni pruznosti na arovni, ktetdovéku umozni normalni
Zivot, je stzejni ukol pro osoby se sedavym nebo pohylsigreotypnim zasstnanim.
AvSak i €lesrt aktivnim jedinédm a sportovem umoziuje pruznost udrZovat a
zlepSovat vykonnost pohybového systému. Nedastat@ruznost a snizena kloubni
pohyblivost niize byt @icinou bolesti, MZe zvySovat nachylnost ke zegi a snizovat

schopnost svalové adapta¢idi,trénovatelnost sval (Stejskal, 2004, 31).
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,,Protazenim svaludrZzujeme jejich firozenou pruznost. Zachovavame zdravou
piirozenou kloubni pohyblivost. Hybnost ve vSechéssnh a spravné drzenéld.
Posilovaci cweni slouzi k tvarovaniéla, formovani postavy a udrZzenfinpzeného
svaloveho nafii. Cilem jsou zpewné a sotasre také potazené svaly*

(Krejcik, 2007, 31).

Hlavni ¢ast hodiny

* Spolén¢ pripravujeme plochu pro céeni.

* Do €locviény vstupujeme jiz bez obuvi— &ne totiz bosi nebo ponozkach — boty
by se nertly povalovat kolem.

e Hodinu zahajujeme pozdravem a kratkym Gvodermv&eni.

*  Svym pojetim uz se hodina blizi &mi dosplych, vydrze v pozicich jsou vSak
kratké.

* V zavru hodiny si ponechame ditou ¢asovou rezervu na dotazy #afe vhodné
sesednout se pro tutdilezitost do kruhu, naseiose tak ocitnou ve stejné vysi &ima
Zaka, coz velmi usnaitlije komunikaci).

«  Cviime spolu s zaky. Pabujeme—li opravit chyby, fdeme vyzvat &kterého
Z&ka, aby chvili misto nagqalcvicoval. Pro Zaky je tatdinnost silé motivujici a berou
ji jako odnménu nebo uznani. Dbame na to, abychom nealylstale stejné zaky

a nechaltasem vSechny v roli ditele” vystidat (Kregi, 2009).

Dotykova relaxace

Tuto relaxaci provadimestginou v lehu na zadech tak, Zze se koncentrujemer-do
citych c¢asti tla, proctujeme jejich dotek s podloZzkou agawmujeme si pocity, které
v mist dotyku vznikaji. Doba koncentrace na jednotléésti je zhruba 2-5 sekund.
Uvolnime nejprve pravou a potom levou polovisiat
Postup: |. Sougtdime se na patu pravé nohy @&dowmujeme si jeji kontakt
s podlozkou. U dalSich oblasti postupujeme obdobnprave lytko, 3. pravé stehno
a hyz&, 4. prava polovina trupu, 5. prava polovina Sfe,prava ruka, 7. pravé
predlokti, 8. pravé nadlokti, 9. pravé rameno, 10ovmnprava polovina Sije, 11.
uvédomime si kontakt celé pravé nohy s podlozkou, kbhtakt celé pravé poloviny
trupu, 13. kontakt pravé paze od prstz po ramenni kloub, 14. kontakt celé pravé
poloviny €la s podloZzkou od paty pravé nohy az k Siji.

Koncentraci na pravou polovinéla oproti gedchozim bo@im prodlouzime
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a porovnavame také s pocity v levé, zatiédome nerelaxované polovén Uvédomime
si rozdilné pocity v pravé a levé polovittla. Dale cely postup provedeme také na levé
casti €la. Po jeho ukateni bychom rdli zjistit, Ze pocity v obou polovinackla
se vyrovnaly a jsou nyniiplizné stejné (Kreji, 1998).

IPP jsem se snazila vyted adekvatni k&ku a pohybovym schopnostem student
Na hodinach byla studeirh predstavendada cviki s dopordenim cvEeni i doma.
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5 Vysledky
5.1 Zjisténi prevalence obezity a nadvahy u studeitZS Borovany

a u studenti ZS LiSov.

V naSem S&tni jsme se za#li na studenty starSiho Skolnihékw zakladnich Skol
Borovany a LiSov. Mieni se z@astnili studenti obojiho pohlavi otpmérném wku 13
let v ZS Borovany a 13,3 v ZS LiSov. Tedy o celkovpriméru 13,15 let. Vstupniho
meieni se #castnilo celkem 50 di z Borovan a 150 z LiSova. Celkem tedy 2Gi.d
Zjistené parametry antropomotrickéha@imni (vaha, vyska,ék, BMI, BIA
a kaliperace) byly vyhodnoceny a byla tedy ziskdata pro vytvéeni ES a KS.

5.1.1 Stanoveni BMI n&ienim télesné vysSky a hmotnosti

Fi vyzkumu jsme zr&ili 200 studeni o primérné vySce 161,5 cm, jomérné
hmotnosti 55,63 kg a pmérném ¥ku 12,99 let. Naslednbylo u proband vypccitano

BMI, kterécinilo v praméru 20,99 a dale podlesnbyli studenti rozdleni do 4 pasem.

Tabulka 3. Charakteristika v3ech &enych studeritze ZS Borovany

Aritmeticky | Ve&k Vyska (cm) | Vaha (kg) 2hil
pramér
DIy 12,45 159,62 52,43 20,17
Chlapci 13,55 160,38 58,57 22,23
Celkem 13 160 55,55 21,2

Vyhodnoceni nagiienych vstupnich dat ukazuji v této tabulce Ze uchse
nangienych studerit v ZS Borovanech je aritmeticky tomér véku 13 let, vySky 160
cm a vahy 55,55 kg. BMI je zppmérmovano na celkovou hodnotu 21,2.
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Tabulka 4 - Charakteristika zfenych studeritze ZS LiSov

Aritmeticky | Vek Vyska (cm) | Vaha (kg) BMI
pramér
Divky 13,18 162,3 54,57 20,56
Chlapci 12.82 163,7 56,97 21,04
Celkem 13 163 55,77 20,8

Vyhodnoceni nas#ienych vstupnich dat ukazuji v této tabulce, Ze eck$
namgienych studetit v ZS LiSov je aritmeticky @meér véku 13 let, vysky 163 cm,
vaha v ptiméru vychazi na 55,77 kg a vysledné@pérnované BMI je 20,8.

Tabulka 5 - Charakteristika vSech @enych studerit

Aritmeticky | Vék Vyska (cm) | Vaha (kg) BMI
priameér
Divky 12,81 160,96 53,5 20,36
Chlapci 13,18 162,04 57,77 21,63
Celkem 12,99 161,5 55,63 20,99

Vyhodnoceni na#tienych vSech vstupnich dat ukazuji v této tabuleeuy a/Sech

namgienych studetitv ZS Borovany a v ZS LiSov je aritmetickytpner véku 12,99 let,

vySky 161,5 cm, vahy 55,63 kg a BMI 20,99.
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Tabulka 6 — Roz#leni student z ES do 4 pasem BMI dle percentilovych tabulek
(Blaha, Vignerova, 2001) fistupné z www. SZU.cz

Charakteristika | Zeny muzi celkem
Pocet studenti | 37 13 50
obezita 4 6 10
nadvaha 8 1 9
norma 25 6 31
podvaha - - -

Jak nizeme vidt v tabulce¢.6, ze vSech zgitenych probani ES (50) se v pasmu
PODVAHA nenachazel zadny student, v pasmu NORMA si5dent, v pasmu
NADVAHA 8 probandi, v paAsmu OBEZITA 25 studenW/zorek néfenych studerit
tvorilo celkem 13 chlapc Zadny z chlapt nespadal do pasma podvéha, 6 je s nor-
malni hmotnosti, 1 v pAsmu nadvaha a 6 je jichsimaobezita. Divek bylo ve vzorku
dohromady 37. Zadn& z divek nespadala do pasmaapad25 do pasma s normalni
hmotnosti, 8 divek je v pAsmu nadvaha a 4 jsowsinpé&bezita.

Tabulka 7 — Rozileni student z KS do 4 pasem BMI dle percentilovych tabulek SZU
ZS LiSov

Jak nizeme déle viét v tabulcet.7, ze vSech zitenych probanilKS (150) se
v pasmu PODVAHA nachazelo 6 studiéntv pasmu NORMA #tSina, tedy 102
student, v pasmu NADVAHA 23 probarida v pasmu OBEZITA 19 studéntVzorek
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meienych studerit tvorilo celkem 78 chlapc 3 z chlapé spadali do pasma podvaha,
54 s normalni hmotnosti, 10 je v pasmu nadvahanatke 11 v pasmu obezita. Divek
bylo ve vzorku dohromady 72. 3 divky spadaly donp@podvaha, 48 je jich s normalni

hmotnosti, 13 v pasmu nadvaha. 8 divek je v padreaita.

Tabulka 8 — Roz#leni vSech stude@itdo 4 pasem BMI dle percentilovych tabulek
SzU, ZS Borovany a ZS LiSov

Charakteristika | Zeny muzi celkem
Pocet studenti | 109 90 200
obezita 12 17 29
nadvaha 21 11 32
norma 73 60 133
podvaha 3 3 6

Pokud bychom shrnuli ¢tskupiny, jak |ze vidt v tabulcet.78 tak celko¥ ze vSech
nangienych studerit (200) se v pasmu PODVAHA nachazelo 6 stutient pasmu
NORMA 133 studerit, v pAsmu NADVAHA 32 probarida v pasmu OBEZITA 29
studenti. Vzorek ngfenych studerit tvorilo celkem 90 chlapc 3 chlapci spadali do
pasma podvaha, 60 chldpena normalni hmotnost, 11 je v pasmu nadvaha a 17
v pasmu obezita. Divek bylo ve vzorku dohromady.1®4dlivky spadaly do pasma
podvaha, 73 s normalni hmotnosti, 21 v padsmu nadeah? jich spadalo pod pasmo

obezity.
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Graf 1 — Procentualni rozléni vSech probarig podle BMI do vdhovych pasem

Procentualni zastoupeni dle BMI vSech nam  éFenych proband 0

0O Obezita 14,5%
O Nadvaha 16%
B Norma 66,5%
@ Podvaha 3%

Z celkového mnozstvi natenych studerit tedy z 200 probaride wtSina (66,5 %)
v pasmu norma. Druhym nejobsahlejSim pasmem je @asmdvahy, kde se nachazi
celych 16 % dti a tetim nejobsahlejSim pasmem je obezita s 14,5 %slabim

¢lankem je v grafu pasmo podvahy a to pouze 3 %koeého vzorku nagienych.

5.1.2 Méfeni tlou¥d’ky deseti koZnichiras - kaliperace

Kaliperace byla provedena kaliperem typu SOMBEyla nandirena tlouska deseti
koznichtas a naslednjsem vyhodnotila pomoci vzargrocento podkozniho tuku.

Tabulka 9 — Porovnani natienych sesumirovanych hodnot kaliperace (ES + KS)

Pramérna suma
178,56
169,4
KS divky 140,75
KS chlapci 172,83

Z tabulky je patrné Ze je zde rozptyldekadvaném ritku vzhledem v porovnani
s vySe zviejnénymi daty.
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Graf 2 — Porovnani vstupnich hodnot kaliperace & EKS

Pramérna suma kaliperace ES + KS (chlapci, divky)

180+
160+
140+
120+

100+
SUMA
80

60
40+
201

ES divky ES chlapci KS divky KS chlapci

W ES divky
W ES chlapci
O KS divky
O KS chlapci

Z grafu je patrné, Ze ziskanym skupinam setté&ioduji nartrené hodnoty

podkoZniho tuku, skupiny jsou tedy vhodnym vzorkenm vyzkum.

5.1.3 Méreni BIA

Tabulka 10 — Nariené hodnoty Bioelektrické impedance vSecttanych probanil

5 5 Vzorek vSech
ZS Borovany | ZS LiSov probandu
VSichni 588,94 567,56 578,25
Chlapci 566,26 538,55 552,4
Divky 611,62 596,57 604,09

Tabulka znazduje nangiené hodnoty vSech studéntozdlenych dle pohlavi

u skupin zvl&s8 a poté u obou skupin dohromady.

Graf 3 — Hodnoty bodystatu znazény pro lepsi orientaci viphledném grafu
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Porovnani nam éfenych hodnot bodystatu

620
600
580
O Vsichni
hodnoty 560+ M Chlapci
O Divky

540

520

500

ZS Borovany ZS Lisov Vzorek vech probandd

Graf Usg@sre znazotiuje, Ze i pes vahovy rozdil jsou vzorky vhodné pro srovnani.

Vahovy rozptyl je u obou skupin téintotozny.

