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1 Uvod

Téma, na které jsem se rozhodl psat svoji bakalaiskou praci, je obezita. Cim dal
vice se projevuje uz v détském véku. Obezita je celosvétovym problémem, kterym trpi
Siroka vetejnost. Toto téma mne velice zaujalo a rozhodl jsem se, Ze 0 ném napisu vic.
Musime si uvédomit, Ze obezita neni zadny maly problém, ale naopak vazna
komplikace zdravotniho stavu ditéte. V dne$ni dobé v Ceské republice je 52 % obézni
populace, z ¢ehoz 35 % ma problémy s nadvahou a zbylych 17 % spada do kategorie
obezity. V naSem narodé jsou obezitou vice zasazeni muzi nez zeny. V souéasnosti
dochdzi ke zméné zivotniho stylu, ktery ma za disledek zvySujici se procento obéznich
déti. Déti v mladsim Skolnim véku (6 — 12) let trpi v 10 % nadvéaze a 10 % jich je
obéznich. Az 18 % dé&ti je obéznich okolo sedmého roku Zivota. (Svacina 2010) Ve
star§im Skolnim véku procento nadvéhy a obezity u déti klesd. Velky podil na tom mayji
dnesni stravovaci navyky, které jsou Spatné jiz od utlého véku zivota. Procenta obézni

populace stale nardstaji, proto jsou vytvareny projekty podporujici zdravi ve Skole.

Cilem bakalétské prace bude zjisténi naméfeného podkozniho tuku. Sledovanou
skupinou se stanou hrac¢i mladeznickych tymu kopané (U12, U13, U14, U15, Ul6, Ul17,
18, U19) pisobici v klubu SK Dynamo Ceské Budgjovice. Potom porovnani vysledk
mezi jednotlivymi kategoriemi. A ptesvédceni se, zdali je obsah podkozniho tuku u
starSich kategorii vyS$§i nebo niz§i. Nakonec srovnani vysledkt méfeni s hraci florbalu,
které diagnostikoval Lubo§ Han$pach ve své bakalarské praci. A tim zjistim, jestli maji

vice podkozniho tuku hraci fotbalu nebo naopak florbalu.



2 Piehled poznatkii

2.1 Fotbal

,Casto se stavd, Ze obliba nékterého sportu v odlisnych konéinach svéta az
neuvéfitelné kolisad. O fotbalu neboli kopané to ani v nejmensim neplati: Jen stézi
bychom hledali kus obydlené zemé, kde by o fotbalu nevédé€li viibec nic. I jiné hry
pfinaseji napinavé okamziky, jsou pro divaky pritazlivé. Fotbal je vSak nadto hra
obdivuhodné jednoduché, snadno pochopitelnd a nekomplikovand. A co vic — lze ji hrat

takika vSude: sta¢i jenom mit mi¢, kousek mista — a samoziejmé soupeie.“ (Flegl 1999)

2.1.1 Vznik fotbalu

Nejstarsi zminky o mi¢ovych hrach, ze kterych postupnym vyvojem vznikl fotbal,
jsou z Ciny z obdobi kolem 3000 let p. n. 1. Dal§i zminky pochéazeji z Japonska (500 —
600 let pt. n. 1.), ze starého Egypta a zajisté hry podobné fotbalu se hraly ve starém
Recku, v fimském impériu a byly oblibeny u Mayt a Aztéki. Prvni zpravy o fotbale
pochazeji ze stiedovéku - z Francie, Italie a samoziejmé z Anglie. Za zfejmy pielom
muzeme povazovat vyvoj v 18. a pfedevsim 19. stoleti v Anglii. Mi¢ové hry podobajici
se fotbalu byly nedilnou soucasti vychovy a studia na Skolach. Pro vytvoreni tplné
puvodnich pravidel se uvadi rok 1840. Ptistup k pravidlim byl nejednotny a to mélo za
disledek vzniku prvniho fotbalového svazu na svété. Dne 26. fijna 1863 bylo zaloZeno
jedendcti zastupci klubt a skol v Londyné ,,Football Association.” Mizeme tedy fict, Ze
fotbal je pfiblizné 4000 let stara hra, ale novodoby moderni fotbal, v podobé¢ blizké

sou¢asnému, neni starsi nez 160 let. (Votik 2003)

2.1.2 Historie fotbalu ve svete

V soucasné Anglii a Skotsku fotbal zaznamenal nejvétsi rozmach v 8. az
19. stoleti. Hraly ho celé vesnice a mald méstecka, ale Casto drsné, vasnivé a hlavné bez
pravidel. Mi¢ prohanéli po ulicich a na venkové dokonce po vybranych polich.

Zapalenost do hry byla tak velka, Ze mladi ptestali chodit do priace a dospéli
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provozovali zakazané sazky. Fotbal se hral tak tvrd¢ a nebyl omezen Zadnymi pravidly,
ze Casto dochazelo béhem kazdého ,,zdpasu“ k vytrznostem a hrubym nésilnostem.
Vysledkem bylo to, ze ve 14. a 15. stoleti londynsky starosta a kralové Anglie a Skotska
fotbal mnohokrat zcela zakazali. (Bauer 2005)

Roku 1871 vznikla nejstar§i poharova soutéz — Anglicky pohar (FA CUP). Prvni
mezistatni utkdni mezi Anglii a Skotskem bylo odehrano v roce 1872 v Glasgow¢ a
roku 1878 se sehralo prvni utkani na hiisti za um¢lého osvétleni. V roce 1882 byla
zalozena mezinarodni komise (international board), kterd funguje dodnes jako nejvyssi
instance pii rozhodovani sporti v oblasti pravidel hry. Od roku 1885 se v Anglii hraje
legalizovany profesionalni fotbal a v roce 1893 byl v Londyné zaloZen prvni Zensky
fotbalovy klub. Proto je Anglie prdvem nazyvéana kolébkou nebo domovem moderniho
fotbalu. 1889 byl rok, kdy vznikly v Holandsku a Dansku prvni mimoanglické narodni
tymy. V roce 1875 byl zalozen walesky a v roce 1880 irsky narodni tym. Ve stfedni
Evropé se zacal fotbal dostavat pfiblizné s dvacetiletym zpozdénim. V roce 1908 se
oficialné stal olympijskym sportem a bylo tomu tak v Londyné a vitézem se stala
Anglie. Prvni mistrovstvi svéta se odehralo vroce 1930 v Uruguaji a zvitézil tym
potadajici zemé&. Roku 1968 bylo sehrano prvni mistrovstvi Evropy v Italii a vitézem se

stala Italie. (Macho 1999)

Ve svéte fotbalovy vyvoj vSak neSel jen smérem ,klasického - evropského
fotbalu. Pod pojmem ,,football*“ se v Americe rozumi tzv. americky fotbal, ktery se od
naseho (evropského) fotbalu zna¢né lisi, a proto je v Americe znam pod terminem

,soccer.”“ (Horak 1997)

2.1.3 Vznik a vyvoj fotbalu u nas

Pocatky fotbalu u nas se podle dostupnych informaci pomérné lisi. Udaje, které
muzeme brat, jako nejvérohodngjsi jsou zaznamy, podle kterych se prvni utkani
v Cechach odehrélo - 29. zaFi 1887 na Lobkowiczové ostrové v Roudnici nad Labem.
Utkala se muzstva CAC Roudnice nad Labem a Sokol Roudnice nad Labem. Jiz v roce
1885 jsou znamé zminky o fotbalu z Klubu velocipedisti Praha, International Rowing
Clubu Praha (Mezindrodni veslafsky klub Praha) a také z panstvi rofu Thurn — Txist

Vv Louceni. (Van¢k 1984)
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Za nejstarsi kluby v Cechach se povazuji SK Slavie Praha a AC Praha. Na
pocatku byly fotbalové kluby zaklddany v Praze. Avsak vyjimkou byly kluby zalozené
v roce 1894 SK Plzen a Spartak Horymir — Piibram. Koncem 19. a zacatkem 20. stoleti
zacinal pronikat do dalSich mést a na venkov. Rychlym rozvojem fotbalu byla také
vydana prvni pravidla v ¢eském jazyce uz vroce 1897 (pielozil Josef Rossler —
Ofovsky). Zamitavym postojem S$kol k této hie byl rozvoj fotbalu piibrzdén. Studenti i
ptes zakaz vytvareli ¢lenskou fotbalovou zakladnu fotbalovych klubt. Rozmach fotbalu
si vynutil 19. fijna 1901 v Praze ustaveni CSF — Ceského svazu fotbalového.

Na uzemi Moravy se prvni fotbalové utkani sehralo v Brné v roce 1896. Prvni zminka o
fotbale na Slovensku je z roku 1893 z Banské Bystrice a jeho vyvoj do roku 1918 je
vice totozny s fotbalem mad’arskym. (Votik 2003)

2.1.4 Uspéchy ceského fotbalu

Ceskoslovensky a &esky fotbal b&hem svého vyvoje zaznamenal nékolik
vyraznych uspéchii a ocenéni. K nejvyraznéj$im tspéchiim patii 2. misto z MS v roce
1934 v Italii, kde jsme podlehli Italii 1:2 v prodlouZeni. V roce 1962 jsme se opét na
MS v Chile umistili na druhém misté, kdyz nad nase sily byli fotbalisté z Brazilie,
s kterymi jsme prohrali ve finale 1:3. Na olympijskych hrach 1964 konanych v Tokiu
skoncil nas narodni tym na 2. misté, kdy podlehl ve findle Mad’arsku 2:1. V evropskych
podnicich ziskal na$ fotbal také n¢kolik skvélych vysledki. Ve findle ME 1976 hraného
v Jugoslavii jsme dokazali porazit Némecko v penaltovém rozstielu. O dalsi Ctyfi roky
pozdéji jsme se na ME 1980 v Italii umistili na 3. misté, kde jsme porazili v utkani o
treti misto Italii na penalty (po prodlouZeni 1:1, na penalty 9:8). Myslim si, Ze nejvétsi
uspéch je zisk olympijskych medaili na letnich OH v roce 1980 v Moskvé¢, kde jsme ve
finale porazili vybér NDR (soucasné Némecko) 1:0. Mezi naSe vyznamné novodobé
fotbalové Uspéchy miizeme povazovat druhé misto na ME, kde jsme podlehli az
Némecku ve finale 1:2. (Jefdbek 1982) V Portugalsku na ME 2004 jsme skoncili na
tfetim misté, kdy jsme v semifinale podlehli Recku, které dalo vitézny gél, az

ve 105. minuté prodlouzeni. (Bauer 2005)

Toto byly uspéchy seniorské reprezentace. Za zminku urcité stoji i uspéchy,
jakych dosahli reprezentace mladeznické (od 16 do 23 let). Roku 1972 na ME

vybojovala reprezentace do 23 let 1. misto po zapasech 2:2 v Moskvé a 3:1 v Ostrave.
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Na ME hraca do 16 let jsme v roce 2000 v Izraeli ziskali 2. misto, kdy jsme ve finale
podlehli Portugalsku po prodlouzeni 1:2. Hraci do 18 let na ME 2001 ve Finsku dosahli
na celkové 2. misto. Hrac¢i do 21 let ziskali 1. misto na ME 2002 ve Svycarsku. Dvé 3.
mista ziskala reprezentace do 19 let na ME 2003 v Lichtenstejnsku a na ME 2006
v Polsku. V roce 2006 na ME v Lucembursku dosahla skvélého tspéchu reprezentace
do 17 let, kdyz vybojovala 2. misto, bohuzel ve finale prohrala s Ruskem na penalty 5:3.
V Kanadé¢ na MS 2007 hraci do 20 let skoncili na 2. misté, podlehli ve finale Argentiné
2:1. V roce 2008 opét vybojovala reprezentace do 19 let na ME 2008, které se tentokrat
konalo v Ceské republice. V lofiském roce 2011 na ME v Bukuresti dosahli
reprezentanti do 19 let na 2. misto, ve findlovém zapase prohrali se Spanélskem 2:3
v prodlouzeni. A reprezentace do 21 let v tom samém roce dosahla na 3. misto na ME

v Dansku. (www.fotbal.cz)

Myslim si, ze 1 kdyz jsme tak maly stat, fotbalovych uspéchli jsme na nase
poméry vybojovali dost. Podilela se na tom jak reprezentace seniorskd, tak i ty
mladeznické. V poslednich letech seniorska reprezentace nezaznamenala jiz tolik
dobrych vysledki, ale praveé blizici se ME konané v Polsku a na Ukrajin€ by to mohlo

zmenit. Ale musime se nechat prekvapit.

