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ABSTRAKT

Tato bakalarska prace se zabyva pfistupem a vztahem dnes$ni mladeze ke zdravi a Zivotni-
mu stylu. Teoreticka Cast prace se zaméfuje na zdravi, Zivotni styl a ndvykové latky, které
dne$ni mlédez ohrozuji. V praktické ¢éasti se zaméfujeme na zpusob Zivota preferujici

dnes$ni mladez.

Kli¢ova slova:

zdravi, zivotni styl, drogy, pohyb, zdrava vyziva, pitny rezim, koufeni

ABSTRACT

The bachelor thesis deals with young people’s attitudes and relations to the healthand life-
style. The theoretical part of the papers is focused on the health, lifestyle and addictive
substances which threaten the youth today. In a practical part we focus on the preferred

lifestyle of today’s youth.

Keywords:

health, lifestyle, drugs, exercise, healthy diet, fluid intake, smoking
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UvVOD

Pro bakalatskou préci jsme zvolili téma ,,Zdravi a zivotni styl mladeze ve Zlinském kraji‘,
nebot’ se domnivame, ze problematika Zivotniho stylu jako nastroje k ovlivnéni zdravi je

V soucasné dobé velmi aktualni.

Dnesni mladez zije velmi uspéchang, Casto se potyka se stresem, nedostatkem ¢asu na stra-
vovani a uchyluje se k rychlému obcerstveni, zacina pit alkohol, koufit. Po skole piijde
domt a misto pohybu zasedne k riznym médiim, jako jsou napf. internet a televize. Piitom

si viilbec neuvédomuje, jaké nasledky na zdravi takovéto pocinani mize mit.

Co je to zdravi? Svétova zdravotnickd organizace (WHO) definuje zdravi jako ,, stav fyzic-
ké, psychicke, socialni a estetické pohody.  Je to tedy vice nez absence nemoci nebo vady,
je to stav celkové pohody. Jaké jsou predstavy laické vetejnosti o zdravi? Urcité zaleZi na
véku kazdého jedince. Déti a mlddez maji na zdravi urCité jiny ndzor nez stafi lidé.
S pribyvajicimi roky nazor na zdravi ménime a Casto zjiStujeme, jak je pro nds velmi dile-

zité. Méni se 1 nas$ postoj k tomu, co jsme pro udrzeni dobrého zdravi schopni ud¢lat.

Kazdy ¢lov€k ma sviyj styl Zivota, ktery je hodné ovliviiovan rodinou, $kolou a vrstevniky.
V dospivajicim véku se mladi lidé ¢asto uchyluji k rizikovému Zivotnimu stylu, nebot’ ten
jim z jejich pohledu pfipada zajimavy a pomaha vyfesit rizné jejich osobni problémy.
K nejrizikovéjsim faktordm zivotniho stylu patfi pfedev§im nezdrava vyziva, nedostatek
pohybové aktivity, koufeni a alkohol.

Cilem mé bakalaiské prace je zjistit, jaky Zivotni styl preferuje mladez ve Zlinském kraji.
Jak se stravuje, kolik ¢asu vénuje aktivnimu pohybu a zda se vyhyba navykovym latkam,

jako je alkohol, kouteni a marihuana.
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1 ZDRAVI

Zdravi patii k nejvyznamnéjSim hodnotam kazdého ¢lovéka. Je predpokladem spokojeného
zivota. Ale také urCuje kvalitu a délku naseho Zivota. VétSina lidi ho bere jako samoziej-
most a jeho hodnotu poznava az ve chvili, kdy onemocni sam anebo né¢kdo z jeho blizkych.
V ten moment si uvédomime, Ze je to ten nejcennéjsi dar, ktery mame a o ktery musime

pecovat.

Lze ho chépat jako vyvazeny stav duSevni, télesné a socialni pohody (Celedova, Cevela,
2010, s. 19). Je ovliviiovano mnoha aspekty, at’ uz je to zdravotné preventivni chovani,
zivotni prostiedi, zivotni styl apod. Pro spokojeny a aktivni zivot je zdravi jednou z naSich
priorit. Je pro ¢lovéka velice podstatné. Rozhoduje o tom, jak kvalitné a spokojené prozi-
jeme svijj Zivot.