5.2 Experimentalni skupina

5.2.1 Zmény télesnych parametii

Vysledky nami zkompletované ES byly skaloy ve vztahu k IPP a vyvozeny
po vstupnim a vystupnim antropometrickérsiemi a ndreni BIA u ES ZS Borovany.
Podle H1 (Pedpokladdédme, Ze u studént experimentalni skupén(ES) dojde po apli-
kaci pohybového interveéniho programu (IPP) k pozitivni zme v télesném sloZeni)
dojde vlivem IPP k pozitivni zémé¢ mezi daty narrenymi ged a po IPP. Podle HO

nebudou patrné rozdily a vysledek nebude statistiggnamny.

* Zména BMI (Body Mass Index)

Z grafu je patrné, Ze u ES doSlo k pozitivnicenBMI a to z pimérné hodnoty
BMI 1 = 25,8 na pimérnou hodnotu BMI 2 = 25,1. Je zde tedy patrngrgrné snizeni
hodnoty o 0,70 u kazdého jedince!

Graf 4- Zména BMI vlivem IPP
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Zména BMI u ES vlivem IPP

26
25,81
25,61
25,4
25,21

251
24,81
24,6

Pred Po

U ES Borovany doslo u velkétginy, tedy u 14 probairicke snizeni BMI a pouze
u 5 z celkového vzorku studérde BMI zvysilo.

Graf 5 — Vstupni a vystupni hodnoty BMI - ES

Porovnani vstupnich a vystupnich hodnot BMI - ES
Borovany

B.J.
D.S. ]
D.A.

H.A.
H.M.
H.A.
J.D.

I I I I g EBMI 1
: : : : : @ BMI 2

K.D.
K.P.
K.J.

Proband

M.S.
S.B.
S.M.
V.K.

Z.D.

BMI

BMI 1 = hodnoty nagiené i vstupnim ndteni, BMI 2 = hodnoty nasiené i

vystupnim néieni.
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Tabulka 11 — Individualni rozdily poklesu / figtu hodnot BMI vlivem IPP

BMI 1 BMI 2 Rozdil

Z.D. -1,28
ZJ. -11
V.K. -1,07
S.M. 0,23
S.B. 0,74
M.S. -0,35
K.M. -0,73
K.J. -3,74
K.P. -0,32
K.D. -2,41
K.T. -2,1
J.D. -0,45
H.A. 0,49
H.M. -0,85
H.A. -0,66
F.E. 0,04
D.A. 0,99
D.S. -0,03
B.J. -0,74

Nejwtsi pozitivni zndnu z BMI = 25,83 na BMI = 22,09, tedy pokles o 3,74
z indexu, jsme zpozorovali u probanda K.J. Daleysazné zniny poddilo dosahnout
u proband K.D. (snizeni BMI 0 2,41) a K.P. (snizeni BMI 4.2,

« Zména BIA (bioelektrické impedance)

Z grafu nizeme vyist, Ze u ES doSlo k pozitivni 2m¢ poklesem pimérné
hodnoty % tuku u obou pohlavi a to Zipgrné hodnoty divky vstup = 32,9 % tuku na
primérnou divky vystup = 32 %. U chlap&lesla hodnota ze vstupni = 35,5 % tuku na
vystupni = 32,5 % tuku.

Graf 6 — Pokles % tuku vlivem IPP (divky, chlapci)

Zména pr amérnych hodnot % tuku dle BIA (diviky, chlapci)

O Pred IPP

% tuku B Po PP

Divky Chlapci
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Tabulka 12 — Procentualni pokles rigtemych hodnot tukové tkar{TT)

Pred IPP

32 32,5

Rozdil

Tabulka ukazuje procentualni pokles u divék386 TT a u chlapco cela 3 %.

Z grafu 7 je patrné, ze u ES doSlo k pozitigméné poklesem pimérné hodnoty
BIA a to z pimérné hodnoty BIAL = 524,1 najmérnou hodnotu BIA2 = 516,4.

Je zde tedy imérné snizeni hodnoty o 7,68 u kazdého jedince.

Graf 7 - Zngéna hodnoty Bioelektrické impedancied a po IPP

Zména BIA vlivem IPP

Hodnoty
bodystatu

BIA 1
&asovy rozdil 12 tydn @ IPP

EBIA 1L
OBIA2

BIA 2

Graf uvadi stav pmérné hodnoty odporu naffené u ES fed IPP a podm. Jak Ize

vidét, hodnota po IPP poklesla o 7,7 desetin opritbdni ptimérné hodnat.
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Graf 8 - Porovnani hodnot BIA u jednotlivpied a v zagti po IPP

Porovnani BIA p fed a po IPP
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Bodystat 1 = hodnotynatfené u vstupniho &ieni, Bodystat 2 = hodnoty narené i

vystupu.

Pokles hodnoty bioelektrické impedance jsmenamenali u vice nez poloviny
student,, konkrét u 9 z 19. SniZzeni hodnot BIA poukazuje na mengioodukové
tkarg coby izolatoru. U 2 studeintzistala hodnota totozna a u 8 hodnota bodystatu

stoupla.
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Tabulka 13 - Individualni posun hodnot u kazdéluinee ze vzorku ES

Nejvyraz®jSi posun, tedy pokles hodnoty jsme zaznamenaliobgmda B.J. a to
pokles hodnoty o 52 jednotek. Dale vyrazny pokéeshiledan u K.J. (47) a H.A. (39).

* Zména naméienych hodnot pasu
Z nize uvedeného grafu je nazéwidét snizeni piméru nangienych hodnot pasu
z meteni gred (pas 1) a po pbehu IPP (pas 2). Bmérna hodnota f&d programem byla
88,68421cm, po programu nam klesla na hodnotu 884.5Rozdil obou hodnot tedy
¢ini 5,52632 cm na jedince.
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Graf 9 — Srovnéni fimérnych hodnot obvodu pasu néifanych ged a po IPP u ES

Porovnani pr imeérnych hodnot pasu - ES Borovany

Pas (v cm)

PAS 1 PAS 2

Rozmezi IPP

Graf 10 — Znény nangtenych hodnot u jednotlivcES

Porovnani nam éfenych hodnot pasu (vcm) p Fed a po IPP

...
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D) Eee————————
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DS e ——
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H.A.M

0 20 40 60 80 100 120 140

nam éfené hodnoty v cm

Wpas 1l
O pas 2

Pokles nagtenych hodnot jsme pro veliky U8 zaznamenali té# u vSech

proband z nasi ES. Prvni hodnota znaage pas v cm u jednotlivicpied programem

a spodni hodnota po programu.
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Tabulka 14 — Rozdeni jednotlivych probandES do pasem dle n&iené hodnoty

pas 1 pasmo pas 2 pasmo rozdil
ZJ. 75 zvySena hod 73 zvySena hod 2-
Z.D. 81 zvySena hod 78 zvySena hod 3-
V.K. 74 zvySena hod 75 zvySena hod 1+
S.M. 97 zvy3ena hod 90 zvy3ena hod 7-
S.B. 80 norma 67 norma 13-
M.S. 96 zvysenda hod 85 zvysSenda hod 11-
K.T. 90 zvysSenda hod 83 zvysenda hod 7-
K.P. 79 zvysSend hod 78 zvysenda hod 1-
K.M. 92 zvysend hod 82 zvysenda hod 10-
K.J. 82 zvysena hod 77 norma 5-
H.M. 91 zvySena hod 84 zvySena hod 7-
H.A. 84 norma 73 norma 11-
H.A. 77 zvysenda hod 74 zvysenda hod 3-
F.E. 93 zvysenda hod 91 zvysena hod 2-
D.S. 69 zvysSenda hod 68 norma 1-
D.K. 89 zvysenda hod 77 zvysenda hod 12-
D.J. 95 zvysenda hod 92 zvysenda hod 3-
D.A. 115 zvysenda hod 109 zvysend hod 6-
B.J. 126 zvysenda hod 124 norma 2-

Pokud bychom se soiedili na hodnoty nagfené ped programem, z 19 studént
byla valna ¥tSina z#azena do pasma ,,zvySena hodnota“. Konkréth proband, 2
studenti spadali hodnotou pod pasmo ,,norma“. Rgramu jsme zaznamenali stu-
denti spadajicich do pasma ,,norma“ 5 a dva studemaskazi na hranpasem. Pokud
bychom se podivali na sniZzeni hodnot, tak jsmelgs@hli téndt u vSech dti. Rozdil
vzdy nebyl markantni, n&pu studenta D.S. a K.P. 1 cm, ovSem i takovarenje brana
jako usgch. Pouze vysledky jednoho probanda z ES nekleblgjvyrazmjSi zmenu
jsme zaznamenali u probanda S.B. a to pokles altely cm. Dale stoji za zminku
vysledky probanda D.K. kterého hodnota spadla o2 H.A. 0 11 cm.

75



Kaliperace

Graf 11 — Pokles % podkozniho tukuéletu proband viivem IPP - ES

Porovnani pr amérnych hodnot % tuku vt éle - kaliperace ES

% tuku vt éle

OPrameér 1
O Pramér 2

Pramer 2

Pramer 1

Rozdil IPP

Praimér 1 = hodnoty nariené i vstupnim méeni, Piimér 2 = hodnoty nagtené
pii vystupnim méeni

V grafu¢. 11 jsem se snazila znazornit &dp IPP, kdy vstupni natifena hodnota

(Pramér 1) kaliperace vlivem programu vyrazklesla. Ped IPP jsme u vytiené ES

znxfili kaliperaci 10 koZnicltas, vytvdila jsem u kazdého jedince sumu a dosadila

logaritmus této sumy do vzarcpro divky a chlapce jsou vzorce rozdilné. \iipala

jsem souhrnny @mér vstupnich dat. Stegnjsem vyhodnotila data vystupni (lPner 2)

a piméry porovnala. Vstupni gmérna hodnot&ini 20,60 %, vystupni 17,45 %.
Praimeérny rozdil vliivem IPP je tedy pokles o 3,14 % ud@lio probanda.

Graf 12 — Graf znézaujici rozdil % tuku u kazdého jedince individu&in

Porovnani % hodnot tuku v t
po IPP u ES

éle dle nam érené kaliperace - p fed a

0% TUKU 1
H % TUKU 2

%tuku vt éle
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D.S.
H.A
K.T.
K.D.
K.J.
ZJ.
D.A
F.E.
H.M.
H.A
J.D.
K.P.
K.M.
M.S.
S.B.
S.M.
V.K.
ZD.
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% tuku 1 = vysledek hodnot n&ienych @i vstupnim ndteni, % tuku 2 = individuélni

vysledky hodnot nastenych @i vstupnim ngieni

V grafu je jaséviditelny ukazatel, Ze % tuku ¢lé kleslo vlivem IPP u kazdého

jedinec z naSeho vzorku.

Tabulka 15 — Podrobny vypis naranych % hodnot tuku ke pred a po IPP

u kazdého jedince

Jméno % TUKU 1 | % TUKU 2 Rozdil
B.J. 28,968749 |28,70335731 | -0,2653917
D.S. 32,103713 | 26,78756655 | -5,3161465
H.A. 15,5304404 | 12,30696314 | -3,2234772
K.T. 26,1321451 | 19,12001515 -7,01213
K.D. 23,906312 | 18,08657854 | -5,8197335
K.J. 23,3628403 | 19,75480072 | -3,6080396
ZJ. 24,232388 |20,80075368 | -3,4316343
D.A. 26,1602284 | 18,69743 -7,4627984
F.E. 15,025715 14,34604 -0,679675
H.M. 21,27485 |20,57904852 | -0,6958015
H.A. 17,862654 16,63454 -1,228114
J.D. 12,7363617 | 12,0127899 | -0,7235718
K.P. 22,172658 | 18,299139 -3,873519
K.M. 18,8279555| 16,085655 | -2,7423005
M.S. 24,0185936 | 21,051383 | -2,9672106
S.B. 16,1063365| 14,575939 | -1,5303975
S.M. 20,72533 12,56836 -8,15697
V.K. 8,47093638 | 8,2319458 | -0,2389906
Z.D. 13,791928 | 12,991296 -0,800632

Pokud bychom porovnali vysledky ES, stoji mdrku procentudlni pokles tukové
tkans u jedince S.M. a to dokonce o 8,1 %. Déle je viéoriminit pokles u probanda
D.A. kterému procento tuku ¥le kleslo vlivem IPP o 7,4%.f€&tim nejvyrazgSim

poklesem je hodnota probanda K.T. a to o 7,0%. ik&ijpokles byl o 0,23%.
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5.2.2 Zména psychickych parameti

* Dotaznik ,nedokonéenych &t*
Dotaznik byl studefin predloZen k vypléini pred z&atkem IPP a po skoani
programu, abychom mohli zhodnotit vliv IPP na pskahedindi, jejich postoje a hod-

noty & uz k sols nebo ke svému okoli. Dotaznik vizilpha 1.