2.1.5 Mezinarodni federace fotbalovych asociaci — FIFA

Pfesny nazev Fédération Internationale de Football Association znamy pod
zkratkou FIFA. Je to hlavni fotbalova organizace svétového fotbalu, futsalu a pldzového
fotbalu. FIFA byla zalozena 21. kvétna 1904 v Pafizi. Belgie, Dansko, Francie,
Nizozemsko, Spanélsko, Svédsko, Svycarsko se podileli na zaloZeni narodni asociace.
Roku 1913 chtéla byt ptijata do FIFA Némecka fotbalova asociace. Jako prvni prezident
FIFA byl Francouz Robert Guérin. Od této doby se ve funkci vystfidalo sedm
prezidentii. Tim poslednim se stal Svycar Sepp Blatter, ktery byl zvolen v roce 1998 a je
zatim dosud ve funkci. Aby mohli byt ¢leny i mimoevropské zemég, FIFA roku 1908
aplikovala moZnost ¢lenstvi, kdy se ptipojila Jizni Afrika, Argentina a Chile roku 1912
a vroce 1913 Kanada a USA. Prvni turnaj potadajici organizaci FIFA byl turnaj na
olympijskych hrach 1908 v Londyn¢. Federace byla ovlivnéna 1 sv. valkou, nebylo
jisté, zda bude pokracovat. Sidli ve Svycarském Curychu a tidi se Svycarskymi zdkony.

FIFA ma celkem 208 ¢lent fotbalovych narodnich asociaci. (www.fifa.com)
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2.1.5.1 Regionalni konfederace
Vsechny narodni asociace se sdruzuji do Sesti regiondlnich konfederaci podle
svetadilu. Narodni asociace musi byt nejdiive Clenem své regionalni konfederace, poté

se muze stat pravoplatnym ¢lenem FIFA. (www.fifa.com)

Sest regionalnich konfederaci

AFC — Asian Football Confederation (Asie)

CAF — Confédération Africaine de Football (Afrika)

CONCACAF — Confederation of North, Central American and Caribbean Association
Football (Severni, Stitedni Amerika a Karibik)

CONMEBOL - Confederacion Sudamericana de Futbol (Jizni Amerika)

OFC — Oceania Football Confederation (Oceanie)

UEFA — Union of European Football Associations (Evropa)

« ( N\

IV -

A AFC
CAF

o
CONMEBOL F
C

Obrazek 1. Mapa $esti regionalnich konfederaci (www.cs.wikipedia.org).

2.1.6 Fotbalova asociace Ceské republiky — FACR

Roku 1901 byl ustanoven jako nejvyssi organ organizovaného fotbalu Cesky Svaz
Fotbalovy (CSF), stalo se tomu tak 19. 10. 1901. Pravoplatnym ¢lenem FIFA se esky
fotbal stal v roce 1907. V CFS doslo roku 1920 k rozporim a za disledek bylo rok
trvajici dvojvladi. Situace se zménila roku 1921, kdy se podafilo zrusit oba stavajici
vybory. Nové byl ustanoven jednotny svaz s nazvem Ceskoslovensky svaz fotbalovy
(CSSF). V kvétnu 1923 byl CSSF na kongresu FIFA piijat za ¢lena. V letech 1945 —
1948 u nas fotbal fidil Ceskoslovensky fotbalovy svaz. Tento celek byl pfinucen se
v roce 1948 prejmenovat na Fotbalovy odpor Ceskoslovenské obce sokolské. Tak tomu

bylo az do roku 1952, potom se stala vrcholnym organem Sekce kopané pfi statnim
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vyboru pro télesnou vychovu a sport. Vroce 1969 cinnost jednotlivych svazil fidil
Cesky svaz télesné vychovy (CSTV). Aviak nejvy$§im fidicim organem byl
Ceskoslovensky fotbalovy svaz CSTV (CFSCSTV). Kratce vystupoval v obdobi 1967 —
1970 jako Ceskoslovenska fotbalova asociace, ktera zanikla 1. ledna 1993. Poté se
federace rozdélila na Cesky a slovensky fotbal. A od 1. ledna 1993 se stal fidicim
organem Ceskomoravsky fotbalovy svaz (CMFS). (Macho 1999)

V dnesni dobé uZ tomu tak neni, protoze Ceskomoravsky fotbalovy svaz byl 26.
Servna 2011 piejmenovan na Fotbalovou asociaci Ceské republiky (FACR) a

soucasnym predsedou je Miroslav Pelta. (www.fotbal.cz)

2.2 Télesné sloZeni

Lidské télo se sklada z komponent, které¢ miizeme rozlisit podle chemického nebo
anatomického. Chemicky komponent predstavuji tuk, bilkoviny, uhlovodany, mineraly
a voda. Tento model upfednostiiuje télesné energetické zasoby. Z pohledu
anatomického tvofi télo tukova tkén, svalstvo, kosti, vnitini organy a ostatni tkané.
Kdyz jsou vySetfovany otazky télesné¢ho slozeni, k jejich ureni preferujeme pouziti

anatomické komponenty. (Riegrova a Ulbrichova 2006)

Pétiuroviiovy model

Tento model télesného slozeni je sloZen z péti riznych Grovni, jejichZ sloZitost ma
narUstajici tendenci. Pé&tiuroviilovy model rozdéluje strukturdlni ramec pro studium
slozeni lidského téla, ktery prevySuje uroven jednotlivych stupiii, zaroven vsak

posuzuje lidské télo jako celek. (Jurimae 2001)

Anatomicky model

Atomy jsou zékladnimi stavebnimi kameny lidského organismu. Anatomicky
model vychazi ze Sesti zakladnich prvki, které z 98 % tvoti lidské t€lo. Jsou to tyto
prvky — kyslik, uhlik, vodik, dusik, vapnik a fosfor. Tento model je pocate¢nim bodem

pro nasledujici modely télesného sloZeni. (Roche 1996)
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Molekularni model

Lidské télo je tvofeno zvice jak sto tisic slouCenin, které jsou slozeny
z 11. zékladnich prvka (kyslik, uhlik, vodik, dusik, fosfor, vapnik, sira, draslik, sodik,
chlor a hot¢ik). Molekularni model lidského téla se vyrazné lisi od anorganické ptirody,
a to zasluhou organickych sloucenin jako jsou lipidy a bilkoviny. V lidském organismu
tvofi nejveétsi podil voda. Jednou z forem sacharidd, kterou nalezneme v cytoplazmé
vetsiny bunek je glykogen. Minerdly oznacujeme jako anorganické slouceniny, které
zahrnuji kovové prvky, jako jsou napft. kalcium, sodik a hoi¢ik, a také nekovové prvky
(kyslik, fosfor, chlor). V organismu jsou také mineraly, které mizeme dé€lit na kostni a
mimo kostni. Mineraly v kostni tkéni tvofi az 65 % hmotnosti kosti. V kostech je
vazano 82 —85 % zcelkového mnozstvi. Lipidy mizeme v lidském organismu
z hlediska organické chemie rozdélit do nékolika riznych skupin: jednoduché lipidy
(napt. triglyceridy, vosky), slozité lipidy (napt. fosfolipidy, sfingolipidy) a lipidy
odvozené jako jsou napt. mastné kyseliny, steroidy a terpeny. (Wang 1992)

Bunécény model
Je postaven na souvislosti jednotlivych molekularnich komponent buiiky. V tomto

spojeni vybiha do poptedi pojem extracelularni tekutina (ECT) = plazma + intersticialni
tekutina (94 % tvoii voda, zbytek a dals$i organické a neorganické komponenty).
Hmotnost téla = buniky tukové tkan€ + BM + ECT + ECPL

BM — svalové, pojivové, epitelidlni, nervové buiiky

ECT — plazma + intersticidlni tekutina

ECPL — organické a anorganické latky
Plazmatickou a extracelularni tekutinu mizeme méfit neutronovou aktivaéni analyzou,

izotopovymi dilu¢nimi metodami. (Lohman 1992)

Tkarnové — systémovy model

Pro orgédnové systémy a organy jsou stavebnimi kameny bunky, extracelularni
tekutina a extracelularni pevné latky. Lidské té€lo se skladd z tkdn€ kostni, tukové a
svalové, které tvoii asi 75 % celkoveé télesné hmotnosti. Z hlediska tkani pak
rozdélujeme systém muskuloskeletalni, koZzni, nervovy, respiracni, ob&éhovy, zazivaci,

vymésovaci, reprodukéni a endokrinni systém. (Kukac 1994)
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Celotélovy model

Celotélovy model je zédkladem antropometrickych méteni. Namétené vysledky

pak popisuji télesnou vysku, hmotnost, hmotnostné — vyskové indexy, délkové, Sitkové

a obvodové rozmeéry, kozni fasy objem téla a denzitu téla, které vypovidaji o zastoupeni

aktivni hmoty a nepotniho tuku v lidském téle. (Shepard 1991)
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Obrazek 2. Pétistupniovy model té€lesného slozeni ¢lovéka dle Riegrové a Ulbrichové.

V praxi se z hlediska klinického a praktického nejvice pouzivaji modely dvou-,

tii- a ¢tyfkomponentové. O tomto rozd€leni se zminuje i (Riegrova a Ulbrichova 2006).

Dvoukomponentovy model — Lidské télo se sklada ze dvou zdkladnich
komponent — tuk (fat mass, FM) a tukuprosta hmota (fat-free, t€lesna hmota).
Nejdiive tukuprostou hmotu oznacoval termin ,,lean body mass®“. U muzil tvofi
2 —3% au zen 5 — 8 %. Jelikoz je nemozné od sebe odlisit esencidlni a
neesencialni je v dneSni dobé doporuceno pouzivat koncepci tukuprosté hmoty,
kterou uddvame jako hmotnost vSech tkani bez extrahovatelného tuku. Dfive se
pouzival termin aktivni té¢lesna hmota — ATH (lean body mass — LBM).
Trikomponentovy model — rozeznava z hlediska té€lesného sloZeni tuk, vodu a
suSinu (proteiny, mineraly). Z hlediska praxe byl zredukovan na podil tuku,
svalstva a kostni tkang.

Ctyifkomponentovy model — se sklada z hmotnosti jako tuk + extracelularni

tekutina + bunky + mineraly. (Heymsfield 2005)
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2.2.1 Tukova tkan

Tukova tkan je ve veétSim mnozstvi zastoupena u Zen nez u muzid, ale
S nartistajicim vékem stoupa. Tvofti asi 20 — 30 % télesné hmotnosti. Pili§ velké snizeni
obsahu tuku v organismu se objevuje u pacientti s podvyzivou. Toto sniZeni je typické
pro pacienty, ktefi trpi mentalni anorexii. V lidském téle plni tukova tkan nckolik
zékladnich funkci. Uklada energii ve form¢ tukovych kapének v tukovych buiikach,
chrani vnitini organy pred mechanickymi poskozenimi. Udrzuje a reguluje télesnou
teplotu a slouzi jako télesny izolator. Posledni dobou se také vyzkum zabyva jeji dalsi
funkci a to je funkce produkovat hormony sdilezitou regulacni ulohou
pii metabolickych d€jich — pfijem potravy, vznik onemocnéni. Maly obsah tukové tkané
znamena snizeni energetickych rezerv. Pro organismus je to velice nebezpecné. Dochazi
k hormonalnim porucham a metabolickym komplikacim, poruchy menstrua¢niho cyklu,
osteopordzy a m noha dalsich. Uplna ztrata tuku miize pfispét k lipoatrofickému diabetu
(cukrovce). Naopak velké mnozstvi tukové tkané vede k onemocnéni obezitou.

(www.tukovatkan.cz)

2.3 Metody odhadu télesného sloZeni

2.3.1 Antropometrie

Poprvé jsme se seznamili s pojmem télesné sloZzeni u Matiegky (1921), ktery se na
zakladé¢ zevnich (antropometrickych) rozméri téla snazil o kvantifikaci télesnych
komponent. Rozdé€lil t€lo na 4 hmotnostni slozky: O — hmotnost skeletu (ossa), D —
hmotnost kiize (derma) a hmotnost podkozni tukové tkan€, M — hmotnost kosterniho
svalstva (musculi) a R — hmotnost zbytku (rezidua). Toto rozd€leni nesmime ménit
s étyfkomponentovym modelem, jde spise o model tiikomponentovy. Byly vypracovany
dal§i postupy odhadu télesného sloZeni z antropometrickych rozmérl. Pouzivaji se
kosterni rozméry, obvodové miry, ale nejvice se méti tloustky koZnich fas riznymi typy
kaliperti. Podil tuku se urcuje na zakladé tloustky koZnich fas podle dvou zakladnich

predpokladi:
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1. tloustka podkozni tukové tkang je v konstantnim poméru k celkovému mnozstvi
tuku
2. mista, zvolend pro méfeni tloustky koznich fas, reprezentuji priimérnou tloustku
podkozni tukové vrstvy
Mnozstvi tuku se neustale méni s rostoucim vékem, s provozovanou pohybovou
aktivitou a je ovlivnéno mnoha dal§imi faktory. Kozni fasy se pocitaji pomoci
regresnich rovnic. Pro kazdou populacni skupinu je jiny typ regresni rovnice.