Péce o zdravi zacina od narozeni jiz v rodin€. Zejména v oblasti vyzivy, péce o dité, vytva-
feni jeho hygienickych navykt. Pokracuje v matefskych a zékladnich Skolach, kde na déti

pusobi zdravotné preventivnimi programy.

., Zdravi je zakladni lidskou potiebou, je cennou hodnotou individualni i socidlni, vyrazné
ovliviwjici kvalitu Zivota a hodnotou, zasluhujici si celospolecenskou ochranu. “ (Celedova,

Cevela, 2010, s. 18)

Zdravi ¢lovéka ovliviiuje zejména jeho Zivotni styl. Zakladem je vyZiva, fyzicka aktivita,
socialni pohoda a odolnost vii€i stresu a jinym zavislostem.
Pojem zdravi se navzajem spojuje ve tfech odliSnych dimenzich. Je to dimenze télesného,

duSevniho a socialniho zdravi. Zdravi je velmi subjektivni a u kazdého clovéka je jeho

podoba relativni a jedine¢na.

Zdravi ¢loveka je hodné€ ovlivnéno i prostiedim, ve kterém jedinec zije.

1.1 Definice zdravi a nemoci

Definovat, co je zdravi, neni jednoduché. Zahrnuje hodné aspekti, jejichz dulezitost se s
vyvojem spolecnosti, ale 1 s vyvojem jedince stdle méni. KdyZ nejsme nemocni a nic nas

neboli, mame pocit, Ze jsme zdravi (Machova, Kubatova, 2009, s. 12).
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, Zdravi lze chapat jako optimalni stav télesné, psychické, socialni pohody pri zachovani
vSech zivotnich funkci, spolecenskych roli a schopnosti organizmu prizpiisobovat se meni-

cim se podminkam prostiedi. “ (Celedova, Cevela, 2010, s. 19)

Dle Kiivohlavého (2001, s. 40) je zdravi ,,...celkovy (télesny, psychicky, socialni a du-
chovni) stav cloveka, ktery mu umoznuje dosahovat optimalni kvality Zivota a nent prekdz-

kou obdobnému snazeni druhych lidi.

Kazdy jedinec vnima zdravi individudlng, proto se 1 jeho definice v jednotlivych laickych a
odbornych publikacich mohou lisit. Zfejmé tu nejrozsifené;si pfinesla Svétova zdravotnic-
ka organizace (WHO, 1964). Dle WHO je pojem zdravi definovan jako: stav plné fyzic-
ké, dusevni a socialni pohody, a ne jako pouha nepfitomnost nemoci nebo vady (Machova,
Kubatova, 2009, s. 12). Na tuto definici viditelné navazuje i Celedova, viz vyse, jakoz i
dalsi autofi.

Tato definice byla riiznymi autory rozsifena o doplitujici nebo ptesnéjsi informace. Zahr-

nuje do zdravi vSechny jeho slozky, jak zdravi dusevni, fyzické, tak i socidlni a soucasné

poukazuje i na nemaoci.

Hodnota zdravi je pro jedince zékladni biologickou hodnotou nutnou k plnéni spolecen-
skych roli a osobni pohody. M¢lo by byt prioritou pro dobrou kvalitu Zivota, plnéni social-
nich roli a seberealizaci. K dosazeni co nejlepsiho zdravi je velmi dulezita prevence, dia-
gnostika, terapie a rehabilitace. Zdravotni sluzby vSe nezajisti, musime sami pfispét k roz-

voji vlastniho zdravi a najit oporu v celé spole¢nosti (Celedova, Cevela, 2010, s. 18 - 20).