Graf 13 - Porovnani kladnych a zapornych odypldyied a po IPP
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Graf znazaiuje procentuelni nast klad zodpowzenych ¥t po IPP z 65,7%
na 84,2% a pokles zapornych odpadivz 34,3% na 15,8%. Tedy je zde patrny kladny

vliv programu na psychicky stav jedinc
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Tabulka 16 - Umisghi kategorii podle ptiu pritazeni jednotlivymi studenty ESequl

a po IPP
Kategorie

Umisténi Pi‘ed Po

1. 12 12

2. 5 3+6

3. 4+6

4. 4

5. 3 10

6. 10 5+1

7. 14

8. 8 11+2

9. 9

10. 1+13 14

11. 7+8

12. 11

13. 2 13

14. 7 9

Tabulka znazase Zellicek nefasgjSich odpowdi student rozazenych
do konkrétnich kategorii. Ukazuje k jakym kateguarliyly nedokotiené ¥ty student
nejvice pirazovany. Nejasgjsi byly dowtky zamsieny na kategorii 12 — IDEALY
pied i po IPP. Na druhém mispied IPP se umistila kategorie 5 £®| a po IPP
kategorie 3 — AKTIVITY BEZNE spolu s kategorii 6 — DOMOV.i@ti nefastjsi
kategorii ped IPP byla také kategorie 6 — DOMOV, ovSem zatov&ategorii 4 —
ORIENTACE NA VYKON. Kategorie 2 - JIDLO byla nejvgerjsim posunem.
Kategorie 9 — NEKRITENOST se naopak nejvice propadla. Nejstafsinkategorii je
bezesporu kategorie 12ie@d IPP bylo néasgji zminovanym idealem zdravi pro sebe
a své blizke, 86ti a kouzelnai@dni. Vecmi cti nejvice zmiovali prani materialniho
zajiseéni (penize, dm, automobil..). Do pojmu domov bylo bezesporucasgji
zahrnovano kamaradstvi a nejblizSi rodina. Po i¥aly idealy vesrs stejné, domov
negasgji zminovan v souvislosti s blizicimi se vanoci (aby uzybgrazdniny a ja

mohl/a byt doma s rodinou..) a aktivityAmé jako jet na dovolenou k i@ podobs.
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» Dotaznik POMS
Timto typem dotazniku jsmelinsnahu zjistit aktualni pocity probandste pied
a v zagti po cvicebni jednotce IPP. Vysledky jsem zpracovala sowhpro celou ES,
a to na zaklagpraimérnych hodnot. Nasledujicim obrazkem gtdf zndzotuji praméer
vSech odpoddi na dany vyraz. Odpédi byly hodnoceny Skalou 1 — 5, slavn

1o vibec ne
2 trochu

X S stedre

T zn&ng
5 velmi znang.

Graf je systematicky sloZen z 5-ti sloipgékala 1-5)

Z vypracovaného grafu je patrny vysledek, %@ jednotky IPP byl pevazr
sumari kladny, by jsou vysledky jednotlivit individualné raiznorodé. Je samigme,
Ze na kazdého ze studemt¢la hodina @izné efekty. Nktefi se citili vyrazg Iépe, jini
mére. Na rékteré néla hodina dokonce efekt ofay.
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Graf 14 — Naist a pokles p#iu odpovdi u jednotlivé kategorie

W Pred cvi¢enim
@ Po cviceni
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5.3 Kontrolni skupina

Experimentalni S&ni u KS pomoci antropometrickych dat, BIA a dotkan
~-nedokoréenych ¥t* bylo provedeno ve stejnégasovém intervalu jako eni u ES,
tedy zhruba pdtvrt roce. Podle H1 u KS nedojde k Zadnym vyrazrgematickym
zmeénam, zadna pozitivni z&na nenastane i@dpokladame tedy, Ze bude platit HO nebo

dokonce nastane negativni posun ve sledovanycmpémech.

5.3.1 Zména télesnych parametia

* Zména BMI (Body Mass Index)

Z grafu je patrné, Ze u KS doSlo k negativméze BMI a to z piimérné hodnoty
BMI1 (vstupni hodnota) = 25,5%a paimérnou hodnotu BMI2 (vystupni hodnota)
= 25,6844057. Je zde tedy patrnémrné zvyseni hodnoty o 0,11195348 u kazdého
jedince.

Graf 15 — Piimér vstupni a vystupni hodnoty BMI - KS

Porovnani pr améru vstupnich a vystupnich hodnot BMI - KS LiSov

25,7+

25,651

BMI 25,61

25,551

25,5+
BMI1 BMI2

¢asové rozmezi cca 12 tydn G

Podivame- li se na grafl5, vidime Ze v KS LiSov doslo u vSech studetgdy u 24
proband ke zvySeni BMI. Rmérna hodnota zvy3eni je o 0,11 indexu, coZ vzhledem
k ¢asovému rozmezi mezi vstupnim a vystupnistemim mizeme brat jako normalni

télesny vyvoj jediné.
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Graf 16 — Vstupni a vystupni hodnoty MBI vSech @uodh (BMI 1 = vstupni ndieni,
BMI 2 = vystupni ndteni)

Porovnani vstupnich a vystupnich hodnot BMI - KS Li Sov
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Tabulka 17 — Individualni rozdily v hodnotach BMjadnotlival KS

Prob. [ BMIL B2 [Rozdil ]
M. T. | 23,11418685 24,7| 1,585813149
M.J. |25,38635304 25,29 | -0,096353042
L.T. |23,53546141 23,2 | -0,335461414
K.B. |23,25068871 23,09 | -0,160688705
K.K. |23,82222222]24,13333333| 0,311111108
K.T. 23,0147 22,97 -0,0447
K.D. |21,63096644 23,02 | 1,389033564
J.R. [27,01685989 27,2 0,183140111
J.L. 22,2696887 22,1| -0,169688699
H.F. 126,51974288| 26,363636| -0,156106883
H.D. |32,84444444 32,7 | -0,144444444
H.V. [26,82114512 27,9| 1,078854875
H.T. |21,92612582 21,49 | -0,436125822
H.P. |21,15702479 21| -0,157024793
F.P. 124,41135734 24,7| 0,288642659
F.J. |23,25501864 22,3 | -0,955018638
F.L. |23,10035204 23,8| 0,699647957
D.V. |28,88657648 29,3| 0,413423517
C.F. |35,25009188 34,90066 | -0,349431884
C.K. | 31,0640151 31,55| 0,485984903
B.M. |26,98600101 27,4| 0,413998988
B.K. [27,29030339 25,71 | -1,580303391
B.J. |28,16751701 28,5| 0,332482993
B.S. 23,01801| 23,108108 0,090098

Jak jiz bylo zmiéno v tvodu vyhodnocovani hodnot KSamperny vzrist
na jednotlivce vzorku vychazi 0,11 indexu. Soukirea index zvysil fesreé u poloviny
proband, tedy u 12 studetita u druhé poloviny index klesl. Nejvyrag$i nafist jsme
zaznamenali u probanda M.T. a to o 1,585813149%indNejvyrazijSi pokles jsme

zaznamenali u studenta B.K. a to o0 -1,5803033 %t exu.

* Zména BIA (bioelektrické impedance)

Z grafu nizeme vyist, Ze u KS doslo k mirnému hatu pamérné hodnoty % tuku
u obou pohlavi a to z imérné hodnoty chlapci vstup = 32,2 % tuku nanmérnou
chlapci vystup = 35,9 %. U divek stoupla hodnotastepni = 33,8 % tuku na vystupni

= 33,9 % tuku. Nepatrny nist povaZzujeme za nasledekrpzeného vyvoje.
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Graf 17 — Naist % tuku gtvrtletnim mezidobim, mezi vstupnim a vystupniiemim

Zména pr amérnych hodnot % tuku dle BIA v rozmezi mezi
vstupnim a vystupnim m éfenim

361

351

341

% tuku 331
321

311

30-

Chlapci Divky

Tabulka 18 — Procentudlni ri&t nangienych hodnot tukové tkarfTT)

Vstupni m éreni

33,9 35,9

0,1 3,7

Tabulka ukazuje procentualni Gat u divek 0 0,1 % TT a u chlap8,6 %.

* Zména naméirenych hodnot pasu
Z nize uvedeného grafu je nazéwidét snizeni piméru nangienych hodnot pasu
Zz mefeni ged a po pibéhu IPP. Pimérna hodnota ied programem byla 83,33333cm,
po programu nam klesla na hodnotu 83,75. Rozdildtmnot tedyini 0,416667 cm

na jedince.
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Graf 17 — Kontrolni skupina LiSov —gmérné hodnoty pasu v rozmezi 12ti tydn

83,87
83,71
83,61
83,51
83,41
83,31
83,21
83,1+

pas (v cm)

Porovnani pr tmérd namérenych hodnot obvodu pasu 1 a 2 - KS

LiSov

Pasl

¢asové rozmezi cca 12 tydn G

O Pasl
B Pas2

Pas2

Pas 1 = nagfené hodnoty { vstupnim ngieni, Pas 2 = hodnoty na&fené i

vystupnim ngeni

Pokud se podivame na niZze uvedeny ¢rd8, mizeme vidt, Ze nafist nantiené

hodnoty obvodu pasu jsme zaznamenali asSiay z probandl vzorku KS LiSov.

Konkrétre u 13 studerit U 2 studernit jsme nezaznamenali a ni pokles aniisfirtedy

hodnota vystupni se rovna té vstupni. Ubytek cegttinjsme zaznamenali u 9 studént

ZS LiSov.
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Graf 18 — Porovnani nasfenych hodnot obvodu pasu u kazdého z proband
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Tabulka 19 — Roz#leni jednotlivych proband KS do pasem dle naifené hodnoty

pasu
Jméno [PASL]  pasmo |NGENNNNBESHIONIN NROZIN
B. S. 76 zvySena hod 77 zvySena hod 1
B. J. 95 zvySena hod 93 zvySena hod -2
B. K. 75 norma 72 norma -3
B. M. 89 zvySené hod 92 zvySena hod 3
C. K. 92 zvySend hod 96 zvySena hod 4
C.F. 100 | zvySend hod | 105 | zvySena hod 5
D. V. 92 zvySend hod 95 zvySena hod 3
F.L. 79 norma 80 norma 1
F. J. 76 norma 78 norma 2
F. P. 80 zvySena hod 79 zvySena hod -1
H. P. 77 zvySena hod 75 zvySena hod -2
H.T. 71 norma 72 norma 1
H. V. 90 zvySena hod 96 zvySena hod 6
H. D. 101 | zvySend hod | 100 | zvySena hod -1
H. F. 90 zvySené hod 84 zvySena hod -6
J. L. 82 zvySena hod 80 norma -2
J.R. 83 zvySena hod 84 zvySena hod 1
K. D. 72 zvySend hod 74 zvySena hod 2
K. T. 75 norma 75 norma 0
K. K. 86 zvySena hod 87 zvySena hod 1
K. B. 79 zvySena hod 79 zvySena hod 0
L.T. 75 zvySena hod 72 norma -3
M. J. 87 zvySena hod 86 zvySena hod -1
M. T. 78 norma 79 zvySena hod 1

Pokud bychom se soiedili na hodnoty nagfené ped programem, z 24 studént
byla velka ¥tSina z#azena do pasma ,,zvySena hodnota“. Konkrd® proband, 6
student spadalo hodnotou pod pasmo ,,norma“. Po 12ti tyukedasovém intervalu
jsme zaznamenali studénspadajicich do pasma ,,norma“ 7 a v pasmavysSena
hodnota"“ je tedy studeintl7. Rozdily jsou u studantelmi niznorodé. ¥tSin¢ hodnota
stoupla, coz bychom mohli brat jako znak normalnsloonatického vyvoje. Vykyvy
rozdilech nebyly nijak zvla&t markantni. Nejvyraz)Si zmenu jsme zaznamenali
u probanda H.V., tedy nést hodnoty o 6 cm. Stejny posun, ale dosoah op&nych
hodnot jsme zaznamenali u probanda H.F.

88



» Kaliperace

V grafu¢.19 jsem se snazila znazornit vyvoj mirnéhaistir podkozniho tuku.
Pri vstupnim ndteni jsme postupovali stgjako u ES. U vytviené KS znifili
kaliperaci 10 koznichkas, vytvdila jsem u kazdého jedince sumu a dosadila logastm
této sumy do vzofg pro divky a chlapce jsou vzorce rozdilné. jpaa jsem
souhrnny pitmér vstupnich dat. Stefrjisem vyhodnotila data vystupni aiprry
porovnala. Vstupni gmeérna hodnota&ini 18,35923729 %, vystupni 18,9441819.
Pramérny rozdil vlivem IPP je tedy nést o 0,58494461 % u kazdého probanda.