(Celikovsky 1984)

2.3.2 Denzitometrie

Denzitometrie méfi rozdil mnozstvi tuku a tukuprosté hmoty. Denzitu stanovime
rozdilem téchto dvou slozek. Vychazi tedy z dvoukomponentového modelu slozeni téla
a n¢kolika zakladnich principt (Riegrova a Ulbrichova 2006). Podle zminénych autorek
,»jeji princip vychazi ze tii zakladnich principti: 1. Separatni denzity obou komponentt
jsou aditivni a jsou relativné konstantni u viech jedincti, 2. Uroven hydratace FFM
(tukuprosté hmoty) je relativné konstantni, 3. Pomér kostnich minerdlii ve vztahu ke
svalovym proteinim je rovnéz konstantni veli¢inou.” Denzita tukuprosté hmoty neni
konzistentni na rozdil od tkané tukové. Jeji hodnota se ziskdva uréenim denzity
jednotlivych komponent tukuprosté hmoty, jejiz pomér by mél byt konstantni.
Denzitometrie méti s odchylkou 3 — 4 %, ale je povazovana za ,zlaty standart™ pfi

hodnoceni validity ostatnich metod. (Heymsfield 2005)

2.4 Obezita

Je to situace zapfi¢inénd nadmérnou tvorbou tuku a jeho nedostaCujicim
uvolnovanim z tkanég, kde se shromazd'uje 1 za fyziologickych podminek. Obezitou trpi
prevazné¢ zeny stfedniho véku, ale vyjimkou nejsou muzi ani déti. Dilezitym
momentem je nazor, ze k obezité stdle vice vedou nespravné navyky stravovani uz
v raném véku, kdy prejidani mlze za tvorbu vysokého poctu tukovych bunék, ktery se
v dal§im zivoté neméni, a podle faktor jsou tyto buitky bud’ naplnény tukem, anebo
jsou pripraveny k plnéni. Zde vSak hraje rozhodujici faktor ten, kdo se stara o vyzivu,

dit¢ samo je bez viny, stava se tak obéti plivodné dobrého timyslu. Piejidani neni ku
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dilkaz toho, Ze obézni lidé jsou vice zasazeni témi nemocemi, které maji podil na vyssi
Gmrtnosti. Z rznych hledisek, ktera vedou k piejidani, je cela $kala. Castokrat je to
,»dobra“ nekontrolovana chut kjidlu, n¢kdy jde o zamémé prejidani (déti,
rekonvalescenti, t€hotné i1 kojici Zzeny), podruhé o vyrovnani psychického napéti. Patii
sem také lehky pfistup k potravinam (sem patii profesionalni obezita) vede K prejidani.
Vydej energie redukuje sedavy zplisob zivota, kterym jsou postizeni lidé stiedniho

véku. (Vondracek 1992)

2.4.1 Obezita jako civilizacni choroba

Obezita je vaznym onemocnénim, protoze zapfi¢iiiuje anebo zhorsuje fadu dalSich
chorob. U obéznich se Casto objevuje napt. cukrovka, arterioskleréza (degenerativni
onemocnéni stén tepen), hypertenze (zvySeny ¢i vysoky krevni tlak), trombozy (vznik
krevnich srazenin v srdci a cévach) a dna. Otylost je také pfi¢inou vétSiny srde¢nich
plicnich onemocnéni, zptisobuje tvorbu Zlu¢ovych kament, napomaha ke vzniku zanétu
slinivky bfi$ni, urychluje vznik artrézy (degenerativni onemocnéni pohybového
aparatu), ma ale zaroven Spatny vliv na menstruacni cyklus, byva zasluhou depresivnich
stavil apod. Behem 1éceni se nejvice osvédcuje redukeni dieta s vymezenim energeticky
vydatnych potravin, ale s dostacujicim piijmem biologicky vyznamnych latek.

(Adamkova 2009)

2.4.2 Obezita deti

Zdali se nam nepovede zamezit nepfiznivé tendenci nardstajici obezity u déti,
znamkou tak bude velky pocet déti, které budou mit problém se zdravotnimi
komplikacemi v mnoha vykonnych oblastech. Budou mit sklon k vleklym
onemocnénim, kterd budou mit nepfiznivy dopad na jejich vydélecny potencial a ¢im
dal vétsi pfitomnost pred¢asnych tmrti. Obézni déti nebo s nadvdhou maji vétsi
ptedpoklady slabsich Skolnich vysledkd, opakovaného doucovani, malé sebeucty a
depresi. D¢ti s nadvahou si nesou znameni a Castokrat se poddavaji negativnim
neménnostem a Sikané od starSich. V letech od 8 do 18 pobyvaji v praméru 6 hodin a
43 minut denné koukinim na televizi nebo vysedavanim u pocitace. Nedostacujici

pohybova aktivita a sedavy Zivotni styl napomahaji rozvoji obezity. (Hainerova 2009)
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2.4.3 Zdravotni rizika obezity

Rizikové faktory rozdélujeme na ovlivnitelné a neovlivnitelné, viz tabulka 1.

Rizikové faktory

Ovlivnitelné Neovlivnitelné

Hyperlipidemie Hypertenze Vék (muz nad 45 let,
(zvysené hladiny krevnich tukt) | (zvySeny krevni tlak) zena nad 55 let)

Diabetes mellitus

Koufeni cigaret Pohlavi (muz)
(cukrovka)
) Nedostatek .
Obezita . o Genetické faktory
fyzické aktivity
Stres Jiné Osobni anamnéza

Tabulka 1. Rizikové faktory onemocnéni srdce a cév podle Sovové (2006).

Infarkt myokardu — infarkt srdeé¢ni

Charakteristickym znakem této nemoci je krutd bolest uprostfed hrudi, trvajici i
nékolik hodin a neni na ustupu ani po poskytnuti nitroglycerinu. Mtze dochéazet ke
zvySeni bolesti. Trpici se obycejné poti (tzv. studeny pot), ne vzdy je nervozni, Spatné
se mu dycha, mliZe se citit slaby a upadat do mdlob. Ve véznych piipadech mize nastat
otok plic (hromadéni tekutiny v plicich), nadmémému buSeni srdce nebo dokonce
K dusnosti. Dochazi také k elektrické nestabilité, ktera ma podil na okamzitém umrti.
Lécba patii do odborné 1ékaiské péce a to v co nejkratsi dobé od vzniku problému, ¢im
rychlej$i pomoc, tim jsou Sance na uzdraveni vétSi. Prevenci se nejlépe jevi uprava
Zivotospravy, vyhybani se stresovym situacim, pobyvani ve zdravém prostiedi, snizeni
az abstinenci v oblasti alkoholu a koufeni, ale naopak zvysit t€lesnou namahu tieba

rekreaénim sportem, kde dochazi ke snizeni nadmérné hmotnosti. (Spaéek 2003)

Arterioskleréza — kornaténi tepen

Onemocnéni zavisi v poruse metabolismu cholesterolu a jeho derivath tukové
povahy ve sténach tepen. Cholesterol spoleéné s vapnikem vytvaii v postizenych
tepnach platy, které¢ zapfiCinuji svym objemem zUzeni prusvitu piisluSné cévy, také

vytvaii mista, jejz mohou za vznik srdzeni krve s dalSim ndslednym zuzenim. Pii
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arteriosklerdze jsou nejdiive poSkozeny nejmensi cévy a nemoc se dale rozsifuje, u
aterosklerdézy jsou vétSi cévy zasazeny uz v pocatcich. Ztvrdnutim a konecnym
zvapenaténim tepen hrozi prudké zvysSeni krevniho tlaku nebezpeCi prasknuti cévy,
nebo dojde K jejimu uzavieni. Dusledky jsou v kazdém piipadé vazné, hlavné pfi
postizeni cév srde¢nich a mozkovych, ale i postizeni cév organovych, utrobnich nebo

kon&etinovych znamené vysoké nebezpedi. (Zak 2011)

Arterialni hypertenze — vysoky krevni tlak

Vyznacuje se zvySenim krevniho tlaku nad hranici 160/90 torrd, udavanym
vzhledem k denni proménlivosti, véku pacienta a plynulému rozvrzeni hodnot krevniho
tlaku lidstva. Hypertenze zpravidla jde ruku v ruce s obezitou, ale také s aterosklerdzou,
cukrovkou a dnou. Vyssi krevni tlak vytvati vétsi namahu pro srdce, vice vysiluje tepny
a umoznuje jejich kornaténi, dale smétuje k organovym zménam. Této chorobé musime
predchazet prevenci a vcas vykonanou lécbou. Prevence této nemoci je stejna jako

u onemocnéni infarktu myokardu. (Towsend 2009)

Cukrovka — diabetes mellitus

Je zplsobena poruchou regulace hospodafeni s energii predevsim uvoliiované
z cukrli, ve svych dusledcich pak i z ostatnich slozek potravy. Organismus nedokaze
udrzet hladinu krevniho cukru v daném rozmezi. Cukrovka ma jisté dédi¢né rysy. Laici
toto onemocnéni velice podcenuji. Piiznaky této nemoci jsou zizen, nadmérné piti a
nadmérné moceni. Diabetici jsou velice nachylni na infekce rtizného druhu. Hladina
cukrovky v teéle kolisa a to jak nad i pod idealni hranici. Hyperglykemie je zvySeni
glykemie nad normu a ke snizeni se musi podat inzulin. Pfi nepatrném zvyseni staci
provozovat n&jakou pohybovou aktivitu. Naopak hypoglykemie je pokles glykemie.
K 1é€bé je potteba konzumovat potraviny s vysokym glykemickym indexem.

(Svacina 2010)

2.4.4 Idealni hmotnost a BMI

Diky pfistupnym studiim jsou civilizacnimi onemocnénimi méné ohroZeny osoby
s normalni hmotnosti. Normalni hmotnost je télesna hmotnost patficnd vySce a stari
osoby. Zakonitost zachovani hmoty a energie je vSeobecné, a také zasluhou nadmérné

télesné hmotnosti je skoro vzdy neuméernost mezi piijmem potravy a vydejem energie.
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Prebytecné kilogramy velice vytézuji srdce, které musi ziskavat krev také do
zbyte¢nych tukovych tkani, podili se na zvyseni hladiny cholesterolu v krvi, vysokém

krevnim tlaku a ke vzniku a vyvoji cukrovky. (Sovova 2006)

Obezita, je ve vyssi podobé povazovana za chorobu, v dnesni dob¢ je ¢im dal vice
socialnim problémem. Mini se, Ze nase obyvatelstvo je z 50 % postizeno nadvahou,
hlavné¢ venkovského. Definice obezity je nelehka, k nejnovéjSimu posuzovani se
pouziva tzv. Body mass index, ktery vypocitame podle nasledujiciho vzorce.

(Macek 1997)
BMI = Hmotnost (kg) / Télesna vyska na druhou (m?)

Bé&Zné hodnota u dospélého muZze je pod 24 a zeny pod 25. Obézni s BMI vyssi
27 maji 3% vetsi riziko pro vysoky krevni tlak 2,5% vétsi riziko pro vznik infarktu
myokardu a 3x vétsi riziko pro zrod cévni mozkové piihody nez osoby s normalni

hmotnosti. (Sovova 2006)

Rozeznavame hmotnostni kategorie — podvaha, normalni hmotnost, nadvaha,

obezita, obezita I. stupn¢, obezita II. stupné, obezita III. stupné.

Stupei BMI (kg/m?) Riziko komplikaci
Podvaha <18,5 Vysoké
Normalni vaha 18,5-249 Primérné
Nadvaha 25,0-29,9 Mirné zvysené
Obezita I. stupné 30,0-34,9 Stfedni
Obezita II. stupné 35,0-39,9 Vysoké
Obezita III. stupné >40 Velmi vysoké

Tabulka 2. Klasifikace hmotnosti podle BMI.

Rozdé€leni stupni obezity je mnoho a kazdy autor udava, trochu jiné. Ja jsem se

tidil podle rozd¢leni, které udava Hlubik (2002).

Dalsi moznosti, jak hodnotit nadvdhu a obezitu, je obvod pasu. Zavislost rizika

onemocnéni srdce a cév na obvodu pasu. (Konopka 2004)
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Riziko ICHS MuZi Zeny
Normalni Pod 94 cm Pod 80 cm
Zvysené 94 -101cm 80-87cm

Znalné zvysené Nad 102 cm Nad 88 cm

Tabulka 3. Zavislost rizika onemocnéni srdce a cév na obvodu pasu.