Stejné jako zdravi je i nemoc definovana z vice pohledi. ,, Nemoc, obecnéji porucha zdra-
vi, je potencial vlastnosti organizmu, které omezuji jeho moznost vyrovnat se v pribéhu
Zivota s urcitymi naroky vnéjsiho i vnitiniho Zivotniho prostiedi bez poruseni Zivotnich
Sfunkci. *“ (Machové, Kubatova, 2009, s. 12) Zamezit vzniku nemoci 1ze zlepSenim zivotniho
prostiedi a zdravé&j$im Zivotnim stylem (Celedova, Cevela, 2010, s. 22). Nemoc je porucha

adaptace ¢lovéka na podnéty prostiedi.

1.2 Determinanty zdravi

Determinanty zdravi jsou faktory, které ptisobi na potencial zdravi a mohou ho ovlivnit jak
pozitivné, tak i negativné. Neékteré ziskdme vychovou nebo jsou dédi¢né, jiné jsou soucasti

prostredi, ve kterém zijeme.
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Délime je na vnéjsi a vnitini. Determinanty vnitini jsou faktory dédi¢né. Kazdy jedinec je
ziskava jiz na zacatku svého ontogenetického vyvoje od obou rodic¢i. Na nase zdravi maji

vliv také zevni faktory, které ¢lenime do tfech zakladnich skupin:

e zivotni styl,
e kvalita zivotniho a pracovniho prostredi,

e zdravotni péce (kvalita, iroven a dostupnost) (Machova, Kubatova, 2009, s. 13).

V celosvétovém meéfitku 21. stoleti je zne€istovani ovzdusi s ndslednym oteplovanim
zemské atmosféry, chudoba a neregulovany rist lidské populace hlavnimi determinanty

negativné plsobicimi na nase zdravi (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009, s. 18).

1.3 Podpora zdravi

4

vvvvv

Zalezi, jaké si vytvaiime socialni a ekonomické podminky pro Zivot. To jak zijeme, jak

jsme ochotni o své zdravi pecovat (Machova, Kubatova, 2009, s. 14).
Podpora zdravi vychazi z péti zékladnich principi:

e zamg¢fuje se na celou populaci a na podminky jeji existence,

e zajima se o riizna opatfeni, kterd postihuji determinanty zdravi a nemoci,

e vyuziva ke spolupraci riizné doplikové metody,

e usiluje o podporu vetejnosti,

e podporuje roli zdravotnickych pracovnikii v rozvoji podpory zdravi (Celedova,

2010, s. 34).

Z projektu Svétové zdravotnické organizace vychéazi narodni projekty podpory zdravi. Za-
méiuji se na konkrétni populacni skupiny a jednotlivce, s cilem zménit jejich postoje a
chovani ke zdravému zivotnimu stylu. Jsou zacilené na zdravé stravovani, podporu pohy-
bovych aktivit, prevenci stresu, omezeni spotieby alkoholu a koufeni (Celedova, Cevela,

2010, s. 35).
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., Podpora zdravi je tedy soustava cinnosti politickych, ekonomickych, technologickych a
vychovnych, jejichz cilem je chranit zdravi, prodluzovat aktivni Zivot a zabezpecovat zdra-

vy vyvoj novych generaci. “ (Machova, Kubatova, 2009, s. 14)

Machova a Kubatova (2009, s. 14) uvadéji, Zze zenam piipada v podpoie zdravi nejdulezi-
t&j$i role. Ve velké mife ovliviluji zdravi celé rodiny. Zejména v oblasti vyzivy, v péci o
dité, kdy od utlého détstvi vytvaii jeho hygienické a stravovaci ndvyky. Podporuji v ditéti
vztah ke zdravi. Osobné se domnivame, ze vzhledem k postmodernim proménam tradicni
rodiny a rozvolnovani tradi¢nich generovych roli by bylo zajimavé provést aktualngjsi vy-
zkum o roli zen ve vztahu ke zdravi v rodinach a porovnat vysledky tohoto nového vy-

zkumu s vyzkumy star§imi. To vSak pfesahuje rozsah nasi bakalafské prace.