Vzhledem kéasovému rozmezi povazujemeisrza somaticky vyvoj.

Graf 19 — Procento podkozniho tuku v rozmezi&ind (mezi vstupnim a vystupnim

meétenim) — KS LiSov

Podkozni tuk s mezi €asovym obdobim cca 12 tydn G - KS LiSov

% tuku

Kaliperace 1 Kaliperace 2
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Graf 20 — Graf znazaujici rozdil % tuku u kazdého jedince individu&ln

Porovnani vstupnich a vystupnich hodnot procenta
podkozniho tuku - KS LiSov

Proband

B %TUKU 1
O %TUKU 2

Procento tuku

VySe uvedeny graf znadzogje vykyvy v procentualnim natfeni podkozniho tuku
ve vstupnim a vystupnimd¥eni.
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Tabulka 20 — Podrobny vypis narenych % hodnot tuku éle (vstupni a vystupni

hodnoty) u kazdého jedince.

Jméno | %TUKU 1

M.T. |11,11533472|11,78094866 | 0,66561394
M.J. | 20,3137609 |19,43119931 | -0,88256159
L.T. |12,73636172|12,43788907 | -0,29847265
K.T. |17,55525379 |13,61081552 | -3,94443827
K.K. |25,43681356 | 25,55508526 | 0,1182717
K.D. |8,706286018 |11,38045851 |2,674172492
K.B. |11,43648295| 14,914493 | 3,47801005
J.R. |17,53454126 | 14,43245681 | -3,10208445
J.L. 15,3979918 | 18,7636382 | 3,3656464
H.V. |15,91185862| 17,542076 | 1,63021738
H.T. |15,95054974|15,11412034 | -0,8364294
H.P. |20,29335503 | 18,95461268 | -1,33874235
H.F. |18,38854247|21,67391255 | 3,28537008
H.D. |24,70289349 |26,04121991 | 1,33832642
F.P. |24,11931832 | 21,4406958 | -2,67862252
F.L. |17,97387915 |18,97449257 | 1,00061342
F.J. |22,31524045 |20,67352691 | -1,64171354
D.V. | 25,7822602 |26,23640207 | 0,45414187
C.K. |21,86254565 |23,02114305| 1,1585974
C.F. |26,24226366 | 26,48051374 | 0,23825008
B.S. |12,56836893 |13,74383862 | 1,17546969
B.M. |26,35905015| 26,583699 | 0,22464885
B.K. |16,42340187 |14,24146322 | -2,18193865
B.J. |24,33551847 |21,63166472 | -2,70385375

Pokud bychom porovnali vysledky KS, stoji maizku procentualni rozmanitost a
individualita kazdého jedince. Nejvyragsi zmenu tukové tkas jsme zaznamenali u
jedince K.T. a to pokles 0 3,94 %. Nejvyrain vziist hodnoty podkozniho tuku je
znéat u probanda K.B. a to 0 3,48 %.

5.3.2 Zména psychickych parametfa

» Dotaznik ,nedokonéenych wt*
Dotaznik byl studefin kontrolni supiny fedloZzen k vyplani v asovém rozmezi

zhruba tech ngsiai, aby vypo¥dni hodnota byla srovnatelna s ES.
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Graf 21 - Porovnani kladnych a zapornych odpéwedokorienych t

Porovnani po €tu kladnych a zapornych odpov  édi nedokon €enych
vét u KS

O Kladné odpovedi
B Zaporné odpovedi

Vstupni hodnoty Vystupni hodnoty

Graf znézatuje procentuelni nést kladt zodpowzenych ¥t v rozmezi mezi
vstupnim a vystupnim &eni ze 79,86 % na 80,20 % a pokles zapornych adibov
z 20,14 % na 19,8 %. Té&ihzadny vzestup ani sestufisuzujeme tomu, Zze KS nebyla
podmiréna Zzadnému IPP.
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Tabulka 21 - Umisghi kategorii podle ptiu piitazeni jednotlivymi studenty v rozmezi

3 mesial

Kategorie
Umisténi Pi‘ed Po
1. 12 12
2. 3
3.
4. 5
S. 4 S
6. 10 10
7. 12 14
8. 11+1 11
9. 8
10. 8 1
11. 2+9 13
12. 9+7+2
13. 7+ 13
14.

Tabulka znazduvje Zelicek nefastji zaznamenavanych kategorii studenty
roztazenych do konkrétnich kategorii. Ukazuje k jakyategoriim byly nedokatené
véty studeni nejvice pifazovany. Nejastjsi byly dowtky zaméreny na kategorii 12 —
IDEALY pted i po 3 nisicich. Na druném mispred IPP se umistila kategorie 3 —
AKTIVITY B EZNE i po ulghlém ¢asovém obdobi. Kategorie 6 — DOMOV se umistila
na tetim mis¢ pii prvnim nefeni, i druhém byla iteti nefasgjSi kategorie 4 —
ORIENTACE NA VYKON.
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5.4 Porovnani ES s KS

Nasi snahou bylo zfit ob¢ skupiny (ES, KS) poifblizn¢ stejnémcasovem obdobi
a to vstupnim i vystupnim &enim. Podle H1 sefpdpokladd, Ze u studénES dojde
vlivem IPP ke kladné z#mé télesného sloZzeni. Podle H2 dojde zatovek pozitivni
zmené jejich psychického stavu. U KS dlereglpokladi nedojde k zadné pozitivni

zmene jak z hlediskadesnych tak psychickych parametr

5.4.1 Srovnani &esnych parametii

* Vstupni méreni

Nize uvedena tabulka 22 ukazuje vSechny éhamé zpimérnované hodnoty
jednotlivych sledovanychéliesnych parameir u obou skupin, tedy ES a KStip
vstupnim ngeni. U ES bylo zji§no ptimérné BMI = 25,84. U KS 25,57. Bmérny
obvod pasu (ES) 88,68 cm, (KS) 83,33 cm. Procenttkgzniho tuku dle nagkené
kaliperace je u ES zpmeérmovano na 20,60 %ipvstupnim mdieni, u KS 18,35 %.
Vysledky procenta tukové tkawvypatitané z indexu BIA je u ES 34,2 % a u KS 33 %.

Tabulka 22 - VSechna na&bena vstupni data @@mér hodnot u ES a

KS)
Nameiené parametry
- pramer ES KS
BMI 25,84105263 25,57245222
PAS (v cm) 88,68421 83,33333
Kaliperace (% tuku) 20,60053305 18,35923729
BIA (% tuku) 34,2 33

94



* Vystupni méieni

Nize uvedena tabulka 23 ukazuje vSechnainzfghovana data jednotlivych
sledovanychdlesnych parameiru obou skupin, tedy ES a K$ pystupnim ndteni. U
ES bylo zjiS¢no ptimérné BMI = 25,13. U KS 25,68. B#m¢rny obvod pasu (ES) 83,15
cm, (KS) 83,74 cm. Procento podkozniho tuku dle &tanmé kaliperace je u ES
zpramériovano na 17,45 %fpvstupnim ndieni, u KS 18,94 %. Vysledky procenta
tukové tkag vypcatitané z indexu BIA je u ES 32,25 % a u KS 34,9 %.

Tabulka 23 - VSechna na&mena vystupni data (fmér hodnot u ES a

KS)
Namsiené parametry
- pramer ES KS
BMI 25,1379 25,6844022p
PAS (v cm) 83,15789 83,74999
Kaliperace (% tuku 17,456063 18,9441714
BIA (% tuku) 32,25 34,9

» Porovnani rozdilu vstupnich a vystupnich hodnot obo skupin

Tabulka 24 znaznuje rozdil, mezi vstupnimi a vystupnimi n&enymi parametry
obou skupin (ES a KS). U ES doSlo ke emizpfiimérné hodnoty BMI a to
0 0,70210526 na jedince. U KS BMI naopak stoupld, 1i1195348. Rimérny obvod
pasu u ES spadl 0 5,52632 cm, u KS jsme zaznamefit o 0,416667cm. Pokles
procenta podkozniho tuku dle n&ené kaliperace je u ES #prrinovan
na 3,144472083%, u KS doSlo kastu o 0,58494461%. Vysledky rozdilu procenta
tukové tkaw vypctitané z indexu BIA je u ES pokles 0 1,95 % a u KSla k naéstu
0 1,9 %. Pokud bych &a shrnout vS8echny zaznamenané vysledky a rozdjsdu
notlivych skupin, je &ividné, Ze vliv IPP byl patrny a nemarkantniigiu hodnot u KS
prisuzujeme normalnimu fyzickému vyvoiji.

Tabulka 24 — Rozdil vS8ech n&fanych vystupnich a vystupnich dat

(pramér hodnot u ES a KS)

Naméiené parametry
- pramér ES KS
BMI -0,70210526| 0,11195348
PAS (v cm) -5,52632 0,416667
Kaliperace (% tuku) -3,144472083),58494461
BIA (% tuku) - 1,95 1,9
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5.4.2 Srovnani psychickych parameii
Psychické parametry u obou skupin byly tgi&ny pomoci dotazniku

.nedokortenych &t*, ktery byl studenim piedlozen jak B vstupnim, tak pi vys-
tupnim n&eni. Redpokladame, Ze u KS nedojde k vyrazné pozitivnérénve sle-
dovaném obdobi. NiZze uvedeny graf a tabulka ziméfoporovnani vysledk ES s KS
pii vstupnim i vystupnim &feni. Ri vstupnim ndteni odpo¥déla ES z 65,7 % kladn
a z 34,3 % zapon KS @i vstupu odpowdéla na 79,86 % otazek klagim na zbylych
20,14 % zapomh F¥i vystupu jsme zaznamenali vyrazny posun u ES. dossdéli
kladns z 84,2 % a zaporné odplr klesly na 15,8 %. U KS nést kladnych odpasdi
nebyl téndt zaznamenan, pouze o 0,34 %, tedy na 80,20%. Po&pesnych odpasdi
byl tedy na 19,8 %. Vyrazny n#t kladnych odpasdi u ES pisuzujeme zd@nému
IPP a témf neznénény stav u KS tomu, Ze studenti nebyli podrobenn¥ad zménam.

Graf 22 — Nazorna ukazka Zmv psychickych parametrech u obou skupin

Procentudlni nar st €i pokles kladn é zodpov ézenych nedokon éenych
vét (ES+KS po IPP)

O Experimentilni skupina
B Kontrolni skupina

Vstupnim. | Vystupnim. | Vstupni m. | Vystupni m.

Kladené odpovédi Zaporné odpovédi

Tabulka 25 — Procentudalni Zny vlivem IPP u ES a p&asovém useku u KS

Kladené odpov édi Zaporné odpov édi
Vstupni Vystupni Vstupni Vystupni
m. m. m. m.
Experimentilni
skupina 65,7 84,2 34,3 15,8
79,86 80,2 20,14 19,8
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6 Diskuze

V avodu mé prace jsem se pokusila &gm nejvhodgjSi odborné literatury
analyzovat aktualni stav problematiky, ktera j&Zehim mého vyzkumu.BdevsSim
jsem se zasfila na trend vaistajici prevalence a konkrétanalyzovala vyskyt obezity
a nadvahy u &i ve star§im Skolnimeku.

Cilem tohoto vyzkumu bylo zjistit prevalendiezity a nadvahy studenstarSiho
Skolniho wku ze ZS Borovany a ZS LiSov, nasleddwytvorit a aplikovat interve#ni
pohybovy program a u vybranych jedincs vysSim podilem tukové tk&n
zdokumentovat rozdil vstupniho a vystupniho antnogioickino néteni. Na zésr je
potteba vyhodnotit nasbirana data obou zakladnich &kpbrovnat je. Z vysledk
méieni a prevalence je patrnycekavany rozptyl zastoupeni vahovych kategorii
student obou zakladnich Skol.

K tomu, abychom mohli vyzkumutkiec realizovat, jsme museli vyt skupinu,
ktera by podstoupila nas intervem pohybovy program. lips to, Ze jsme vysili fadu
naborovych letdk nebo oslovilitadu jihaeskych zakladnich Skotadu tydm jsme
nezaznamenali t&h Zadnou odezvu. Vyvodili jsme tedy prvni vysledekoaten, zZe
dnesni dospivajici mladez nejevi térbddny zajem o nepovinné pohybové aktivity.