2.5 Poruchy prijmu potravy

2.5.1 Mentalni anorexie

Mentalni anorexie (MA) je onemocnéni, které charakterizuje imysIné snizovani
télesné hmotnosti. Termin ,,anorexie” muze byt zavadéjici, protoze oslabeni chuté
kjidlu je az sekundarnim duasledkem dlouhodobého hladovéni. Tento fakt se vSak
nevyskytuje u vSech trpicich touto nemoci. Néktefi se o jidlo zajimaji (shromazd’uji
recepty, radi vafi a dokonce na n¢j Casto mysli). Pacienti s anorektickym onemocnénim

nejedi proto, Ze nemaji chut’, ale proto, Ze nechtéji jist (Krch 2010)
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A. | Télesna hmotnost je udrzovana nejméné 15 % pod piedpokladanou Grovni (at’ uz
byla snizena nebo nebyla nikdy dosazena), nebo BMI 17,5 a nizsi. Prepubertalni

pacienti nespliuji béhem rustu o¢ekavany hmotnostni ptirtstek.

B. | SniZzeni hmotnosti si zplisobuje nemocny sdm tim. Ze se vyhyba jidlim, ,,po
kterych se tloustne®, nebo ze nadmérné cvici, navozen¢ zvraci, uziva laxativa,

anorektika a diuretika.

C. | Pfetrvava strach z tloustky a zkreslend pfedstava o vlastnim téle jako neodbytna,
vtirava obava z dalsiho tloustnuti, kterd vede jedince ke stanoveni si velmi

nizkého hmotnostniho prahu.

D. | Rozsahla endokrinni porucha, zahrnujici hypothalamo — hypofyzo — gonadovou
osu, se projevuje u Zen jako amenorea, u muzl jako ztrata sexudlniho zajmu a
potence. Ziejmou vyjimkou je pretrvavani délozniho krvéaceni u anorektickych
zen. Které wuzivaji ndhradni hormonalni 1é¢bu. Nejcastéji ve formé
antikoncepcnich tabletek. Mhou se takd vyskytnout zvySené hladiny ristového
hormonu, zvySené hladiny kortizolu, zmény periferntho metabolismu

thyreoidniho hormonu a odchlky ve vylu¢ovani inzulinu.

E. | Jestlize je zacatek onemocnéni pied pubertou, jsou pubertalni projevy opozdény
nebo dokonce zastaveny (zastavuje se rist, u divek se nevyvijeji prsa a dochézi
K primarni amenoree, u hocht zustavaji détské genitaly). Po uzdraveni dochazi

¢asto k normalnimu dokonéeni puberty, av§ak menarche je opozdéna.

Tabulka 4. Diagnosticka kritéria mentalni anorexie podle MKN — 10 (F 50.0).

2.5.2 Mentalni bulimie

Tato nemoc je charakterizovdna opakovanymi zachvaty piejidani, které souvisi
s ptehnanou kontrolou télesné hmotnosti. Pacienti ztraceji kontrolu nad jidlem a dochazi
K ptejidani. Dramaticky prozivaji, ze snédli vice, nez jsou zvykli jist. Subjektivné
zkonzumovaného jidla. Do pfehnané kontroly své vahy mizeme zaradit také jejich
stiidavé obdobi hladovéni a podle DSM — IV i extrémni cvi¢eni. Diagnézu bulimie
zastupuji pacienti, ktefi nucené¢ nezvraci a nevyuzivaji jiny purgativni zptisob kontroly

télesné hmotnosti. (Novak 2010)
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A. | Opakované epizody piejidani (nejméné dvakrat tydné po dobu 3 mésict), pii

nichz je v kratkém case konzumovano velké mnozstvi jidla

B. | Neustalé zabyvani se jidlem a silna neodolatelna touha po jidle.

Snaha potlacit ,,vykrmny*“ Gcinek jidla jednim nebo nékterym z nasledujicich
zpisobli: vyprovokované zvraceni, zneuzivani projimadel, stfidavd obdobi
hladovéni, uzivani 1€kt typu anorektik, thyreoidnich preparati nebo diuretik;

diabetici se mohou snazit vynechavat 1é€bu inzulinem.

D. | Pocit tloustky spojeny s neodbytnou obavou z tloustnuti (pacient usiluje o nizsi
neZ premorbidni a ¢asto pfiméfenou hmotnost). Casto (ne vzdy) je v anamnéze

epizoda anorexie nebo intenzivnéj$iho omezovani se V jidle.

Tabulka 5. Diagnosticka kritéria mentalni bulimie podle MKN — 10 (F 50.2).

2.6 Méieni podkozZniho tuku u déti ve véku 12 — 19 let

2.6.1 Podkozni tuk

Podkozni tuk predstavuje za fyziologickych podminek trvalou soucast tuku
celkového a mlize pracovat jako docela jisty ukazatel celkového télesného tuku, proto je
mozné podil tuku v téle urcovat podle tloustky vrstev podkozniho tuku odhaleného
burentgenograficky nebo zjisténim tloustky koznich tas pomoci zvlastniho kontaktniho

m¢éfidla, tzv. kaliperu. (Riegrova a Ulbrichova 2006)

2.6.1.1 Podil aktivni télesné hmoty a tuku v lidském téle

Obdobi, kdy télesny tuk ma nejvyssi podil na télesné vaze je rané détstvi a doba
,pozdni zralosti“. Touto otdzkou se zabyvalo mnoho autorti. Brozek a spol. zkoumal
neustale zmény ve slozeni téla v obdobi tzv. zralosti hydrostatickym vaZenim a méteni
kaliperem. Vysledkem byl fakt, ze neexistuje zadny ,,staly stav®, kdy se organismus po
dozrani neméni. Véha se neustadle méni a mnoZzstvi relativnich tkani také. S naristajicim
veékem se zvySuje podil télesného tuku v organismu, ale také piibyva tuk podkozni.
Korelace snejvyssim podilem celkového tuku bylo mnozstvi tuku na hrudniku
Vv blizkosti prsni bradavky. (Patizkova 1966)
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2.6.2 Historie méreni

Prvni piesné méteni podkozniho tuku uskutecnil v roce 1890 Richer, ktery timto
védeckym zplsobem charakterizoval rozdéleni nejsiln€jSich a nejslabSich vrstev
podkozniho tuku na povrchu téla. Pozdé&ji autofi jako Lehmax a spol. stanovovali
flexibilni zmény podkozniho tuku po hladovéni. Oeder pozoroval vazby tloustky kozni
fasy na celkové tloust'ce Setfené klinicky. Technika méteni koznich tas byla ve vyvoji
nasledujicich let mockrat zdokonalena; podstatného vylepSeni dospél v roce 1929
Franzen, ktery jako prvni pouzil kaliper s pérkem, které zabezpecuje za vSech méteni
stabilitu tlaku na métenou kozni fasu. Ojedinély typ vytvotil Edwards, jehoz kaliper je
napojen na manometr pro spravné stanoveni tlaku pfi méfeni. Brozek a Keys postiehli
souvislosti mezi celkovym tukem vypocitanym z denzity a tloustkou koZnich fas,
méfenych na oblasti povrchu téla a utvorili na zakladé této zavislosti regresni rovnici,

které berou ohled vahy téla. (Patizkova 1962)

2.6.3 Deti starsiho Skolniho véku

Toto obdobi se nazyva obdobi pohlavniho dospivani (puberta). Trva asi od 11 az
12 let do 14 az 15 let a je zakonceno pohlavni dospélosti. Puberta je termin, ktery udava
zmény organismu jak biologické tak i fyziologické s velice dobie zjistitelnym zac¢atkem
a koncem. Vyvolavd nervové podnéty a hormondlni zmény. Pro zacatek puberty je
charakteristické tzv. pubertalni zrychleni ¢ili akcelerace. Prirdstky za rok v tomto
vékovém obdobi jsou témé&f na vSech organech vyssi nez v obdobich pfedchazejicich.

V ramci variability se zde objevuji vyrazné rozdily mezi stejné¢ v€koveé zralymi
jedinci toho samého pohlavi. Proto se rozliSuji téi rizné vyvojové typy:
1. Typ akcelerovany s vyvojem zrychlenym
2. Typ primeérny s vyvojem stfedné rychlym
3. Typ retardovany s vyvojem zpomalenym
Pubertalni zmény se posuzuji podle n€kolika znakd. Ristové zrychleni je vyznamnym
projevem puberty rychly rozvoj dosud pomalu rostoucich pohlavnich zldz. Zmény
V pubert¢ jsou podminény neurohumoralng. Charakteristickym znakem v obdobi
puberty je vytvafeni sekundarnich pohlavnich znaki, ke kterym patii ochlupeni
v oblasti podpazni, oblasti stydké, vousy u chlapct, morfologické zmény prsnich
bradavek u chlapcti a divek a vyvoj mlééné Zlazy u divek. Charakteristicky je u hocha

vyvoj hrtanu, zména hlasu — mutace, a prvni poluce, ktera nadchazi v 15 letech, kdy
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zhruba 50 % hochli mutuje, a u divek pak ovulace s nastupem menarche. Typicky je
také vyvoj osifikace kosti ruky a srist hlavice stélem zaprstniho ¢lanku palce
Vv zavére¢né fazi puberty. Hmotnostni pfirastky jsou okolo 2,5 kg, vyskové pak okolo 5
cm za rok. (Malé 1985)

Od pocatku mladsiho Skolniho v€ku se zvySuje psychicka Cinnost ditéte, a to
vychovné vzdélavacim zplisobem. Utvaii se zietelny raz charakteru a osobnosti.
Zasluhou dlouhodobého sezeni ve Skolnich lavicich, nedostacujiciho pohybu,
pretézovani a Casto nespravného noSeni tasek a batohli jsou mnohdy Zaci zasazeni
vadnym drzenim téla a ortopedickymi vadami. Zasluhu na tom ma i rychly rast kostry a
opozdény nastup rozvoje kosterniho svalstva. Nejcastéji to jsou kulatd zada, rizné
deformity patefe a ploché nohy. Nejlepsi ochrana a oprava je do vyucovaci hodiny

zacClenit uvolnénou polohu, nebo kratka cviceni. (Havlickova 1998)

2.6.4 Deti dorosteneckeho véeku

Obdobi dorostové (mladistvé dospélosti, adolescence, vék od 15 do 18 az 20 let)
navazuje na obdobi starSiho Skolniho v€ku.V moderni pediatrii je toto obdobi
oznacovano jako Siroké dospivani, které urcuje vek od 10 let a konc¢i v rozmezi 18 az 21
let. Takovéto rozsahlé ¢asové ohraniceni je odiivodnéno dosazenim pohlavni dospélosti
z pohledu fyziologického a biologického a naslednym obdobim vlastniho dospivani,
rozvojovy d&j mladé osoby vrcholi strankou télesnou a dusevni. Proto je nékdy obdobi
dorostové jako prvni tsek ¢asové obsahlého obdobi dospélosti. V letech od 16 do 18, se
rast do vySky znaéné zpomaluje a pozdéji se zcela zastavi ukon¢enim osifikace kostry.

Zpomaleni zacina diive u mladych divek nez u mladych chlapcti. Okolo 18 let
Zivota zanika také chrupavcité spojeni mezi kosti klinovou a kosti tylni. Doba vlastniho
dospivani, kterd témét odpovida obdobi dorostovému ma docela pfesné¢ vymezeny sviij
zacatek, tj. dosazeni pohlavni dospé€losti — konec puberty. OvSem komplikovanéjsi je
doba ukonceni tohoto obdobi, a proto i opodstatnénost zaclenéni této etapy je prvkem
klasické kategorie obdobi dospélosti. Vazba doby starSiho Skolniho véku na dobu

dorostovou je zfejma 1 z rozsdhlého konceptu rozdéleni etapy dospivani na tii Casové

oddily:
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a) prepuberta, ktera vymezuje 10 az 13 rok zivota

b) puberta ohranicuje 13 az 15 rok zivota

c) adolescence (postpuberta) ohrani¢ena 16 az 20 rokem
Pti vlastnim dospivanim tj. od 16 do 20 let, dochazi k télesnému a dusevnimu vyzravani
a K postupnému oprostovani se od vazby na roding, k utvareni vztahu k opacnému
pohlavi, k volbé budouciho povolani, poptipad¢ k jeho vlastni volbé nebo zaclenéni do

zameéstnani. (Piivratsky 1991)

2.7 Zdravy Zivotni styl

Myslim si, ze zdravy zivotni styl je nedilnou soucasti urcité kvality zivota. Pro
lidsky organismus je nejlepsi pohyb. Pohyb je prospésny, ale také rizikovy. Praveé diky
sportovani piichazi ¢lovék k riznym zranénim a zdravotnim komplikacim. Pokud se
¢loveék rozhodne zacit sportovat, mél by davat pozor na své zdravi. Jde o to, aby nam
sport ptinasel radosti a pfijemné pocity. Ne abychom museli fesit zdravotni komplikace
prave diky sportu. Zdravy Zzivotni styl neni jen o pohybu, ale také o zdravé strave,
kterou konzumujme my sami, ale také nase déti. Pro ¢lovéka bude vzdy platit pravidlo,

kdo sportuje a ji zdrave, tim je jeho kvalita zivota lepsi.