K zlepseni zdravotni a socidlni péce napomaha podpora zdravi. ,, Ten, kdo si vazi zdravi,

vazi si i sam sebe a je ochoten pro své zdravi néco udélat. “ (Cevela, Celedova, Dolansky,

2009, s. 26)

1.4 Prevence

Prevence tizce navazuje na podporu zdravi. Podstatou prevence je zabranéni vzniku nemo-
ci a prodluzovani aktivni délky zivota. Prevence se provadi u jedince nebo na trovni celé

spolecnosti. Je i€¢inn&j$i nemocem predchazet, nezli je fesit, aZ nastanou.

Prevence ma dvoji charakter. Obecna je zaméfena na vytvareni piiznivého Zivotniho pro-
stiedi a podporu zdravého zptisobu zivota. Specifickd je preventivni, cilené zamétena na
prevenci vzniku nemoci, ockovanim, zménou v Zivotosprave (Celedové, Cevela, 2010, s.
35). Rozeznavame tfi zakladni typy prevence:

e primarni,

e sekundarni,

e terciarni.

Primarni prevence se tyka obdobi, kdy nemoc jesté nevznikla. Jejim cilem je vzniku ne-
moci zabranit. Uplatiiuji se aktivity posilujici zdravi jako je spravna hygiena, predchézeni
urazlim, odstrafiovani rizikovych faktor jako je nekoufit, vyvarovat se nadmérné kon-
zumace alkoholu a jinych navykovych latek. Hlavni a diilezitou prevenci je oCkovani, které

je zaméfené proti uréitym nemocem. V Ceské republice ma dlouholetou tradici. Diky celo-
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plosnému ockovani doslo k vymizeni mnoha infek¢nich chorob (Celedova, Cevela, 2010,
s. 36). V posledni dob¢ se ale ozyvaji kritické hlasy viici celoplosnému ockovéni, ato i z
fad odbornikd, byt v nevelkém poctu. Pfevazujicim nazorem ovsem zustava, ze celoplosné

ockovani je dobrou primarni prevenci v pfedchdzeni vzniku nemoci.

U sekundarni prevence je dilezitd v€asna diagnostika a nésledna uc¢innd 1écba. Jde o sna-
hu zabranit komplikacim. Radi se zde i preventivni prohlidky, diky kterym se mnoho ne-
moci podchyti v€as a zabrani se nezddoucimu priibé¢hu nemoci. V ramci preventivni pro-
hlidky je podrobné klinické vysetfeni, véetné laboratornich vySetfeni. Provadi je prakticky
1ékai pro dospélé, prakticky lékatr pro déti a dorost, Zensky Iékat a zubni Iékat. Obsah a
Casové rozmezi provadeéni preventivnich prohlidek je stanoven platnou vyhlaskou minister-
stva zdravotnictvi (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009, s. 30). Preventivni prohlidky a pre-

ventivni opatfeni vedou ke zvySeni kvality zivota i k jeho prodlouzeni.

,, Tercidarni prevenci predstavuje rehabilitace, tzv. navratna péce, ktera ma za cil obnovit
ztracené nebo omezené funkce organizmu tak, aby ¢lovek mohl znovu plnit své obvyklé role
a aby se mohl znovu zapojit do pracovniho procesu nebo aby se mohl alespon sam o sebe
postarat a byl co nejvice sobéstacny. “ (Celedova, Cevela, 2010, s. 47) Je zaméfena na pre-
venci nasledk nemoci, vad, dysfunkci a handicapt, které by vedly k invalidité a k imobili-
té jedince. Jejim cilem je omezit nasledky nemoci, jejich pracovni a socialni dasledky a co

nejdéle zachovat kvalitu zivota (Machova, Kubatova, 2009, s. 15).

Stale se zduraziiuje dileZitost prevence a jiZ mnoho lidi pochopilo, Ze je lep$i nemocem
predchazet, neZ jimi trpét. Zdravy ¢loveék se svym zdravim nechce zabyvat, nebot’ se do-

mniva, ze pravé mu urcitd nemoc nehrozi (Celedova, Cevela, 2010, s. 47).