Diky osobnimu jednani s vedenim zakladnich, §kme ziskali povoleni od ZS
Borovany a ZS LiSov pokusit se program realizo\dg. 2/ ramci etickych zasad, jsme
rozeslali rodiim dopis s informacemi o programu a jako podminko f@fast jsme
pozadovali vraceni U$tku s povolenim od zakonného zastupce. Bodiaki této
instituce reagovaliigkvapiw vstticné a nam nic nebranilo vyzkum zahajit.

Provedli jsme poebna vstupni antropometrickd a psychosocialéfeni a data
peclivé zaznamenali k pozgsimu zpracovani. Vytudi jsme experimentalni skupinu a
v zagti jsme zahajili cwiebni program pro redukci nadvahy a posileni akthmoty.
Celkow IPP hodnotim jako velmi zdéfy, coz bylo také potvrzeno vystupnim
antropometrickym rrenim v za¥ru programu. V pibéhu jsme vytvdili kontrolni
skupinu, ktera byla podrobena stejnym antropometnica psychosocialnim tésh po
zhruba stejnémiasovém rozmezi jako ES.

Je teba zminit, Ze celéhodifeni se v porovnanicastnilo vice divek, nez chlapc
a vice dti, které ngli BMI v normé¢, nez -li v pasmu nadvahy obezity. Revaha divek
byla aiekavana pro vSeobetmyssi spoléensky tlak vyvijeny na Zeny a divky v oblasti

bodyimage. Divky vice dbaji natgwzhled a doke vypadajicidlo vétSinou povazuji
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za dilezité. Chlapci, pedevsim ti v tomto &ku se otdzkou vzhledu tolik nezabyvaiji.
Zarove: se @ti o pamérné vaze jednodusSeji nez otyli odhodlaji zapojitpdalobnych
programii. Obézni dit ma vSeobeahke svémudlu spiSe negativni postoj a k pozitivni
zmeéné neni obvykle dostate¢ motivovano nebo vém cviceni nevyvolava paeebnou
duvéru. Je si date wdomo, Ze k vyrazSim vysledkm bude pdeba naréna

a ¢aso¥ zdlouhava prace a to je dost demotivujicim prvkém neposledniad se
témet stoprocentdé v kolektivu cti najde rkdo, kdo si neodpusti poznamky na jejich
prostoro¥ vyrazrejSi postavu a jit se tedy dobrovelaystavovat moznému vysichu
chce také davku odhodlani.

Neodpustim si ale poznamku, Ze pokud byly gtgto dti premluveny a do prog-
ramu se zapsaly, jiZz vigoehu se nedalaphlédnout jejich poctivost,ile a pile.
Nevynechaly Zzadnou hodinu, nikdy nenaruSovalyewi jednotku, pocti cvicily a
na konci hodiny nezaponsly podotknout, Ze ses$i na pisti tyden. BedevSim tyto
jedince stéilo pied kolektivem parkrat pochvalit, povzbudit a cotga poctivosti dat
piikladem a chodili hodinu od hodiny nad&gnh a gedevSim spokoje&fsi sami se
sebou. To byl pro mne jeden ze zasadnichtiKketotoze prav kladns interiorizovany
pozitivni pistup, jak ke cuieni, tak k sob samému je podstatny a podle mneéti d
mnohonasobhlépe v&povatelny nez u dosfych.

Za nejvyraz§jSi posun skupiny povazuji zvladnutou pracélem. Na zéatku IPP
mely déti absoluté nekoordinované pohyby a zaravenebyly schopné zvladnout
zékladni cviky. Spatné drzenéld a nejistotu v polohach se nam piidabshem
programu vyrusit.

DalSim dlezitym bodem shledavam stmeleni kolektivu. Periekse podéla
integrace otylych ve skupirdo vytvaceného kolektivu. Zajisté nebyla ndhoda, Ze grav
tyto dti psaly @i vyplhovani vstupnich nedokoéenych tach o panich mit vice
kamarad, vychazet se spoluzak§i dokonce vyhnout se konflikin ve tidé. Po
ukonieni programu osthto zalezitostech nebyla téhzminka.

Pro mne nejvyznamdj$i je jiz vySe zmidna interiorizace kladného postoje
k pohybu. Po skafeni programu jsem pro G&mh a oblibu IPP navazala pracovni
kontakt se Skolou a se ¢enim jsem pokr@vala i dalSi pololeti jako zafstnanec.
Kdyz pridam kladr vyhodnocené vysledky téstzjistujici psychosocialni stav, lze
ocekavat delS¢asovy charakter hubnuti.

Vzhledem k celkovym vysledin mého vyzkumu byl tedy prokazan pozitivni vliv

IPP na studenty ES a to jak na stran&esnou tak i na stranku duSevni. &g
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télesnych parameir zjistovanych pomoci antropometrickych metod a metody BIA
prokazuji kladny efekt programu. Diagnostické mgtedledavame za vho&avolené i
pies nepesnost metody BIA. Tato metoda, poukazala na vysaktivost standardizaci
podminek. Resto shledavame metodu za vhé&dpmouzitou, protoze rozdily mezi
vstupnimi a vystupnimi parametry jsou prokazatelm&reni byla provedena za tém
stejnych podminek. Pozitivni vliv pohybového pragtabyl zaznamenén i na psy-
chické a duSevni strance studerES. Efektivitu IPP prokazaly i oba dotazniky,
dotaznik ,,nedoka®nych ¥t* a dotaznik POMS. Ret klad® zodpo¥zenych ¥t

po IPP stoupl o 18,5 %. Je zde tedy patrny kladiwy programu na psychicky stav
jedinai. Ale za uspch osobg povazuji gedevsim viditelné zémy na psychice jediric
béhem celého IPP a po kazdé odevié jednotce.

Hedem stanovené hypotézy jsou potvrzeny. DoSlo ktipog télesné i psychické
zmené u experimentalni skupiny. Ubytek tukové tkga patrny, ovidem pro vyraZjsi
efekt by bylo vhodné zvysit frekvenciiaaeni lekci a prodlouzit trvani IPP. Program,
zaloZeny na c¥eni jogy a powerjogy je podle mne vice nez viyogako progedek
k redukci vahy u é&i s nadvahou a obezitou. T&jednoduSe pochopitelny a pro svou
nevSednost zaroweatraktivni. Cvéeni je typem aerobni zde, ale nefettZuje kloubni
aparat s kladnym psychosomatickym vlivem.

Diky této praci a celému vyzkumu jsem si vyazrohloubila wdomosti jak
z oblasti obezitologie, antropologie a psychologik, predevsim praxi v oblasti prace
s klientem, skupinou a Skolou jako instituci. Vyamgyym p@inosem mi bylo také
sezndmeni s antropometrickyméi@nim a naslednd prace vyhodnoceni dat. Cely
program pinesl kladné ohlasy jak ze strany edukanak z mé strany a strany mého

vedeni.
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7 Zavér

Primarnim dkolem vyzkumu mé bakak® prace bylo zjistit prevalenci nadvahy
a obezity u studefitstarsiho $kolnihodku ZS Borovany a ZS LiSov. V prviésti mé
prace analyzuji poznatky z oblasti obezitologiezidigé antropologie a psychologie
osobnosti.

Déle je zde popsariada diagnostickych metod (antropometrické&reni pro vy-
pocet BMI, metodu BIA, dotazniky ,nedok¢anych ¥t* a POMS) a je zde detaiin
popsana charakteristika metodického postupu u ewpatalniho Séeni a aplikani
metoda nami vytvieného intervetniho pohybového programu (IPP). Jaké&ehi mé
prace jsou zde vyhodnoceny vysledky, které stekigtdokladaji pozitivni zeny v &-
lesnych parametrech a zaréviev psychickych stavech a postojich jedirf€S vlivem
IPP.

Program, ktery se nam povedlo vyita realizovat (IPP) by se mohl stat voditkem
jak pro jedince zajimajici se o tuto problematikkak pro instituce zabyvajici se
nadvahouci obezitou v oblasti rozvoje zdravi. Samgme je mozZzné na program
navazat a upravit jej podle dopoemi, ktera jsme v praci zaznamenali. Osoig)
doporwuji pro jeho jednoduchost aplikace v terénu, aivitkta efektivitu.
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Pifloha 1 — Dotaznik ,, NEDOKONCENE VETY*

8.

9.

. RAd(a) bych

NEDOKONCENE VETY

Iméno a pHimeNiz......oiiuini e

Symbol:

Pieji si, abych

Kdybych tak

Doufam

Jsem

Nejradéji bych _

Nejlepsi je, kdyZ

Lidé si mysli, Ze ja

Nékdy piremyslim o

10. Kdybyeh méi(a) tfi kouzelnd piani,

;s

ktera

s€e

vyplni,

pil(a)

bych

Z.

si:
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Ptiloha 2 - Dotaznik POMS

_/ i ) PF UL B2

POMS Dotaznik

prijmeni jméno datum

Instrukee:

Dotaznik obsahuje fadu siov, kierd se pouzivaji k popisu, jaké maji lidé pocity. Prosim vypli u kazdé
odpovédi piislusné koletko, které nejlépe vyjadiuje, co jsi pocitoval(-a) v pribéhu minulého tydne véetna
dneska,

Neexistuji zde spravné a Zpatné odpovédi, jde Jen o to, jak presné& kazda vystihuje tvé stanovisko.
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Ptiloha 3 — Oficialni dopistediteli ZS Borovany

Zdravotni Ustav se sidlem v Ceskych Budé&jovicich
L. B. Schneidera 32 - PSC 37021 - Ceské Budgjovice

|
_

VAS DOPIS ZNACKY / ZE DNE NASE ZNACKA VYRIZUJE CESKE BUDEJOVICE
36/2004/Dr. Ba MUDr.Baumeltova/360

Véc: povéreni

Zdravotni ustav sé sidlem v Ceskych Budgjovicich ve spolupraci se Zdravotné socialni a
Pedagogickou fakultou JU v C. Budéjovicich povéfuji védecky tym pod vedenim Mgr. Jana
Schustera, odborného asistenta PF JU, shérem Gdajii v ramci realizace projektu podpory zdravi MZ
CR & 8128 — Byt obézni je normélni? — aneb jak na obezitu v Z§.

Setfent spociva ve zvazeni a zméfeni télesné vysky a zjisténi struktury lidského téla pomoci
pristroje Bodystat 500. Dalsi postup Setfeni bude fidit Zdravotni Gstav a provoz Skoly nebude
dotéen.

Prosime o vstficny pfistup Skoly. Dékujeme.

3 4
MUDr. Milada Baumeltova, ;zf_ ::_-/_@_\,a e
feditelka projektu ,
a vedouci odboru zdravotni prevence ZU

doc. PaedDr. Milada Krejéi, CSc. -r“

"

prof. MUDr. Milog
dékan ZS

Telefonni Gstfedna: 387 712 911 ICO: 710 094 00 _BANKOVNI SPOJEN]
Fax 387 712 359 CNB Ceské Budgjovice
e-mail: zucb@zucb.cz ¢. 4. 9237 231 /0710
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Priloha 4 — Dopis pro rodie

Vazeni rodice,

cviceni FIT PROGRAM je soubor lekci jednoduchychiewi, jejichZ cilem je
nabidnout SirSi spektrum vhodnych pohybovych akgike naSe &i. Program je vhodny pro ty,
kteri radi vyzkouSi Bco nového, nelédkaji je pohybové aktivity a sporagitniho charakteru a
piesto ch¥ji zapracovat na své fyzické i psychické kondigypracovat a zformovat svou
postavu.

Komplexnost programu je zajta iradou teoretickych lekci z oblasti stravovani,
pitného rezimu agkterych dalSich sloZzek zdravého Zivotniho styleKifnost programu a
individualni vysledky jsou sledovangkterymi, obect znamymi a pouzivanymi
antropometrickymi metodami. Konkrétse jedna o zji8hi hodnot &lesné vysky a vahy (index
BMI), zmetreni tlousky kozZnichias pomoci metody Kaliperace a Zjifithodnot &lesného tuku
pomoci metody bioelektrické impedance (BIA). Jesa® metody, které jsodir¢ pouzivany
k monitoringu fistu populace a k sledovani @Sposti aplikace céeni v kometnich
fitcentrech, ¥tSinou za poplatek.

Metoda BMI je pordr mezi hmotnosti a vySkou daného jedince. Jde odoekter je
hojr¢ vyuzivana k zji&ni hodnot &esnych parameirjedince v populaci.

Metoda kaliperace zjiije mnoZzstvi podkozZniho tuku pomoci&eni tlousky koznichtas na
deseti mistechela.

Metoda bioelektické impedance je moderni metod#ujjci strukturu &la, tedy hodnoty
jednotlivych tkani vdlesné stavbjako je mnozstvi svalové tké&ma rekterych tkani ostatnich.