2.1.1 Prinos cviceni

Spousta vyzkumnych podkladt dokazuje, Ze cviceni ma piinos vyssich hodnot do
zivota déti 1 dospélych. Cviceni prodluzuje délku Zivota a — dokud je provozovano
spravné — nenici klouby. Diky rozsdhlym recenzim a ¢lankiim mnoha odborniki Ize fict,
ze vétSina jedincl bude v nasledku pravidelného cviceni (v mirném usili) zachovavat

srdené-cévni systém v lepSim statusu a trpét menSim poctem poSkozeni kloubt.

(Galloway 2007)

2.71.2 Rizika cviceni
Osoby se sedavym zpusobem Zzivota, v piipadé, ze provadeji neCekany nebo
neobvykly télesny tkon, jsou zna¢né ohrozeni poruchou zdravi nez ti, ktefi jsou na

zat¢z zvykli. U nemocnych s pokrocilym latentnim koronarnim onemocnénim
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intenzivni cviceni zvétSuje nebezpe¢i nahlé smrti. U mladSich osob je nejobvyklejsi
divod umrti pfi sportu hypertroficka obstruktivni kardiomyopatie, idiopaticka
hypertrofie levé komory a vrozena anomalie korondrnich cév, u starSich osob zejména
ICHS (ischemicka nemoc srdec¢ni). V pribéhu cvi¢eni dochazi cCastokrat k uraziim
(nejenom Kk akutnim, ale i k mikrotraumatim a chronickym pfetizenim, nejcastéji
dolnich konéetin), coz snizuje adherenci ke cvi¢eni az o 30%. Castéji jsou zasaZeny
star$i osoby (mensi obratnost, oslabené smyslové vnimani), pfedevSim jestlize si
vyberou jako zptsob aktivity béh nebo aerobik. Lid¢ se sedavym zplisobem zaméstnani
pfi cviceni zjiStuji bolesti ve svalech, holenni exostdzy, bolesti kloubti, namahou

fraktury a bolesti v kiizi. (Provaznik 1996)

2.7.3 Svalové dysbalance a vadné drzeni tela

Vadné drzeni téla se projevuje menSimi ¢i vétSimi odchylkami od spravného
drzeni. Pfi¢inou je naruSeni rovnovahy svalovych skupin, které patef udrzuji
vzptimenou. O tomto faktu hovofime jako o svalové dysbalanci (nerovnovaze). Jde
vlastné¢ o funkéni poruchu pohybového aparatu, kterd mé nejvétSi dopad na déti
mladsiho Skolniho veku. Tuto vadu lze odstranit cilenou kompenzaci. Nedojde-li

K odstranéni téchto vad, dochdzi k zavazng&j$Sim vadam, které vedou k negativnim

zdravotnim dasledkiim v pozdé&jsim véku. (Srde¢ny 1977)

Stavba lidského téla je déna jeho funkci. Tvar a pevnost udrzuji kosti a klouby,
které umoznuji rozsah pohybu. Koordinovany pohyb zprostiedkovava nervosvalovy
systém. Svaly, kter¢ jsou ovladany vuli, tedy kosterni pti¢né pruhované se déli na svaly
fazické a posturalni.

Svaly fazické (rychlé, dynamické) maji na starost pohyb a naro¢nou koordinaci. Maji
nejvetsi tendenci k oslabeni, které mize byt az 50 % plné funkce. Jsou to hlavné svaly
bfisni, hyzd’ové a mezilopatkové.

Svaly posturalni (neboli tonické, statické, pomalé) maji za funkci udrzovat vzpiimené
postaveni téla vici zemské gravitaci. Jsou stale napjaty. Tim, Ze jsou neustale napjaté,
maji tendenci se zkracovat. Radi se sem zadové vzpiimovade a svaly zadni strany

dolnich koncetin. (Adamirova 1988)
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Oba svalové systémy jsou viceméné v rovnovaze. CviCenim a vhodnou
Zivotospravou je tato rovnovaha zachovana. K zachovani svalové rovnovahy obou
svalovych skupin nesmi byt cviceni samoucelné. Pak dochazi k uplatnéni vice
posturalnich svall, které jsou potom silné€jsi a omezuji tak ¢innost svalt fazickych. To
vede K jejich ochabovani a dusledkem je nezadouci svalova dysbalance. Ke spravnému
drzeni téla nestaci jen samotné svalova rovnovaha, ale také spravné drzeni téla. Je tieba
se naucit spravn¢ drzet télo jak v Klidu, tak v pohybu.

Testujeme a cvi¢ime

- vySetieni funkéniho stavu svalovych systému

- vcasné zavedeni kompenzacnich cviceni do rezimu déti

- navrh testové baterie pro vySetfeni svalovych dysbalanci

- navazn¢ predlozeny zdsobnik cvikli pomlze ochablé svaly posilit a zkracené

protahnout

Béhem cviceni klademe dlraz na spravné zapojeni svalti. Cvik provadime plynule a
pozvolna a pomalu. Soustfedime se hlavné na bficho, bedra, a panev. Cviky délame jen,
kdyz to ptijemné tdhne, ale ne do bolesti. Nejlépe je cvicit denné€ a opakovat cviky 6 az
8 krat. Vydrze v polohach by mély byt 15 — 20 sekund. Mezi cviky zatfazujeme 10 az 30
sekundové pauzy. Pfi cviceni musime také spravné dychat (pii nadechu zvysSujeme

svalové napéti a naopak pifi vydechu snizujeme. (Pavlova 1996)

DrZeni téla
Drzeni téla mizeme vyhodnocovat podle Kleina, Thomase a Mayera ve C¢tyfech

stupnich.

vyteéné — A

vzpiimend hlava, vypjaty hrudnik, zataZzené bticho, patef zakiivena v normalnich
hodnotach

dobré - B

hlava mirné¢ vychyleny dopiedu, oplostély hrudnik, ramena mirné doptedu, patet mirné
zakfivena, lopatky mirn¢ odstava;ji

chabé - C

hlava sklonéna doptedu nebo zaklonéna, hrudnik plochy, ramena piedsunutd vpted,
oslabené biicho, zakfiveni patefe zvétSené nebo oplostélé, lopatky odstalé,

vyska ramen odliSna
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Spatné — D

sklonéni hlavy zna¢né, ramena ptredsunuta, zakfiveni patete zvétsené, odstavaji lopatky,
vysunuty bok

Jen spravné a pravidelné cviceni ndm pomize odstranit Spatné¢ drzeni téla, nebo
napomuze zmirnit vady. Skvélym cvicenim je také plavani. Nesmime také zapominat,
aby dit¢ mélo dostatek pohybu na Cerstvém vzduchu. Musime neustale dité kontrolovat,
jak nosi Skolni tasku a zda spravné sedi pii uceni. Budeme-li trpélivy a disledni
pomizeme svému ditéti, nebo détem nam svéfenym, abychom nic nezanedbali, co by

mohlo vést k dal$im potizim. (Matousova 1992)

2.1.4 VyzZiva

Spravné stravované déti maji nejenom stalé zdravi, ale i dostatecnou energii a
dobfe se uc¢i. Kdokoli, kdo trénoval nebo zkousel ucit nenajedené déti, urcité¢ dokaze
potvrdit, ze snaha pfijde na zmar. Podpofenim déti v konzumaci téch spravnych
potravin a napojii v ten vhodny ¢as, jim umoznime vytvofit spravné stravovaci navyky,

vvvvvvv

(Galloway 2007)

2.7.4.1 Zdraveé stravovani

Fakt, ktery ma vyrazny podil na rozvoji nadvéhy a obezity u déti Skolniho véku, je
Spatny stravovaci navyk. Jde nejen o Spatné stravovani ze strany rodicl, ale také za to
mohou Skolni jidelny, které déti navstévuji. Stravovani b&hem dne, by mélo mit

nasledujici etapy, udava Foit (2004).

Snidané

Prevenci proti obezité je snidané velmi dulezitym prvkem. Velkd spousta déti
vstava na posledni chvili a na snidani nezbyva cas. Neni to dobré pro travici Ustroji,
protoze stravu do sebe doslova ,,nahazi.” Nejidealné&jsi by bylo, kdyby vstalo dité o ptl
hodiny diive a v klidu se najedlo. V dneSni dob& tomu tak neni, avSak odbornici

zabyvajici se stravou by si to ptali.
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Piesnidavky

Pro déti, které si nenajdou c¢as, aby se nasnidali, jsou pfesnidavky velmi dulezité.
Nejidealnéjsi by bylo, kdyby od svych rodi¢t déti dostavaly k presnidavee mlécné
vyrobky. Dnes to rodice praktikuji velice ziidka, namisto pfesnidavek davaji détem
penize, aby si koupily pfesniddvku samy. Bohuzel si dité jogurt nebo ovoce urcité

nekoupi, ale radéji sdhne po néjaké cokolade nebo jiném druhu sladkosti.

Obédy
Skolni jidelny navitévuje vétina déti mladsiho $kolniho véku. Stravu, kterou
Vv jidelnach vafti, se mnohdy podoba obédim u svych rodi¢ii. Rodi€ i §kolni jidelny maji

maly dostatek informaci a racionélni (zdravé, spravné) vyzive.

Svaciny
Svacina by méla byt malym jidlem mezi obédem a veceti. Méli bychom k svacing

davat détem ovoce nebo namazany chléb, tfeba syrem.

Vecere
Veceifi bychom méli jist nékolik hodin pied tim, nez jdeme spat. Toto jidlo by

meélo mit méné energetickych hodnot.

VyZzivova pyramida

Pro pomoc nejen rodi€lm pii stravovani svych déti byla vytvofena vyzivova
pyramida. Ukazuje, jaké potraviny by mély byt détem podavany a v jakém mnozstvi.
Potraviny jsou podle daného mnozZstvi sefazeny do jednotlivych pater pyramidy. Cim
vyse jsou potraviny v pyramid¢ postaveny, tim by mélo byt jejich konzumovani mensi.

(Kast — Zahn 2008)
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Obrazek 3. Vyzivova (potravinova) pyramida (WWW.ViSCOjis.Cz).

Zakladna

Zakladna pyramidy je tvofena potravinami, které by méli mit ve vyziveé nejvetsi
zastoupeni. Jde o ceredlie (produkty vyrobené z obilovin). Patii mezi n¢ chléb a pecivo,
téstoviny, ryze, ovesné vlocky. Jsou velmi dilezité pro ziskani energie, vlakniny,
mineradlnich latek a vitamind, hlavné skupiny B. M¢éli bychom jist ceredlni produkty

denné v davkach 6 az 11 porci. (Kejvalova 2005)

Druhé patro
V tomto patie jsou potraviny, které by mély mit ve stravé zastoupeni jako druhé
nejcastéjsi. Tato skupina hraje velmi vyznamnou roli v racionalni vyzivé. (Foit 2004)
- Zelenina (3 az 5 porci denné)
- Ovoce (2 az 4 porce dennc¢)
Treti patro
Jeho charakteristika je, ze je bohatym zdrojem energie v potravé. Znovu se
rozdeluje na dvé samostatné skupiny jako predesié patro. (Nevoral 2003)
-  Mléko, syry a jogurty (2 az 3 porce) — pro detsky organismus jsou
nepostradatelnym zdrojem vapniku a fosforu, tolik dalezitych pro spravny vyvoj
a rust kosti a zubi.

- Maso, lusténiny, ryby, vejce a ofechy (2 az 3 porce).
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http://www.viscojis.cz/

Vrchol pyramidy
Ve vrcholu pyramidy jsou vyobrazeny potraviny, které¢ by se méli pouzivat velmi
ziidka. Patfi sem Zivocisné tuky, cukry, sladké a slané pokrmy, zakusky a podobna

méné vyhovujici jidla. (Www.viscojis.cz)

2.7.4.2 Vyziva sportovcu

schopnosti sportovce zavodit a podat vykon a to z hlediska fyzického vykonu, ale i jeho
psychického zvladnuti. B€hem celého tréninkového procesu a pfi cestovani na zavody
hraje také velmi dilezitou roli piijem potravy. Energeticky piijem se odviji od
energetického vydeje. Sportovec si musi udrZet idedlni t€lesnou hmotnost a sloZeni téla.
Vysoky obsah tuku v téle muize negativné ovlivnit vykonnost. Sportovci by méli
neustdle sledovat svoji télesnou hmotnost, ale i télesné slozeni téla. V nékterych
odvétvich sportu dochazi pred zavody k zamérmému snizovani télesné hmotnosti. Jde o
dehydrataci nebo omezeni pfijmu potravy. Sportovci by neméli pfijimat potravu 3 az 4
hodiny pfed vykonem, protoze zaludek pfitahuje véts§i mnozstvi krve k produkci
zalude¢ni $tavy a tim se zmensi pouzitelny objem krve k transportu kysliku. V potravé
pozité ptred vykonem by mély obsazeny sacharidy: chleba, celozrnné pecivo, ovoce a
zelenina. Dulezité je také pfijimat dostatené mnozstvi tekutin b&hem poslednich
60 minut pfed vykonem. Podani kofeinu vyvola utilizaci tukii a pfi dané zatézi dokaze
oddalit inavu. Smi se vSak podat 1 az 2 Salky, protoze ve vice jak 8 §alkl je jiz

povazovano za doping. (Macek 1997)
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3 Cile prace

3.1 Cil prace
Cilem prace bylo zjisténi mnozstvi podkozniho tuku u hract kopané SK Dynamo
Ceské Budgjovice, a to jak u kategorie zakovské (U12 — U15), ale také u dorostenecké

kategorie (U16 — U19) na zaklad¢ provedeni méfeni jednotlivych hraca.