., Vychova ke zdravi ma proto dulezity ukol zménit chovani lidi tak, aby si uvédomili nut-
nost prechodu z oblasti léceni nemoci do oblasti podpory zdravi a prevence. (Machova,
Kubatova, 2009, s. 15) Vychova musi byt zaméfena nejen na jednotlivce, ale na celou spo-

le¢nost.
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2 ZIVOTNI STYL

Clovék muZe nejvice ovlivnit svoje zdravi Zivotnim stylem, ktery vede. Je tak sté&Zejnim
determinantem zdravi a mtizeme jej definovat jako: ,, Zivotni styl zahrnuje formy dobrovol-
ného chovani v danych zZivotnich situacich, které jsou zalozené na individualnim vyberu z
riiznych moznosti. Miizeme se rozhodnout pro zdravé alternativy z moznosti, které se nabi-
zejt, a odmitnout ty, jez zdravi poskozuji. Zivotni styl je tedy charakterizovin souhrou dob-
rovolného chovani (vybérem) a Zivotni situaci (moznosti). “ (Machova, Kubatova, 2009, s.
16) Tuto definici povazujeme za velmi zdatilou, nebot’ akceptuje svobodu volby kazdého
jedince, jak ke svému zdravi pfistoupi — Zivotni styl je pravé o tom, co jedinec zvoli. To,
zda se narodime zdravi ¢i postizeni, nemlizeme nijak ovlivnit, ale jak se ke svému budeme

chovat dale, to uz je do zna¢né miry véci nasi osobni volby.

Zdravy zivotni styl je nejcastéji spojen s rodinnymi zvyklostmi, vychovou ke zdravi, za-
jmovou ¢innosti, bezpeénym zivotnim prostiedim, adekvatni vyzivou, fyzickym pohybem,
vyhybanim se $patnym navykdm a zavislostem, osobni hygienou, laskou a néhou a pozi-

tivni socialni komunikaci.

Dulezitou autoritou v otazkach zdravi je samoziejmé WHO, Svétova zdravotnicka organi-
zace, ktera definuje zdravy zivotni styl takto®: , Zdravy Zivotni styl jsou kroky, opatieni a
strategie, jimiz jedinec dosahuje optimdlniho zdravi. Zdravy zpusob Zivota je o prevzeti
odpovédnosti a rozhodovani se ve prospéch zdravi pro dnesek i pro budoucnost. Spravné
stravovani, prace na fyzické kondici, emocionalni, dusevni i duchovni pohoda a prevence,
to vSe tvori zdravy Zivotni styl. Jako jedinec jste vzdy jednotny celek, proto vsechny aspekty
vaseho ja musi pracovat v harmonii k dosazeni celkové pohody, do kazdého aspektu sebe
sama musite dat vyvazené mnozstvi energie.“ Definice WHO je tedy holisticka, pokryva

vSechny rozméry Zivota Cloveka, nejen stranku fyzickou, ale i emociondlni, psychickou,

! Emotional wellness, spiritual wellness and prevention are all apart of creating a healthy lifestyle. Since the
entire YOU, meaning all aspects of one’s self, must work in harmony to achieve wellness, you need to put
balanced energy into each aspect of yourself.” Citovano podle:
https://bhls.wordpress.com/2011/04/26/definition-of-balanced-and-healthy-lifestyle/
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socialni a duchovni. Definice WHO pak jesté jednotlivé tyto slozky zdravého zptisobu zi-

a2
vota upfesiiuje” :

e Fyzicka pohoda: zdrava vyziva, spravné stravovani, télesny pohyb, cviceni, ade-
kvatni odpocinek, zvladani stresu.

e Emocionalni (dusevni) pohoda: postoje vedouci ke zdravému sebevédomi, pozitiv-
ni myslenky a ndzory, pozitivni sebeobraz.

e Dile jedinec potiebuje davat a dostavat: odpusténi, lasku a soucit, zazivat radost,
smat se, mit St'astné vztahy s ostatnimi i se sebou samym.

e Duchovni pohoda: vnitini klid, otevienost pro vlastni tvofivost, divéra ve vlastni

vnitfni moudrost.