Je teba zdraznit, Ze nifeni je provadno zkusenymi pracovniky adieni je vzdy
provadcno individualré se striktnim vylodenim tetich osob § aplikaci metody. Ziskané Udaje
jsou k dispozici pouze rogtim!

Dal3i informace rad poda garant&lbniho programu Mgr. Jan Schuster, tel:

777 294 008, e-mail: schuster@pf.jcu.cz

Z divodu otevenosti a pthlednosti celého programu Zadame Vas,d@dd spolupraci
na aktivitach svychi. Svou spolupraci vyjatte souhlasem k zji&i uvedenych zakladnich
antropometrickych dat VaSeho&é, pomoci shora uvedenych metod.

Po vyjadeni Vaseho stanoviska prosime o vracerfiakst do Skoly.
Dékujeme za Vasi spolupraci.

Mgr. Jan Schuster
Jih@eské univerzita
Pedagogické fakulta
Oddleni vychovy ke zdravi

zde oddgthnéte
Potvrzeni

Souhlasim/nesouhlasim s V{&EIM MeE dCery/syna.........coo e viiiiiiiiie e e,
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Priloha 5 — Pozvanka na IPP ve forgplakatu

FIT PROGRAM

aneb

S POWERJOGOU V KONDICI
(POHYBEM K LEPSI NALADE)

Kdy: kazdy PATEK od 26.09.20087e 14 hodin
Kde: v malé t&locviéné ZS Borovany

Cviceni je vhodné pro viechny Zéky 6. - 9. t¥id ZS, p¥iznivce jogy,
powerjogy a lehkého aerobniho cvicéeni, pro ty co chtéji zkusit néco
nového a pro ty co si chtéji zformovat a vypracovat postavu.

Ctvrtletni program pro zaky ZS Borovany je

ZDARMAIII

Napli programu:
- jogové sestavy a dsany zaméfené na hubnuti, protazeni
- lehka aerobni cviceni
- posilovaci cviky pro tvarovani problematickych partii
- seznameni s problematikou stravovani, pitného rezimu
- mnoho dalsich uzite¢nych rad o Gpravé zivotniho stylu a Vasi
télesné hmotnosti

Potrebné vybaveni:
- sportovni odév do télocvi¢ny (obuv neni nutnd)
- piti (vhodna je voda bez bublin)
- ,dobra nalada” :-)

Mate par kilo navic a chut s tim néco délat?
Zkuste s nami néco nového a zlepsSete si svou psychickou i
fyzickou kondici :)
Od zari se na Vas &Si lektorka Janca

Pod zastitou JCU, Pedagogicka fakulta, oddéleni Vychovy ke zdravi. Vice
informaci Mgr. Jan Schuster tel: 777 294 008, schuster@pf.jcu.cz, Jana
Koptikova tel.: 731 186 560, e-mail: janakoptikova @ gmail.com



Priloha 6 — Dohoda o pracovnéinnosti

ZiKladni $kola Borovany, Petra z Lindy 13, 373 12 Borovany

DOHODA O PRACOVNI CINNOSTI

Zakladni Skola Borovany zastoupena Feditelem Mgr. FrantiSkem Janouchem

a
Pan (i): Jana Koptikovi narozeny (4); 10. 7. 1987
Bydlisté: Otakara Bfeziny 23, 370 07 Ceské Budijovice
Zamestnani: student OP: 111935871

uzaviraji podle § 76 zdkoniku prace €. 262/2006 Sh., tuto

dohodu o pracovni éinnosti
1. Sjednany pracovni tikol: aerobni cviceni
2. Sjednany rozsah tydenni pracovni doby: 1 hodina tydné

3. Dohoda se uzavira od: 23. 1. 2009 a) na dobu neurcitou*/
b) na dobu uréitou — do 30. 6. 2009
4. Misto vykonu prace: 78 Borovany

5. Pracovnik provede pracovni tkol: a) osobné
b)
6. Sjednand odména:
podle tohoto pracovniho pFedpisu: § 138 zakoniku prace € 262/2006 Sb.

poskytne Z8§ Borovany pracovnikovi odménu - NEPLACENE

7.Na ziklad¢ této dohody sezndmil zaméstnavatel zaméstnance s pravnimi predpisy vztahujicimi se
k vykondvané praci a ostatnimi predpisy k zajisténi bezpetnosti a ochrany zdravi pi  praci.
Zamésinavatel je povinen vytvofit pracovni podminky zajiftfujici fadny a bezpeény vykon price a
poskytnout sjednanou odménu.
Zamsstnancc  je  povinen vykondvat sjednancu préci svédomitd, podle svych sil a schopnosti a
dodrfovat  podminky sjednané¢ touto dohodou v souladu s predpisy vztahujicimi se na jeji
vykon,
zejména s pravnimi pfedpisy k zajisténi bezpetnosti a ochrany zdravi pfi préci a predpisy pozarni
ochrany, zachovat mlenlivost o skute¢nostech diivémé - sluzebni povahy, o nichz se dozvédal pii vykonu
price, a lo i po skonfeni price. Zaméstnanec prohlasuje, e souhlasi s vyuZivanim osobnich Gdzji pro
plnéni povinnosti, které maji souvislost s pracovng pravnim vztahem k zaméstnavateli.

8.Prava a povinnosti ulasinikii této dohody, kterd nejsou zvlast ujedndna, se Tidi
ustanovenimi zakoniku préce.

9. Tato dohoda byla sepsana ve tfech vyhotovenich, z nichZ jedno pievzal zaméstnanec a dvé zamésinavatel.

V Borovanech dne: 23. 1. 2009 ZAPELOAQ(‘,')‘\‘I?I:I(‘?LA
fra z Lindy 13
0 o WXl STRUT e Y “dictec:

podpis zamé&stnance razitkg/zaméstnavatele a po

*{Nehodici se skrinéte
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Priloha 7 — Percentilovy graf pro vyhodnoceni BMI chdpci
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Priloha 8 — Percentilovy graf pro vyhodnoceni BMI diek

BMI
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PISEMNA PRIPRAVA
na edukatni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum:
Cil vyucovaci jednotky:

Priloha 9 — Pisemné fpravy na jednotlivé cvicebni jednotky

26.09.2008 P&et cvidicich: 45

vzdélavaci:  Nawit svéirence jak doma pravidelr€ cvi¢it nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik .
zdravotni: Soubor cviki zvysSujici celkovou €&esnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

Materialni zajist éni:

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveéhy, zlepSeni
svaloveho najgti, protazeni svaii, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas [Obsah Poznamky
Uvodni &ast:

w0 | privitani skupiny zajemc - pred z&atkem
- predstaveni sedtkem a pedevsim pedstaveni programu studént hodiny si
- seznameni se s podcili programu a naplni jedryotii nadchazejicich vyzvednout
hodin klice od
- priblizit studenim obsah néasledujici jednotky (Gvodni relaxace, |puajcenych
avodni cvEeni, soubor protahovacich a revitalizujicich éyikawre¢na | prostor
relaxace. Z jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..)

_ - fadre vyvétrat

Priipravna ¢ast: t&locvicnu
Uvodni relaxacefUvolnéné lezet, nohy miréiod sebe, dlansmeiu;ji

o0 |Vzhiru. Soustedni se na vlastni dech, postupné u¥alra prodychani _ pied
celého &¢la- PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, lavlo, prichodem Zak
podkoleni jamka, if@dni a zadni strana stehna), LDK, hyjzohneyv, vyzkouget
podl¥isek, oblast pupku, hrudnik, zada, PHK (prstyngdtaka, zapsti, aparaturu a
predlokti, loket, nadlokti, rameno), LHK, Sije, kdblicej (brada, Usta, | yuziku
tvére, okoli nosu, ohd, ¢elo), vlasovaast hlavy. - rozlozit
-Zpétné prohloubeni dechu systematicky
Hlavni ¢ast: podloZky tak,
-Gvodni cvteni (protahovanita ve vzpazeni a v rytmu svého dechu aby kazdy
sttidaw protahuji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen gtdaw student vidl na

30 |Ktrupu, soubzre.) Protahovani Sije do stran, na bradigdilon). cviticiho a ngl
Protahovani HK (lalt), protahovani zad, zéena kolébka dagdu a | gostatek
vzad, do stran. Strom — rovnovazna pozi¢edRlon v sed — protazeni| hrostoru kolem
Mlynek — posilovani ficha. Kobra — protazeni. Prkno — posileni celékgpe 7arovie
téla, hl. HK. Svéka — stabilita. Motylek . protazeni. Krokodyl — ponechat systér
uvolnéni. Obraceny trojahelnik — stabilita a protazewviedani nohou -  miseni lehatek
brisSni svaly. podle jégovych
Zavérecna cast: zasad

10 |- za&wreena relaxace" - zvolit vhodné
- dechova cvieni osviceni
- rozloweni se s¥renci, shrnuti hodiny a péklovani za c\iebni prostoru
jednotku. telocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum:

3.10.08 Pdet cvicicich: 40

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci: Nawit svéirence jak doma pravidelr€ cvi¢it nezavisle na lektorovi.
vychovny:  Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik .
zdravotni:  Soubor cvika zvysujici celkovou Elesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

Materialni zajist éni:

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové nerovmahy, zlepseni
svalového napti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas |Obsah Poznamky

min
Uvodni &ast:

10 - privitani ceti. - pred z&atkem
- optani se na Znou vazbu vztahujici se k posledni lekgiifly, pocity..) |hodiny si
- priblizit studenim obsah néasledujici hodiny (Gvodni relaxace, Uvodni |vyzvednout kite
cvi¢eni, soubor protahovacich a revitalizujicich éyikawrecna relaxace. Z| od pijéenych
jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - Fadr vyvétrat
Uvodni relaxacefUvolnéne lezet, nohy miriod sebe, dlansmeiuji vzhiru. | ixj0cvienu

20 Soustedni se na vlastni dech, postupné u¥aira prodychani celéhsla-
PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, kolenmpdkoleni jamka, i@dni a| _ pied Fichodem
zadni strana stehna), LDK, hyzganev, podiSek, oblast pupku, hrudnik,| 3¢ vyzkouset
zada, PHK (prsty, dig ruka, zapsti, pedlokti, loket, nadlokti, rameno), aparaturu a
LHK, Sije, krk, obltej (brada, Usta, t¥é, okoli nosu, obd, ¢elo), vlasova | muziku
cast hlavy.
-Zpétné prohloubeni dechu - rozlozit
-Uvodni cveeni (protahovankita ve vzpazeni a v rytmu svého dechu, podlozky tak, aby
stiidaw protahuji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen stdaw k trupu, | kazdy student

30 soul&zre.) Lodka, Katka, uvohovani Sije (5x): var.A — Uklony stranou, |yidgl na cviiciho
var.B — redklony a zaklony, var.C — krouzeni hlavou. Uklaioystran a mel dostatek
v sedu, roténi cviceni, procvéovani pazi rukou: Var.A-roztahovani first | yrostoru kolem
Var.B-krouzeni zagstim, Var.C-klopeni rukou v zagti, Var.D-vyt&eni sebe. Zarove
rukou, polovéni motylek (5x), cely motylek, prkno, orel. ponechat systém

umiseni lehatek

Zavéredna ¢ast: podle jogovych

10 -,,Zawrecna relaxace* zasad

- dechova cveni
- rozloweni se s#tenci, shrnuti hodiny a péklovani za cuebni jednotku.