3.2 Ukoly prace
1. zjisténi problematiky
2. seznament s literaturou vztahujici se k tématu
3. kooperace s fotbalovym klubem a seznameni s praci
4. diagnostika hraci
5. zpracovani vysledkl a porovnani

6. celkové vyhodnoceni a zaveér

3.3 Hypotézy

H1: Nejvyssi zastoupeni tukové hmoty ve sledovanych kategoriich maji brankari

cv v

H3: Predpokladame, ze hraci fotbalu budou vykazovat nizsi hodnoty podkozniho tuku,

nez hraci florbalu
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4 Metodologie

Pro vyzkum byly vybrany tymy zakovské kategorie (U12, U13, U14, U15) a
dorostenecké kategorie (U16, U17, U19) kategorie klubu SK Dynamo Ceské
Bud¢jovice. Dorostenecka kategorie U18 v klubu neni, ale je vedena na ,,farmé* klubu
SKP Ceské Budgjovice, ktery vychovava hrade pro klub SK Dynamo Ceské
Budé¢jovice. Vsechny zékovské kategorie hraji ¢eskou ligu zakii a dorostenecké ceskou
ligu dorostu. Dorosteneckd kategorie SKP Ceské Budgjovice hraje 2. Ceskou
dorosteneckou ligu. Tymy Dynama Ceské Bud&jovice trénuji pétkrat tydné a to jak
zakovské tak dorostenecké kategorie. Tréninky probihaji v mladeznickém tréninkovém
centru SCM Slozisteé. Zde jsou k dispozici ¢tyfi travnatd hiisté, jedno z nich slouzi pro
hrani mistrovskych utkani. Dale nabizi dvé hiisté s umelym trdvnikem 3. Generace.
Jedno z nich zastieSeno pietlakovou halou o rozmérech 70 x 40 m. Kazda tréninkova
jednotka trvd 90 minut. V pfipravném obdobi je tréninkové davkovani pochopitelné

VySSi.

Me¢fteni probéhlo v uvodu zacatku druhé poloviny fotbalové sezony. Tréninkoveé
jednotky maji rizny charakter, jednou je zamétfena na fyzickou zatéz, dalsi pak pro
nacvicovani riznych fotbalovych akci nebo modelovych her. Patecni tréninky se ovSem
ptizptsobuji vikendovym zapastim, které hrace cekaji. Tréninky jsou volnéjsi, aby
nedoslo k tak velké unavé. Pro takové davky je také samoziejmé dilleZita regenerace.
Hrac¢i maji piimo v tréninkovém centru na SCM SloZisti piistup do sauny a vifivky.
Patii sem 1 nabidka masézi. Také mohou navstévovat mistni plavecky bazén. Hraci by
mgéli regeneraci podstupovat alesponl jednou do tydne. Vyzkumu se celkem Ucastnilo 61
véku hraci, télesné vysky, télesné hmotnosti jsou piehledné uvedeny v tabulce 6 a 7.
Méfeni hodnot u muzskych tymut neprobéhlo. K A — tymu jsme neméli schvalen piistup
K hra¢im. B — tym byl nahrazen farmou, ktera sidli ve Strakonicich. Klub se jmenuje
SK Strakonice 1908 a hraje divizi.
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Kategorie Polet hra¢a | Vék hraca (roky) | Télesna vy$ka (cm) | Télesna hmotnost (kg)
u12 21 12,4 154 +5,17 43,1+7,25
uU13 17 13,2 1579+ 7,41 43,4 + 6,96
u14 10 14,3 143,5 + 6,93 49 + 4,76
u15 13 15,5 177,7+8,31 63,1+ 9,50

Tabulka 6. Zakladni somatometricka charakteristika vyzkumného souboru (zakovska

kategorie).
Kategorie Pocet hrac¢i | Vék hracu (roky) | Télesna vyska (cm) | Télesna hmotnost (kg)
U16 12 16,5 177,8+5,93 67,8 +4,89
u17 14 17,4 192,6 + 5,78 86,2 + 7,89
u1s8 17 18,6 181,2+5,19 73,2+5,81
uU19 18 19 180,2 + 6,18 72,5+ 8,25

Tabulka 7. Zakladni somatometricka charakteristika vyzkumného souboru

(dorostenecka kategorie).

V dalsi tabulce (tabulka 8) jsme uvedli po€et zmétenych hraca podle postu, na

kterém hraji.

Kategorie

Brankar

Obrance

Zaloznik

Utoénik

ui12

5

8

6

u13

ui4

u15

uUl6

u17

Ui8

U19
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Celkem

14
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Tabulka 8. Cetnost postil m&fenych hraci.

Meéfieni télesné vysky bylo provedeno antropometrickym meétidlem, které meéti

s presnosti na Imm. Té¢lesna hmotnost byla zjistovana pouze Vv tréninkovych kratasech

pomoci kalibrované vahy Soehnele ©, Germany, ktera méfi s piesnosti na jednu desetinu

kilogramu. Méteni koznich fas bylo provadéno kaliperem typu Somet harpendenského
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S presnosti méteni na 0,2 mm. Kozni fasu jsem uchopil palcem a ukazovakem levé ruky,
protahnul jsem vrstvu podkozniho tuku az na pod ni lezic sval nebo kost a tahnul jsem,
aby kozni fasa nezabirala zadnou z ¢asti pod ni lezici tkan¢. Kontaktni plosky jsem
kladl alesponn 1 cm od prsth smérem k zakladu tasy. Kozni fasy jsme méfili na pravé
stran¢ téla. Podil télesného tuku jsem vypocital z nasledujicich regresnich rovnic na

zakladée souctu deseti koznich tas dle Patizkové (1962).

Kategorie 9 — 12 let y =1,180 — 0,069 x logy
Kategorie 13 — 16 let y = 1,205 — 0,048 x logy

y — denzita téla

X — soucet deseti koznich tas

Touto rovnici jsme vypocitali hodnoty denzity téla. Tu jsme pak nasledné¢ museli
pfepocitat vzorcem na podil tuku (% T) zastoupeného v lidském téle. Pro obé kategorie
byl vzorec stejny. Tento vzorec uvadi Riegrova a Ulbrichova (2006).

% T = (4,201 / y) — 3,813 x 100

y — denzita téla

% T — procento télesného tuku v téle

Pro kategorii 17 az 19 let jsme pouZili pro vypocet télesného tuku nasledujici vzorec.

% T = 28,96 x logx— 41,27

X — soucet deseti koznich ras

% T — procento té€lesného tuku v téle
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Ke zpracovani dat jsme pouzili program Microsoft Excel 2007. Dale jsme pouZili
zakladni statistické charakteristiky:
e Smérodatnéd odchylka
e Aritmeticky pramér
e Procentualni vyhodnoceni
Veskeré vypocty byly automaticky zaokrouhleny na 1 desetinné misto. Data jsme dale

uspotadali do automatickych grafii ve stejném programu.
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5 Vysledky

Vsechna namétena data, kterd byla ziskadna pii méfeni vCetné dat spocitanych pii
statistickém zpracovani, jsou zpracovana v piilohach. Potfebné parametry pro tento
vyzkum jsme zpracovali a zaznamenali v pfilohach (3 — 10). V tabulce 9 jsou

zaznamenany prameérné hodnoty vsech jednotlivych postti dohromady.

Post Télesna vyska (cm) | Té&lesna hmotnost (kg) | Tuk (%) | BMI (kg/m?)
Brankar 176,7 69,2 15,3 22,1
Obrance 172,5 60,7 14,1 20,3
Zaloznik 163 57,3 14,2 21,5
Utoénik 166,6 56,9 14 20,5

Tabulka 9. Primérné vysledky z méteni vSech jednotlivych postu.

A4

vyss$i brankaf, tim méné prostoru na vstieleni branky. Naopak obranci jsou 0 8,5
kilogramu leh¢i nez brankafi. Vyskovy rozdil mezi tokem a zélozni fadou je jen 3,6
cm. | kdyZ jsou vyssi a maji o 0,4 kg mensi hmotnost, nez zalozni fada. Nejvyssi

v v

obranci.

5.1 Kategorie zaki U12

Nejvice naméfeného tuku u této kategorie jsme zjistili u brankaid, kteti méli
hodnotu podkozniho tuku v téle 25,6 %. Naopak nejméné tuku, ackoli je to piekvapivé,
byli uto¢nici s 17,6 % tuku. Nejvice tuku po brankéafich méli zaloZnici, kde tuk
primémé Cinil 19,2%. Toto zjiSténi bylo piekvapivé, protoZe zaloznici v zépase
nab&haji nejvice kilometri a méli by tak mit spolu s to€niky nejméné tuku. Rozdil
mezi obranci a Gto¢nou lajnou byl jen dvé desetiny procenta ve prospéch uto¢nika.
Z toho vypliva, Ze utocnici a obranci jsou srovnatelné zatézovani. Obranci tedy méli

17,8 % tuku.
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Obrézek 4. Porovnani primérného tuku hract podle postu, na kterém hraji U12.

5.2 Kategorie zaki U13

V této kategorii tomu bylo Uplné naopak. Brankafi méli nejmensi naméienou
hodnotu primérného tuku a to 9,6 %. Tento vysledek byl ojedinély, v dalsich jinych
kategoriich se tomu tak nestalo. Jen v kategorii U18 mél jediny zméfeny brankai
hodnotu tuku 6,5 %. Utoéné a zalozni lajny na tom s vysledky byly velice podobné, kdy
zaloznici meli 15,1 % tuku a utocnici 14,9 %. Jejich vysledky jsou jiné jen o dvé
desetiny % tuku. Obranci jsou na tom znovu velice dobfe, s hodnotou 13,5 % se fadi
hned za brankafe s nejmensim podilem tuku v téle. Nejmensi hodnota tuku byla zjisténa
u brankate, ktery mél jen 6,2 % tuku. Nejvyssi naméefeny tuk mél zaloznik s 19,3 %.

Tato kategorie na tom byla velice dobie, protoze primérny tuk €inil 13,8 %.
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Obrazek 5. Porovnani primérného tuku hraciu podle postu, na kterém hraji U13.

5.3 Kategorie zaka U14

Nejvétsi procento télesného tuku maji brankafi, primérné 20,3 %. Druhé nejvétsi
mnozstvi podkozni tukové tkané maji utocnici s 15,7 %. Hraci obranné a zalozni fady
Jsou na tom velice podobné. Jejich hodnoty se 1isi o ¢tyfi desetiny procenta. Zaloznici

maji 14,9 % télesného tuku a obranci 14,5 %.

Prumérné % tuku Ul14

15.7

¥ Brankaii

® Obranci

B Zaloznici

— Utoc¢nici

T v v,

Brankari Obranci ZalozZnici Utoc¢nici

Obrazek 6. Porovnani primérného tuku hraci podle postu, na kterém hraji U 14.
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5.4 Kategorie zaki U15

Nejmensi zastoupeni podkozniho tuku, a to pouhych 13,4 % méli uto¢nici. To
svéd¢i o tom, ze jsou velice aktivnimi a b&havymi hrac¢i. Hraci zalozni fady méli
pramérnou hodnotu tuku 15,7 %. A to bylo, nejvice kolik jsme u této hracské
specializace naméfili. Brankaii a obranci si vedli podobné, kdyz se brankafi pohybovali
na 15,3 % a mnozstvi tuku obranct bylo rovnych 15%. Rozdil mezi nimi jsou pouhé tfi
desetiny procenta tuku. Obranci by méli mit méné tuku, protoze o zapase nab¢&haji vice

nez brankar.

Prumérné % tuku U15
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12 . . . .

Brankari Obranci ZalozZnici Utoc¢nici

Obrazek 7. Porovnani primérného tuku hraca podle postu, na kterém hraji U15.

5.5 Kategorie dorostencia U16

V prvni dorostenecké kategorii se vysledky moc neliSily s vysledky kategorie
pfedchozi. Zde maji nejméné tuku hraci zalozni fady. Jejich hodnota tuku je 13,3 %. A
zaroven je to nejméné ze vSech hracskych funkci daného muZstva. Vysledky brankait,
obranct a uto¢nikl jsou velice podobné, protoze jejich vysledky se li§i nejvyse jen o tfi
desetiny procenta tuku. Nejvice méli hraci zalohy 15,5 %, hned za nimi brankafi, jejichz

hodnota byla 15,1 % a nakonec obranci s 15,1 % tuku.
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Obrézek 8. Porovnani primérného tuku hract podle postu, na kterém hraji U16.