- zvolit vhodné
osviceni prostory
télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum: 10.10.08 Pd&et cvidicich: 40

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nawit svéfence jak doma pravidelré cviéit nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik .
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &esnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

Materialni zajist éni:

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy, zlepseni
svalového napti, protaZzeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas |Obsah Poznamky

min
Uvodni ¢ast:

10 - privitani deti. - pred z&atkem
- optani se na Zpnou vazbu vztahujici se k posledni lekdigky, pocity..) [hodiny si
- priblizit studentm obsah néasledujici hodiny (Uvodni relaxace, Uvodni |vyzvednout kite
cviceni, soubor protahovacich a revitalizujicich dyikawre¢na relaxace. Z |od pijcenych
jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - ¥adre vyvétrat
Uvodni relaxacefUvolnéne lezet, nohy mirtiod sebe, dlansnetuji vzhiru. | ixjocvienu

20 Soustedni se na vlastni dech, postupné uxaoira prodychani celéhéla-
PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, kolernmodkoleni jamka, i@dni a | _ pred pichodem
zadni strana stehna), LDK, hyzganev, podisek, oblast pupku, hrudnik, |54 vyzkouset
zada, PHK (prsty, dig ruka, zapsti, predlokti, loket, nadlokti, rameno), aparaturu a
LHK, Sije, krk, obltej (brada, Gsta, tva, okoli nosu, ob®, ¢elo), viasova muziku
¢ast hlavy.
-Zpétné prohloubeni dechu - rozlozit
Hlavni ¢ast: systematicky
-vodni cvéeni (protahovanita ve vzpazeni a v rytmu svého dechtidsté | hodlozky tak, aby
protahuji P/L stranuéta, kiizem. Ritahovani kolen $tdaw k trupu, kazdy student

30 |soul#zrg.) Protahovani Sije do stran, na bradiedslon). Protahovani HK | yidsl na cvisiciho
(labw’), protahovani zad (z&ena kolébka dagdu a vzad, do stran), mirné | g3 mx| dostatek
zpevreni brisnich svai (otewena kolébka, mlynek). Komplexni posileni — | hrostoru kolem
prkno. Svtka — balance. #8ni svaly- zvedani nohou. Trojuhelnik. Kobra. |sepe. Zarove
Stoj na jedné noze — rovnovaznécevii. Motylek. ponechat systém

umiseni lehatek

Zavérecna ¢ast: podle jogovych

10 1., zawretna relaxace” zésad

- dechové c\eni
- rozloweni se sttenci, shrnuti hodiny a péklovani za cuebni jednotku.

- zvolit vhodné
osviceni prostoru
télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum:

17.10.08 Pd&et cvicicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nawit svéirence jak doma pravidelr€ cvi¢it nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik .
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

Materialni zajist éni:

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové nerovmahy, zlepseni
svalového napti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas |Obsah Poznamky

min
Uvodni &ast:

10 - privitani ceti. - pred z&atkem
- optani se na Znou vazbu vztahujici se k posledni lekgiifly, pocity..) |hodiny si
- priblizit studenim obsah néasledujici hodiny (Gvodni relaxace, Uvodni |vyzvednout kite
cvi¢eni, soubor protahovacich a revitalizujicich éyikawre¢na relaxace. Z| od pijéenych
jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - ¥adre vyvétrat
Uvodni relaxacefUvolnéne lezet, nohy miriod sebe, dlansmeiuji vzhiru. | ixj0cvienu

20 Soustedni se na vlastni dech, postupné u¥aira prodychani celéhsla-
PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, kolenmodkoleni jamka, iigdni a| _ pied Fichodem
zadni strana stehna), LDK, hyZganev, podisek, oblast pupku, hrudnik,| 32 vyzkouset
zada, PHK (prsty, dig ruka, zapsti, predlokti, loket, nadlokti, rameno), aparaturu a
LHK, Sije, krk, obltej (brada, Usta, t¥a, okoli nosu, oh®, ¢elo), vlasova | muziku
¢ast hlavy.
-Zpétné prohloubeni dechu - rozlozit
Hlavni ¢ast: systematicky
-Uvodni cvéeni (protahovankta ve vzpazeni a v rytmu sveho dechu, podlozky tak, aby
stiidaw protahuji P/L stranwita, kiizem. Ritahovani kolen stdawe k trupu, | kazdy student

30 |Soul&zng.) Protahovani Sije do stran, na bradte@lon). Protahovani HK |;igs| na cviiciho
(labwr), protahovani zad - zéena kolébka ddedu a vzad, do stranfiBni | 3 x| dostatek
svaly: vykrut lficha. Hluboky pedklon - protazeni. Uvoémi - Hora. prostoru kolem
Protazeni - Kobra. Srpek. Luk. Stabilizace <&ai Posilovani - Bojovnik.|sepe. Zarovie
Rovnovazné céeni — stoj na jedné nozeiigni svaly — mlynek. ponechat systém

umiseni lehatek

Zavérecna cast: podle jogovych

10 |-, zAwresna relaxace" zésad

- dechova cvieni
- rozloweni se s¥tenci, shrnuti hodiny a pekovani za cuiebni jednotku.

- zvolit vhodné
osviceni prostory
télocvicny

117



PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum: 17.10.08 Pd&et cvidicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nauwit svéirence jak doma pravidelr€ cviéit nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik a.
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy,
zlepSeni svalového nafti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Materidlni zajisténi: ~ Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZzky, hudba.
Cas |Obsah Poznamky
min
Uvodni ¢ast:
10 - privitani ckti. - pred z&atkem
- optani se na Znou vazbu vztahujici se k posledni lekdiifky, pocity..) |hodiny si
- priblizit studentm obsah nasledujici hodiny (Uvodni relaxace, Uvodni |vyzvednout kite
cviceni, soubor protahovacich a revitalizujicich dyikawrecna relaxace. Z |od pijcenych
jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - Fadr vyvétrat
Uvodni relaxacefUvolnéné lezet, nohy miriod sebe, dlansneiuji vzhiru. |igocvienu
20 Soustedni se na vlastni dech, postupné uxaira prodychani celéhsla-
PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, kolernmodkoleni jamka, i@dni a |_ pied Fichodem
zadni strana stehna), LDK, hyzganev, podiisek, oblast pupku, hrudnik, |331q vyzkouset
zada, PHK (prsty, dia ruka, zapsti, predlokti, loket, nadlokti, rameno), aparaturu a
LHK, Sije, krk, obltej (brada, Gsta, tvé, okoli nosu, ob®, ¢elo), viasova muziku
¢ast hlavy.
-Zpétné prohloubeni dechu - rozlozit
-Uvodni cvéeni (protahovanita ve vzpazeni a v rytmu sveého dechtidste | hodlozky tak, aby
protahuji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen stdaw k trupu, kazdy student
30 soulEzre.) Protahovani Sije do stran, na bradited#lon). Protahovani HK  |y;igs| na cviiciho
(labwr), protahovani zad (z&ena kolébka ddedu a vzad, do stran. Pozice | 5 gl dostatek
viteze. N prostoru kolem
Prkno — stabilizace, motylek — protazeni, prota¥esgdu za oba palce Vit | gepe. Zarove
— rovnovaha, fedklon v sedu — protazenijjemny sed, fedklon stranou ve ponechat systém
stoji, pozice diite. Zajic — uvolani. Mlynek — lfiSni svaly. Kobra — protaZzenymisgni lehatek
Zavérecna ¢ast: podle jogovych
10| z&wretna relaxace" zésad

- dechové c\eni
- rozloweni se sttenci, shrnuti hodiny a péklovani za cuebni jednotku.

- zvolit vhodné
osviceni prostoru

télocvicny
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PISEMNA PRIPRAVA
na edukatni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum: 24.10.08 Péet cviicich: 35

Cil vyucovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nawit svéirence jak doma pravidelré cvi¢it nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik 1.
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou €lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,
cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnéni svalové neroveéhy,
zlepSeni svalového natjti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.
Cas [Obsah Poznamky
min
Uvodni &ast:
10 - privitani ckti. - pred z&atkem
- optani se na Znou vazbu vztahujici se k posledni lekdiifky, pocity..) |hodiny si
- priblizit studentm obsah nasledujici hodiny (Uvodni relaxace, Uvodni |vyzvednout kite
cviceni, soubor protahovacich a revitalizujicich dyikawrecna relaxace. Z |od pijcenych
jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - ¥adre vyvétrat
Uvodni relaxacefUvolnéné lezet, nohy miriod sebe, dlansneiuji vzhiru. |igjocvienu
20 Soustedni se na vlastni dech, postupné uxaoira prodychani celéhsla-
PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, kolernmodkoleni jamka, i@dni a |_ pied Fichodem
zadni strana stehna), LDK, hyzganev, podiiSek, oblast pupku, hrudnik, |334q vyzkouset
zada, PHK (prsty, dia ruka, zapsti, predlokti, loket, nadlokti, rameno), aparaturu a
LHK, Sije, krk, obltej (brada, Gsta, tvé, okoli nosu, ob®, ¢elo), viasova muziku
¢ast hlavy.
-Zpétné prohloubeni dechu - rozlozit
Hlavni ¢ast: systematicky
-Uvodni cvéeni (protahovanita ve vzpaZeni a v rytmu sveého dechtidsi | hodlozky tak, aby
protahuji P/L stranwita, kiizem. Ritahovani kolen stdaw k trupu, kazdy student
30  |soulEzre.) y vidél na cvigiciho
-projit veSkeré pipravné cviky (Aséany) z 1. dilu,&&st (5. a 6. tyden ) z a mel dostatek
knihy _ prostoru kolem
,,Joga v dennim Zivet sebe. Zarove
(lod’ka, katka, tygr, kaSjapasana, uiiobani Sije, Uklony do stran v sedu, | ponechat systém
rotacni cviceni, procvéovani pazi a rukou, polasni motylek, gedpazovani, | ymiseni lehatek
labwe’, mlynek, kobra.) podle j6govych
zasad
- vzdy informujeme studenty @iincich cviki
L0 Zavéreéna &ast: - zvolit vhodné

-,,Zawrecna relaxace”
- dechova cvieni
- rozloweni se s¥enci, shrnuti hodiny a pékiovani za cwiebni jednotku.

osviceni prostoru
télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
Na edukatni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum:

31.10.08 Pd&et cvicicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nauwit svéirence jak doma pravidelr€ cviéit nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik a.
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

Materialni zajist éni:

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy,
zlepSeni svalového nafti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas |Obsah Poznamky

min
Uvodni ¢ast:

10 - privitani deti. - pred z&atkem
- optani se na Zpnou vazbu vztahujici se k posledni lekdigky, hodiny si
pocity..) vyzvednout ki¢e
- priblizit studentm obsah nasledujici hodiny (Uvodni relaxace, Uvodniiod pijéenych
cviceni, soubor protahovacich a revitalizujicich éyikawre¢na relaxace.| prostor
Z jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..)

2 - fAdre vyvétrat
Pripravna éast: télocvienu
Uvodni relaxacefUvolnéné leZet, nohy mir&od sebe, dlahsmetuji

20 vzhfiru. Sousteckni se na vlas_tnl' deg:h, postypnéluénlra prodychani |- pred gichodem
celého ¢la- PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, levlo, podkoleni | 54 vyzkouset
jamka, gedni a zadni strana stehna), LDK, h§;a0Bnev, podiiSek, oblast aparaturu a
pupku, hrudnik, zada, PHK (prsty, llauka, zapsti, g‘edlokti, loket, muziku
nadlokti, rameno), LHK, Sije, krk, obéj (brada, usta, t¥@, okoli nosu,
obai, ¢elo), vlasovaast hlavy. - rozlozit
-Zpétné prohloubeni dechu systematicky
Hlavni ¢ast: podlozky tak,
-Uvodni cvéeni (protahovankta ve vzpazeni a v rytmu sveho dechu, | gpy kazdy
stiidaw protahuji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen stdaw student vidl na

30 |ktrupu, soubzrg.) Protahovani Sije do stran, na bradtegglon). cviciciho a
Protahovani HK (lah), protahovani zad (zéena kolebka ddedu a dostatek prostor
vzad, do stran. Sludei pou’ — Gklony ve stoje. #edklon stranou ve stoji olem sebe.
protaZeni. Ld’ka — BS. Brana v sedu — protazeni. Mlynek — BS.r€eb | zaroves
protazeni. Luk — pruznost. Ska. Vzpor na boku — posileni. Obraceny | honechat systén
pilmésic — posileni. umiseni lehatek
Zavére¢na ¢ast: podle jégovych

10 |, zAwre¢na relaxace" zésad

- dechova cvieni
- rozloweni se s¥enci, shrnuti hodiny a pékovani za cuebni
jednotku.

- zvolit vhodné
osviceni prostor

-

S

télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum:

7.11.08 Pdet cvicicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nauwit svéirence jak doma pravidelr€ cviéit nezavisle na lektorovi.

vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik a.

zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,
cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy,
zlepSeni svalového nafti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Cas |Obsah Poznamky

min

Uvodni ¢ast:
_ piivitani cti.

- pred z&atkem

10 - optani se na zmou vazbu vztahujici se k posledni lekdiifky, pocity..) [hodiny si
- priblizit studenitm obsah néasledujici hodiny (Gvodni relaxace, Uvodni |vyzvednout
cviceni, soubor protahovacich a revitalizujicich éyikawre¢na relaxace. Z| klice od
jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..) pajc¢enych
— prostor
Pripravna ¢ast:
Uvodni relaxacefUvolnéng leZet, nohy mir&iod sebe, dlansmeiuji vzharu. | radre vyvétrat
o0 |Soustedini se na vlastni dech, postupné unire prodychani celéhela- | x1ocvicnu
PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, kolenmodkoleni jamka, i@dni &
zadni strana stehna), LDK, hyganev, podiisek, oblast pupku, hrudnik,| pied
zada, PHK (prsty, dig ruka, zapsti, pedlokti, loket, nadlokti, rameno), prichodem 7k
LHK, Sije, krk, obltej (brada, Usta, t¥a, okoli nosu, olis, celo), vlasova |\ kousget
cast hlavy. ) aparaturu a
-Zpétné prohloubeni dechu muziku
Hlavni ¢ast:
-Uvodni cvéeni (protahovanita ve vzpazeni a v rytmu sveho dechu, - rozlozit
sttidaw protahuji P/L stranwia, kiizem. Ritahovani kolen $tdaw k trupu, | systematicky
30 |soulEzre.) Protahovani Sije do stran, na bradiedalon). Protahovani HK | hogiozky tak,
(labu), protahovani zad (z&ena kolébka ddedu a vzad, do stran. Zvedardpy kazdy
nohou — BS. Kobra — protazeni. Prkno tedbokti — posileni. Zajic — student vidl na
protazeni. Motylek — protazeni. ka — BS. Kobra — protazeni. Trojuhelnikyisicino a ngl
— posileni DK. Bojovnik jedna — posileni. Protazgranou v sedu. Hora. |{ostatek
prostoru kolem
Zavérec¢na cast: sebe. Zarove
10 |- zawretna relaxace" ponechat
- dechova cveni systém
- rozloweni se s¥tenci, shrnuti hodiny a péklovani za cuebni jednotku. [umisgni

lehatek podle
jégovych zasad
- zvolit vhodné
osviceni
prostoru

télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum:

14.11.08 Pd&et cvicicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nauwit svéirence jak doma pravidelr€ cviéit nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik a.
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

Materialni zajist éni:

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy,
zlepSeni svalového nafti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas |Obsah Poznamky
min
Uvodni &ast:
10 - privitani ceti. - pred z&atkem
- optani se na Znou vazbu vztahujici se k posledni lekdiifiky, pocity..) | hodiny si
- priblizit studendm obsah néasledujici hodiny (Gvodni relaxace, Uvodni| vyzvednout ki¢e
cvi¢eni, soubor protahovacich a revitalizujicich dyikawrecna relaxace. |od pijéenych
Z jaké knihy, jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - ¥adre vyvétrat
Uvodni relaxacefUvolnéng lezet, nohy miréiod sebe, dlansmeiuji t&locvienu
20 vzharu. Soustedni se na vlastni dech, postupné u¢aira prodychani
celého &la- PDK (prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, lalo, podkoleni | _ pied Fichodem
jamka, gedni a zadni strana stehna), LDK, h§jzganev, podiisek, oblast | 541 vyzkouset
pupku, hrudnik, zada, PHK (prsty, fllauka, zapsti, pedlokti, loket, aparaturu a
nadlokti, rameno), LHK, Sije, krk, ob&j (brada, Usta, t¥a, okoli nosu, | muziku
obati, ¢elo), vlasovaast hlavy.
-Zpétné prohloubeni dechu - rozlozit
Hlavni ¢ast: systematicky
-Uvodni cvéeni (protahovanita ve vzpazeni a v rytmu sveho dechu, | hodlozky tak, ab
stiidaw protahuji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen stdaw kazdy student
30 |ktrupu, soubzrg.) Protahovani Sije do stran, na bradie@ilon). vidél na cviticiho
Protahovani HK (laht), protahovani zad (zéena kolebka ddedu a vzad, 3 nx| dostatek
do stran. Mistek — protaZeni. Bstek s oporou — protazeni. Ske — prostoru kolem
uklidiujici Geinky. Mlynek — BS. Kobra. Pluh (stka v zaklonu). sebe. Zarove
Trojuhelnik — DK. La'ka — BS. Hora. Hlubokyiedklon ve stoji. Zvedani| honechat systén
nohou — BS. Bojovnik 1 — DK. umiseni lehatek
0 Zavérecna cast: podle jogovych

-,,Zawrecna relaxace"
- dechova cvieni
- rozloweni se s¥tenci, shrnuti hodiny a pekovani za cuiebni jednotku.

zasad

- zvolit vhodné
osviceni prostor
télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum: 21.11.08 Pd&et cvidicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nauwit svéirence jak doma pravidelr€ cviéit nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik a.
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy,
zlepSeni svalového nafti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Materialni zajist éni:

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Obsah

Poznamky

10

Uvodni &ast:

- privitani dsti.

- optani se na gnou vazbu vztahujici se k posledni lekgiifky, pocity..)

- priblizit studeném obsah nasledujici hodiny (Gvodni relaxace, Gveodideni,
soubor protahovacich a revitalizujicich ayikdwrecna relaxace. Z jaké knihy,
jaky dil, cil jednotky..)

20

Prapravna ¢ast:

Uvodni relaxacefUvolnéné lezet, nohy mirtiod sebe, dlansmetuji vzharu.
Soustedni se na vlastni dech, postupné u¥aira prodychani celéhsla- PDK
(prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, koleno, padeni jamka, gedni a zadni

strana stehna), LDK, hyZdpanev, podiiSek, oblast pupku, hrudnik, zada, PH

(prsty, dla, ruka, zapsti, predlokti, loket, nadlokti, rameno), LHK, Sije, krk,
oblicej (brada, usta, t¥a, okoli nosu, ob#, ¢elo), vlasovaast hlavy.
-Zpétné prohloubeni dechu

30

Hlavni ¢ast:

-avodni cvteni (protahovanita ve vzpazeni a v rytmu svého dechtidsie
protahuji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen sidaw k trupu, soubzre.)
Protahovani Sije do stran, na bradte¢klon). Protahovani HK (lalfy
protahovani zad (z&na kolébka daedu a vzad, do stran. Kka - pohyblivost
patége slune&ni pou - protazeni pate snérem do stran, uvabvani Sije,
uvolovani zapsti a gedlokti, Kletici prosebnik, zaklon v kie, pozice dite

s protazenim, zvedani nohou — BS. Hora. TrojuhetdK.Strom — zpewni.
Predklon v sed — uvolreni. Lod’ka — BS. Kobra — protazeni.

10

Zavére¢nd cast:

-,,Zawrecna relaxace"

- dechova cvieni

- rozloweni se s¥tenci, shrnuti hodiny a pekovani za cuiebni jednotku.

- pred z&atkem
hodiny si
vyzvednout ki¢e
od pijéenych
prostor

- fadre vyvétrat
télocvicnu

- pred gichodem
7akii vyzkousSet
aparaturu a
muziku

- rozlozit
systematicky
podlozky tak, aby
kazdy student
vidél na cviiciho
a mel dostatek
prostoru kolem
sebe. Zarove
ponechat systém
umiseni lehatek
podle jogovych
zasad

- zvolit vhodné
osviceni prostory
télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum: 28.11.08 Pd&et cvidicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nauwit svéirence jak doma pravidelr€ cviéit nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik a.
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy,
zlepSeni svalového nafti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Materialni zajist éni:

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas| Obsah Poznamky

min
Uvodni &ast:

01 privitani deti. - pred z&atkem
- optani se na Znou vazbu vztahujici se k posledni lekgiifky, pocity..) hodiny si
- priblizit studendm obsah néasledujici hodiny (Uvodni relaxace, Uvadideni, |vyzvednout kiée
soubor protahovacich a revitalizujicich ayikdwrecna relaxace. Z jaké knihy, [od pij¢enych
jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - ¥adre vyvétrat
Uvodni relaxacefUvolnéné lezet, nohy mir&iod sebe, dlansmeiuji vzhiru. t&locvienu

20 Soustedni se na vlastni dech, postupné u¥aira prodychani celéhsla- PDK
(prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, koleno, padeni jamka, gedni a zadni - pred gichodem
strana stehna), LDK, hyZdpanev, podiiSek, oblast pupku, hrudnik, zada, PHG 416 vyzkouset
(prsty, dla, ruka, zapsti, predlokti, loket, nadlokti, rameno), LHK, Sije, krk, aparaturu a
oblicej (brada, usta, t¥@a, okoli nosu, ob#, ¢elo), vlasovaast hlavy. muziku
-Zpétné prohloubeni dechu
Hlavni ¢ast: - rozlozit
-vodni cvéeni (protahovanita ve vzpazeni a v rytmu svého dechiigsie systematicky
protahuiji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen $idaw k trupu, soubzré.) | podlozky tak, aby

30 |Protahovani Sije do stran, na bradiedilon). Protahovani HK (lalfy kazdy student
protahovani zad (zéena kolebka dagdu a vzad, do stran. Mlynek — BS. KobI&iqs| na cvisiciho
— protazeni. Trojuhelnik — DK. Idka — BS. ProtaZeni v sedu za oba palce |5 | dostatek
vzhiru. Pluh — uvalujici. Vykrut richa — BS. Ryba — uviljici. Srpek —dolni | hrostoru kolem
koncetiny. Krava — HK. Prkno — komplexni. sebe. Zarove

ponechat systém

Zavére¢na cast: umiseni lehatek

10 |- zawreina relaxace" podle jégovych
- dechova cvieni zasad

- rozloweni se s¥tenci, shrnuti hodiny a pekovani za cuiebni jednotku.

- zvolit vhodné
osviceni prostory
télocvicny
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PISEMNA PRiIPRAVA
na eduka‘ni jednotku télesné vychovy- IPP

Edukator: Jana Koptikova Skola: ZS Borovany

Datum: 5.12.08 Pdet cvicicich: 35

Cil vyufovaci jednotky:

vzdélavaci:  Nauwit svéirence jak doma pravidelr€ cviéit nezavisle na lektorovi.
vychovny: Lektor seznami studenty s konkrétnimi dinky jednotlivych cvik a.
zdravotni: Soubor cviki zvySujici celkovou &lesnou pruznost, mobilizujici, energetizujici,

cviky zaméirené na formovani postavy, vyrovnani svalové neroveahy,
zlepSeni svalového nafti, protazeni svati, uvolnéni a psychickou relaxaci.

Materialni zajist éni:

Prostory- télocviéna v ZS Borovany, podloZky, hudba.

Cas |Obsah Poznamky

min
Uvodni ¢ast:

w0 I privitani dti. - pred z&atkem
- optani se na Znou vazbu vztahujici se k posledni lekdigky, pocity..) hodiny si
- priblizit studenbm obsah néasledujici hodiny (Uvodni relaxace, Uveadideni, |vyzvednout kiée
soubor protahovacich a revitalizujicich dikawrecna relaxace. Z jaké knihy, | od pij¢enych
jaky dil, cil jednotky..) prostor
Pripravna ¢ast: - ¥adre vyvétrat
Uvodni relaxace(Uvolnéné lezet, nohy miréod sebe, dlahsmeiuji vzhiru. tslocvienu

o0 | Soustedtni se na vlastni dech, postupné u¢nlra prodychani celéhela- PDK
(prsty, chodidlo, nart, kotniky, lytko, koleno, pardeni jamka, pedni a zadni - pied gichodem
strana stehna), LDK, hyZdpanev, podhsek, oblast pupku, hrudnik, zada, PHIK 4 vyzkouset
(prsty, dla, ruka, zapsti, predlokti, loket, nadlokti, rameno), LHK, Sije, krk, aparaturu a
oblicej (brada, Usta, t¥é, okoli nosu, obf, celo), vlasovaast hlavy. muziku
-Zpétné prohloubeni dechu
Hlavni ¢ast: - rozloZit
-Uvodni cviéeni (protahovankta ve vzpazeni a v rytmu sveho dechiidste systematicky
protahuiji P/L stranwta, kiizem. Ritahovani kolen stdaw k trupu, soubZzné.) | hodlozky tak, aby

30 |Protahovani Sije do stran, na bradie@klon). Protahovani HK (lal§) kazdy student
protahovani zad (z&éena kolébka ddedu a vzad, do stran. Trojuhelnik — DK, |yidsl na cvisiciho
zvedani nohou — BS, motylek — protaZemédkion v sedu — protazenigalklon |5 1yl dostatek
stranou ve stoji, Gklony ve stoje, krokodyl — releg, mlynek —isni svaly, kobraprostoru kolem
— protazeni, bojovnik 1 — DK. Vykrutisha v leze. sebe. Zarove

ponechat systém

Zavére¢na ¢ast: umiseni lehatek

10 |- zAwretna relaxace® podle j6govych
- dechova cvieni zasad

- rozloweni se s¥enci, shrnuti hodiny a pékiovani za cwiebni jednotku.

- zvolit vhodné
osviceni prostoru
télocvicny
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Priloha 10 — Fotodokumentace céebnich jednotek
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Priloha 11 — Fotodokumentace antropometrie
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Priloha 12 — Fotodokumentace analyzy psychickych pamaetri
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