5.6 Kategorie dorostenci U1/

Hraci do 17 let v méfeni dosahli velice pfiznivych vysledki. S nejvétsim podilem
tuku se potykaji brankafi. Bylo jim naméfeno 15,2 % tuku. Hodnota tuku u obranct
byla 13 %. Hraci to¢né fady méli pramérny podil tuku 11,3 %. Zaloznici jsou na tom
velice dobte, protoze jim byla naméfena hodnota pouhych 10,9 % tuku. Je to zaroven
nejmensi zjisténa hodnota ze vSech dorosteneckych kategorii. Tato kategorie by mohla
byt povaZovana za vzorovou. Jejich procento tuku u danych hrac¢skych postl bylo

zastoupeno v takovém mnozstvi, jak by to mélo spravné byt.
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Obrazek 9. Porovnani primérného tuku hraci podle postu, na kterém hraji U17.

5.7 Kategorie dorostencu U18

jen 6,5 % tuku v téle. Bylo to nejméné z celé dorostenecké kategorie. Hracim zalozni
fady bylo naméteno 13,3 % tuku a hraciim fady utocné 13,1 %. Rozdil mezi nimi byly

jen dvé desetiny procenta tuku. Tyto hracské posty jsou velmi podobné vytézovany.

Obranciim byla zji$téna hodnota 12,1 % tuku.

U této hracské kategorie bylo prekvapujici zjisSténi, Ze hrad¢ na postu brankare mél
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Obrazek 10. Porovnani primérného tuku hract podle postu, na kterém hraji U18.
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5.8 Kategorie dorostenci U19

Znovu se potvrdilo, zZe brankafi budou mit nejvétsi primérnou hodnotu tuku. I u
této kategorie se brankafi nedostali pod hodnotu 15,1 %. Obranciim bylo naméteno
12,4 % tuku. Ptiznivych vysledki dosahli hraci uto¢né a zélozni tady. V piipade
utocnikd byly hodnoty 11 % a zaloznikl 11,8 % tuku. Rozdil mezi nimi byl nepatrny,

ten Cinil osm desetin procenta.

Prumérné % tuku U19
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Obrazek 11. Porovnani primérného tuku hract podle postu, na kterém hraji U19.
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6 Diskuze

Podle naSich méfeni je procento tuku v téle zastoupeno nejvice u brankait. Je to
dano tim, Ze brankafi nemaji za ukol bé¢hat, ale chytat vystfelené mice. V zapase tak
nemaji tolik pohybu jako hraci v poli. K chytani potiebuji rychlé pohyby a co
nejrychleji se piremistit z mista na misto. Protoze nevydaji tolik energie, jejich namaha
neni kryta z aerobnich mechanismu. Je spiSe fizena laktatovym anaerobnim krytim, pfi
kterém nedojde k takovému spalovani tukii. Pfi svém specifickém tréninku se spiSe
vénuji ¢innostem, které tizce souvisi s utkanim. Nepodavaji tak zadné bézecké vykony.
V zékovské kategorii tomu tak bylo. Na rozdil od dorostenecké, kde méli brankafi jen o
jednu desetinu hor$i primérné procento tuku, nez hraci obranné tfady. Brankari také
dominovali nejvétsi primérnou vyskou. Je to logické, protoze ¢im vyssi brankaf, tim

vEtsi Sance, ze zachyti mic.

Kdyz se podivame na hrace, ktefi hraji v poli tak nejvétsi podil tuku zastoupeného
Vv t¢le maji zaloznici. Jedna se o primérnou hodnotu vsech zakovskych kategorii. Toto
zjisténi bylo velice ptekvapivé. KdyZz se zamyslime, tak pravé zaloZnici podstupuji
mnoho nabéhi a sprintl béhem celého utkdni. Tak pravé oni by méli mit nejmensi
procento tuku. Naopak v dorostenecké kategorii tomu tak neni. Zde maji nejmensi podil

tuku v téle zaloznici. Obranci maji z hra¢skych pozic nejvice procent tukuprosté hmoty.

Kdyz jejich vysledky srovndme s vysledky Gto¢niki, tak to moc velky rozdil neni.
Uto¢nici nenabé&haji takovych kilometrt jako hraci zalozni fady. Je to z toho diivodu,
aby méli dostatek sil na zakonceni, pokud se dostanou do Uto¢né situace. Podstupuji
mnohem vice 0SObnich souboji pravé s obranci a na to potfebuji mit dostatek sil.
Obranci jsou také spiSe silovymi, nez rychlostnimi typy hraci. V dneSnim modernim
fotbale se ¢im dal Cast&ji objevuji obranci, ktefi jsou schopni béhem zapasu zattodit.

Trenéti velice radi preferuji tento hraci styl svych obranct.

Nase namétené vysledné hodnoty jsme nejdiive rozdélily do ptisluSnych kategorii
a potom i podle hrac¢skych postl. U kategorie U12 tomu bylo tak, Ze nejvice tuku jsme
naméfili u brankare celych 28,1 %. Coz bylo také nejvice ze vSech méfenych kategorii.

Nejméné v kategorii bylo naméfeno obranci 14,2 % tuku. Vysledky hract kategorie
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U13 byly nasledujici. Nejvyssi hodnotu podkozniho tuku jsme zjistili prekvapivé u
hrace zélozni fady 17,5 %. S nejméné procenty tuku figuroval brankaf, ktery mél
pouhych 6,2 % tuku. Zde se potvrdilo, Ze ne vzdy musi mit nejvy$si hodnotu tuku
brankaf. Piesn¢ naopak tomu bylo u kategorie U14, kde jsme naméfili vysledky zcela
opacné. Zaloznikovi byl naméfen podil télesného tuku 14,6 %. A brankéii 20,3 %.
Takto by mél byt tuk zastoupen u danych hracskych specializaci. Pokazdé tomu tak
vsak neni. Nejlepsich vysledki v kategorii U15 dosahl uto¢nik. Jeho hodnota tuku ¢inila
10,2 %. Nejvétsi zastoupeni tuku mél zaloznik 18 %. Rozdilné hodnoty jsme zjistili také
u kategorie U16, kdy nejvice i nejméné tuku méli obranci. Jeden s vysledkem 17,6 % a
druhy s vysledkem 11,3 % tuku. To svéd¢i o tom, Ze se hraci mohou na stejném postu
V hodnotach lisit. Pravdivost vysledki se nam potvrdila u hrac¢a hrajicich v kategorii
Ul7. Znovu mél nejvice hrad¢ nastupujici na postu brankaie a to 15,4 % a nejméné
zaloznik 8,5 % tuku. Ale nase tvrzeni, ze brankafi maji nejvice télesného tuku, ndm
vyvratila kategorie U18. V tomto piipadé hodnota brankate byla 6,5 %. Uto¢nikovi té
samé kategorie jsme zjistili 15.9 % tuku v téle. Nasi posledni méfenou kategorii, byla
kategorie nejstar$i a to U19. Brankatf mél opétovné tuku nejvice a to celych 18 % a
nejméné pak hra¢ utocné fady 9,8 %. Vysledky méteni ndm potvrdily, ze ne vzdy je tuk

Vv t¢le zastoupen tak, jak by mél byt.

M¢él jsem moZnost nahlédnout do materidll o zdravotnim stavu hrach
poskytnutych Janem Dvotdkem, ktery ma na starost dorosteneckou kategorii. Prohlidky
hractim provadi MUDr. Ivana Prollova. Pfesto Ze jsou to trénovani sportovci i u nich se
vyskytuji zdravotni problémy. Tyto problémy se tykaji skoliozy — levostranné ale i
tézké. Nektefi meéli také ploché nohy nebo trpéli startovni horeckou. I pfes tyto

problémy se hodnoceni hracii pohybuje v naprosté vétsiné v nadpriméru.
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7 Zavér

Hlavnim cilem bakalafské prace bylo zjistit procento télesného tuku u danych
fotbalovych kategorii, ale také porovnat hodnoty mezi jednotlivymi hraci. Dale pak
vysledky fotbalistii porovnat s dosazenymi vysledky florbalisti. Dokazali jsme, ze
nejvyssi procento télesného tuku bude zastoupeno u brankarii, coz potvrdila hypotéza
H1. OvSem nebylo tomu tak vzdy, protoze dvakrat nastal pfipad, ze pravé brankaii méli
nejmensi podil tuku v téle. Oba se projevovali typologii astenika. M¢li dlouhé §tihlé

koncCetiny, svalstvo nebylo vyvinuté spiSe viibec a chybéla tukova vrstva.

Hypotéza H2 se nam potvrdila jen z jedné poloviny. Primérné procento télesného
tuku u hract zalozni fady bylo zastoupeno ruzné. V piipadé dorosteneckych kategorii,
bylo mnozstvi tuku ze vSech hra¢skych specializaci nejmensi. Je to logické, zaloznici
jsou v zapase, co se tyce kondice, velmi vytéZzovani. Byva pravidlem, ze pifi utkani
nab¢haji nejvice kilometrd ze vSech. Diky tomu tak malé procento tuku. V kategorii
zaki tomu vsak bylo jinak. Zde jsme u zaloznikd naméftili druhé nejvetsi mnozstvi tuku,
hned po brankatich. Myslim si, Zze je to dano trenéry. Ti totiz stale zkouseji hrace na
ruznych postech a zjist'uji, ktery post bude hraci nejvice vyhovovat. Hra¢ tak nema jen
jednu hracskou specializaci. Toto bych pokladal za dusledek hodnot, které jsme
naméfili. Vysledky, které jsme ziskali, by mohly byt uzitecné pro hrace jak zakovskych,
tak dorosteneckych kategorii, pfi vybéru postu pro jednotlivé hrace. Napovédi trenériim,
ktery post pro dan¢ho hrace by byl ten nejlepsi, aby mohl své schopnosti spravné
vyuzit. Dale by mohly byt vysledky napomocné pii sestavovani tréninkovych jednotek a
je jedno, zda by to byly jednotky v obdobi piipravném nebo v prubéhu sezény. Diky
vysledkim mohou trenéti doporucit néjaké zmény télesného slozeni a také stravu,

kterou nejlépe konzumovat.

Hypotéza H3 se nam potvrdila také, protoze zadna z zakovskych kategorii hract
florbalu, které méftil a vyhodnocoval Lubo$§ HanSpach ve své bakaléatské praci, neméla
niz8§i hodnoty mnozstvi pramérného tuku. U kategorie mladsich zakth U12 méli hraci
fotbalu jen o 1,7 % tuku mens$i, nez hraci florbalu. V piipad¢ kategorie U15, byly
vysledky velice podobné, kdy se liSily jen o pouhé tfi desetiny procenta. U zbylych

dvou kategorii, byly vysledky vice znatelné. Mladsi zaci U13 se lisili o 5,6 % a starSi
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sportem, nez je florbal.
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Piiloha 1 — Lokalizace deseti koznich fas (Pafizkova 1962)

. Tvar

. Brada

. Hrudnik 1
. Hrudnik 2
. Paze

. Zada

. Bticho

. Bok

. Stehno
10. Lytko

O© 00 3 & »n B~ W N -

1. Tvar — kozni fasu métime na tvafi pod spankem ve vysi tragu tak, aby nebylo vzato
corpus adiposum buccae.

2. Brada — kozni fasu méfime pod bradou nad jazylkou.

3. Hrudnik 1 — méfime v mistech piedni axilarni fasy.

4. Hrudnik 2 — koZni fasu méfime na zadni ploSe paZe nad m. triceps brachii —
uprostied vzdalenosti acromion — olecranon (paze volné visi).

5. Paze — kozni fasu métime pod dolnim uhlem lopatky.

6. Zada — kozZni fasu mé&fime v predni axilarni ¢afe ve vysi desatého zebra.

7. Bricho — koZni fasu métime na bfiSe v prvni ctvrtin€ vzdalenosti spojnici pupku a
ptedniho trnu kycelniho.

8. Bok — kozni fasu métime nad hiebenem kosti kycelni v prodlouzeni ptedni axilarni
cary.

9. Stehno — kozni fasu méfime nad patelou (noha je mirné pokréena, uvolnéna, opfena o
Spicku nohy).

10. Lytko — kozni fasu métime tésné€ pod kolenni jamkou (pfi stejné poloze nohy jako u

stehna).



Priloha 2 — Kaliper typu Somet




Priloha 3 — Vysledky méteni kategorie U12
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s 58 .2 23828 g £ £ =T . £ =
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1 11.2.2000 z 152 45 234 5 3 80 150 6 16,0 7 7 20,0 12,0
2 1.1.2000 o 165 51 199 4 4 120 10,0 8 76 12 12 8,8 12,0
3 21.6.2000 o 153 38 180 5 3 6,0 9,0 5 9,4 4 7 140 10,0
4 22.7.2000 z 149 37 168 4 2 6,2 8,4 6 6,0 5 6 120 11,0
5 7.6.2000 o 154 41 191 3 3 10,0 8,8 7 12,0 6 8 10,0 9,0
6 21.5.2000 b 155 61 281 8 6 18,0 20,0 17 26,0 12 18 20,0 24,0
7 16.5.2000 o 155 45 176 4 2 6,8 9,4 5 7,0 5 6 11,0 11,0
8 28.4.2000 z 150 36 145 3 3 48 8,2 5 5,2 3 4 10,0 16,0
9 30.1.2000 u 155 57 249 4 4 160 17,0 10 210 12 12 140 18,0
10 23.3.2000 z 164 55 191 4 4 6,0 10,0 5 12,0 4 7 13,0 19,0
11 27.7.2000 o 148 35 155 3 3 58 5,8 4 48 3 3 120 11,0
12 12.5.2000 o 151 39 168 4 3 6,0 9,6 4 6,8 4 4 8,4 15,0
13 22.2.2000 o 147 38 187 6 2 110 6,6 8 6,2 8 9 8,8 10,0
14 13.9.2000 b 153 46 230 7 5 10,0 13,0 6 16,0 6 10 150 17,0
15 9.10.2000 v 155 38 155 5 4 38 5,2 4 7,0 3 3 6,8 10,0
16 11.6.2000 z 150 40 25,7 6 4 120 20,0 8 28,0 9 12 220 18,0
17 8.11.2000 o 163 41 142 5 3 56 42 6 4.4 4 3 6,2 9,0
18 20.4.2000 z 156 44 184 4 2 6,8 10,0 7 12,0 5 5 140 8,2
19 11.1.2000 o 160 40 143 4 3 34 48 4 4.6 3 3 8,8 13,0
20 4,3.2000 z 150 41 181 5 4 6,0 6,8 5 9,2 4 4 120 17,0
21 26.7.2000 z 150 37 172 4 3 70 94 5 74 4 4 10,0 11,0



Priloha 4 — Vysledky méteni kategorie U13
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1 14.1.1999 z 155 45 175 34 24 84 140 66 108 52 62 134 178
2 13.8.1999 o 168 51 128 42 30 72 92 50 62 40 42 68 11,0
3 3121999 b 155 32 62 20 12 52 36 36 40 28 32 36 56
4 26.3.1999 z 148 37 127 62 47 60 94 52 50 40 36 56 94
5 11.7.1999 o 163 48 143 40 32 70 106 48 92 46 44 68 138
6 5.2.1999 z 150 39 17,2 44 3,2 80 130 56 116 56 52 106 17,2
7 5.1.1999 a 157 45 149 50 40 42 100 58 108 52 50 84 132
8 12.2.1999 z 169 58 147 30 26 56 84 66 11,2 82 54 74 142
9 18.7.2000 o 158 42 139 48 32 60 100 50 78 46 40 88 114
10 25.6.2000 z 160 41 143 38 22 48 108 48 82 44 54 78 164
11 22.1.1999 o 160 42 12 34 26 40 74 48 58 34 34 84 126
12 17.6.1999 z 157 44 124 40 34 50 82 56 86 48 34 6,6 8,6
13 11.7.1999 o 166 47 105 32 24 34 62 52 48 36 32 56 124
14 17.12.1999 z 144 31 130 50 30 52 96 46 96 36 40 58 104
15 19.12.1999 b 149 39 130 46 36 62 100 48 62 44 36 74 100
16 11.5.1999 o 168 53 175 42 20 56 150 62 130 64 60 114 132
17 21.6.1999 z 158 44 193 60 52 120 154 62 152 66 82 104 158



Priloha 5§ — Vysledky méteni kategorie U14

\E S = = e
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X0 o = a » > & F o = A& N & =T o & e
1 14.7.1997 4 178 54 139 50 20 62 74 56 92 46 44 88 124
2 24.9.1997 z 191 73 135 42 38 78 78 62 46 60 38 56 134
3 28.1.1997 b 194 88 153 44 32 48 76 64 104 50 52 92 162
4 14.2.1997 z 172 62 180 46 40 122 132 82 112 54 54 92 170
5 8.3.1997 o 184 62 163 42 36 92 74 58 112 46 44 120 176
6 7.8.1997 u 168 54 129 48 30 64 66 60 84 46 42 70 160
7 14.3.1997 G 182 63 10,2 32 20 42 64 52 58 40 44 52 86
8 25.2.1997 z 164 55 172 38 32 76 118 66 132 82 80 82 222
9 13.1.1997 o 175 62 157 50 26 56 90 72 86 68 60 11,0 14,6
10 11.8.1997 o 178 54 130 44 32 80 68 58 66 46 40 62 124
11 26.6.1997 z 181 67 150 48 42 58 108 54 114 50 50 80 120
12 7.1.1997 u 180 69 164 42 36 100 96 78 98 54 44 86 174
13 21.1.1997 z 182 64 146 36 32 62 72 64 76 46 56 110 142



Priloha 6 — Vysledky méteni kategorie U15
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1 .11.1998 z 150 46 130 52 48 74 72 46 82 44 42 60 100
2 8.4.1998 o 160 52 155 46 36 62 122 48 90 46 50 90 164
3 4.71998 z 168 54 168 58 48 54 90 62 110 62 58 112 174
4 18.3.1999 o 165 50 135 30 28 68 64 50 62 38 44 90 166
5 6.7.1998 w 151 43 176 50 36 38 134 56 150 50 56 118 184
6 15.10.1998 w 164 50 142 42 38 82 78 52 62 38 40 96 136
7 20.1.1998 z 160 44 146 32 26 80 86 48 94 46 38 72 170
8 15.8.1998 u 150 45 154 60 50 120 68 70 90 52 42 104 9.2
9 27.4.1998 z 160 48 150 42 38 100 76 48 92 50 48 7.8 138
10 30.5.1998 b 167 58 20,3 48 42 82 126 70 122 66 8,0 23,0 198



Priloha 7 — Vysledky méteni kategorie U16
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1 8.2.1995 o 173 67 129 72 42 86 74 90 162 74 74 712 12
2 3.8.1995 b 194 83 150 74 44 84 86 76 122 72 84 10,2 134
3 21.6.1995 o 183 72 112 76 34 64 58 78 118 54 62 64 90
4 3.6.1996 z 177 70 106 52 40 58 74 68 124 54 68 68 126
5 21.9.1995 z 177 60 97 60 34 44 72 58 52 46 34 68 10,8
6 21.9.1995 o0 183 70 122 60 42 60 78 68 74 58 48 72 146
7 27.1.1995 z 183 66 85 42 30 48 54 62 54 52 42 58 84
8 8.8.1995 o 178 66 126 50 46 64 72 84 110 58 66 74 104
9 28.11.1995 z 178 68 128 48 30 58 88 76 13,2 6,6 5,6 72 11,6
10 24.1.1995 o 178 76 140 54 52 80 96 80 112 74 64 72 128
11  10.2.199 a 177 71 11,3 50 48 6,2 86 5,6 8,2 6,2 48 6,0 10,0
12 27.9.1995 b 190 88 153 7,0 46 66 114 84 146 52 70 96 17,2
13 14.2.199 =z 179 72 128 56 52 7,0 8,4 8,2 96 68 7,2 8,2 8,0
14 6.3.1995 o 175 76 148 54 46 58 116 72 118 64 56 80 14,6



Priloha 8 — Vysledky méteni kategorie U17
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1 21.11.199% z 165 60 131 66 38 54 80 56 72 48 50 78 78
2 5.6.1996 0 175 78 17,2 56 52 84 8,8 80 124 116 64 8,8 8,6
3 6.6.1996 z 179 62 113 48 34 52 58 58 42 46 48 54 88
4 24.1.1996 z 184 71 135 50 60 78 56 48 72 42 54 52 118
5 7.2.1996 o 172 70 176 74 42 76 74 76 120 96 7,6 11,8 120
6 17.3.1996 o 174 66 146 56 46 70 70 72 76 72 62 84 92
7 7.1.1996 b 177 70 153 66 54 66 62 70 106 56 70 62 11,8
8 27.1.1996 z 179 69 153 50 34 48 104 70 88 40 56 94 144
9 29.11.1996 u 179 64 120 56 46 52 50 68 70 46 48 58 68
10 3.2.1996 o0 184 67 135 60 32 52 64 58 102 42 52 54 114
11 15.4.1996 G 179 65 172 100 68 84 70 52 82 54 76 94 176
12 21.5.1996 o 187 72 14,6 6,2 40 6,2 9,0 6,8 8,8 46 3,8 6,4 12,6



Priloha 9 — Vysledky méteni kategorie U18
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1 13.1.1994 =z 176 73 142 68 42 56 106 8,0 86 48 50 8,4 204
2 23.8.1994 o 190 83 142 54 36 50 74 7.2 76 50 44 6,4 13,2
3 1.10.1993 z 178 70 155 64 66 74 110 74 116 54 9,2 11,8 14,8
4 17.4.1994 z 180 73 148 6,2 36 6,8 96 78 152 68 84 106 11,8
5 8.7.1993 2z 179 72 135 64 44 8,8 56 9,2 140 52 6,8 7,8 9,8
6 13.6.1993 2z 177 71 10,3 70 40 5,2 6,6 6,2 72 46 4,6 8,0 7,0
7 4,5.1994 o 183 74 135 6,0 46 6,2 90 7,2 86 54 58 8,2 10,0
8 11.5.1993 u 175 76 159 84 52 70 122 94 148 52 7.6 10,2 148
9 27.5.1994 1 182 76 10,2 44 42 48 58 7,2 86 48 472 8,0 8,0
10 10.1.1994 2z 182 70 114 50 40 6,2 78 7.8 6,8 48 4,6 74 118
11 2.3.1994 o 175 67 92 52 38 3,6 78 58 52 40 3,6 7,4 9,0
12 4.12.1994 =z 175 65 110 56 30 5,8 70 6,8 96 4,2 48 6,6 11,0
13 18.8.1994 o 185 73 95 38 34 4,2 64 7.8 6,2 44 472 8,0 8,6
14 4.7.1994 Db 192 68 65 46 26 48 46 6,2 58 36 38 5,2 3,6
15 29.5.1993 =z 182 78 129 6,6 40 6,8 80 84 124 40 6,6 74 104
16 29.3.1994 =z 187 88 13,7 70 38 7,2 82 70 124 50 7,2 78 14,0
17 28.3.1994 o 184 68 140 58 50 84 98 7,2 110 7,2 58 96 11,6



Priloha 10 — Vysledky méteni U19
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1 30.3.1993 z 179 69 124 74 44 6,0 6,2 7,8 96 8,0 52 8,0 9,0
2 21.4.1993 z 177 64 10,0 56 4,6 4,8 1,4 6,6 88 7,0 58 8,8 9,6
3 1.4.1994 o 176 67 11,2 6,2 34 6,6 7,4 7,2 8,4 52 52 50 10,6
4 4.5.1994 b 192 86 14,7 6,8 56 8,0 8,8 98 11,2 6,8 8,8 80 12,2
5 11.1.1995 z 176 68 124 6,2 3,6 54 8,4 5,6 8,0 48 68 84 11,2
6 21.11.1993 o 173 73 148 6,0 54 6,2 9,4 88 132 7,2 56 9,2 154
7 10.6.1994 z 186 80 11,0 6,0 4,2 54 7,4 6,8 78 48 52 7.6 9,6
8 5.3.1994 u 180 75 98 46 3.2 5,0 58 58 90 52 46 72 8,0
9 8.1.1993 z 177 66 124 52 44 6,6 6,8 6,4 130 4,6 50 9,8 9,8
10 5.2.1994 b 186 77 110 56 5,2 52 8,4 8,0 90 6,0 54 5,6 9,2
11 10.5.1993 z 178 65 125 6,0 34 50 134 52 6,4 44 40 88 154
12 15.9.1993 o 184 80 11,2 64 54 6,0 5,6 6,8 8,4 4,6 50 84 8,4
13 6.1.1993 z 177 65 10,8 6,0 4,2 50 7.4 6,4 86 6,0 42 6,2 9,0
14 15.1.1994 z 167 59 128 6,2 58 7,2 7,8 84 126 17,2 54 64 6,8
15 27.8.1993 b 181 89 180 7.6 50 120 98 138 202 74 12,2 98 136
16 23.3.1993 u 190 77 121 7,2 44 50 10,0 7,6 72 6,6 36 54 132
17 18.3.1993 b 186 79 165 7,0 5,2 80 134 108 16,2 7.8 64 7,2 17,0
18 23.7.1994 z 179 67 123 54 44 54 6,2 7,2 86 5,6 46 7,2 8,2