Vsechny tyto aspekty musi byt v harmonii, aby mohlo byt dosazeno celkové pohody a vy-
vazeného zivota.

Pfistup jedince ke zdravému zivotnimu stylu je hodné ovlivnén zvyklostmi rodiny, tradi-
cemi, ekonomickou situaci, v které je jedinec vychovavan a socialni pozici. Clovék musi
mit dobré znalosti, aby mohl posoudit, co jeho zdravi prospivéa a co naopak skodi. Proto je
nutné jiz od utlého détstvi vychovou v rodin€, ve Skole 1 ve spolecnosti plsobit spravné na

dité a vychovavat ho k odpovédnosti za vlastni zdravi (Machova, Kubatova, 2009, s. 16).

., Zdravotni stav spolecnosti se hodnoti predevsim na zdkladé nemocnosti a umrtnosti. Z
rozboru pricin chorob s vysokou nemocnosti a umrtnosti vyplyva, Ze zdravi nejvice po-

Skozuje:

e koureni,

% podle https://www.healthylifestylesliving.com/health/healthy-lifestyle/what-is-a-healthy-lifestyle/: ,,Physi-
cal (For The Body): Good Nutrition, Eating Right, Getting Physically Fit, Beneficial Exercise, Adequate
Rest, Proper Stress Management. Emotional Wellness (For The Mind): Self-Supportive Attitudes, Positive
Thoughts and Viewpoints, Positive Self-Image. You Also Need to Give and Receive: Forgiveness, Love and
Compassion, You Need to Laugh and Experience Happiness, You Need Joyful Relationships With Yourself
and Others. Spiritual Wellness: Inner Calmness, Openness to Your Creativity, Trust in Your Inner Knowing.
And all aspects of one’s self, must work in harmony to achieve wellness, so you need to create a balanced
life.


https://www.healthylifestylesliving.com/health/healthy-lifestyle/what-is-a-healthy-lifestyle/
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® nesprdavnd vyziva,

e nizka pohybova aktivita,

e nadmeérna psychicka zatez, nadmeérnd konzumace alkoholu,
e zneuzivani drog,

e rizikoveé sexualni chovani. (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009, s. 39)

Zasadn¢ se méni nas zivotni styl. Technika je stale vyspélejsi. Na jedné strané nam zivot
hodn¢ usnadiiuje, ale na strané druhé nas zbavuje pohybu. Soucasny ¢lovék vede pirevazné
sedavy zpusob zivota. Jiz cestou do $koly nebo do prace sedime v dopravnim prostiedku.
Dalsi ¢ast dne prosedime ve Skole nebo v praci. A kdyz ptijdeme ze $koly ¢i prace domil,
tak opét sedime u televize nebo u pocitace. Zhorsuji se mezilidské vztahy, zivotni styl je
orientovan za neustalou honbou za moci, uspéchem, penézi. Neustale spéchame, nemame
¢as na sebe, na své blizké, Zijeme ve stresu a tyto situace byvaji castou pfi¢inou rozpadu

mnoha rodin (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009, s. 39).

2.1 Stravovani

Mezi dalsi Casté nedostatky v Zivotnim stylu kromé jiz zmiiovaného pohybu patii chyby
ve stravovani a pitném rezimu. Jidlo neni jen biologickou potifebou nutnou k pieziti. Stava
se z néj spoleCenska udalost a jime pfti vSech pftilezitostech. V dnesni dobé je strava mno-
hem rGznorodéjsi a pestiejs$i nez diive. Bohuzel nadmérny energeticky piijem zivocisnych
tukti, cukrii a cholesterolu napomaha vzniku civilizaénich nemoci. Zivot ¢lovéka vyznam-
n¢ ovlivituje vyziva. VétSina z nas konzumuje minimalné€ o 1/3 vice energie, nez potiebuje
ke zdravému Zzivotu a tim porusuje zasady spravného Zivotniho stylu. Spravna skladba
stravy brani rozvoji fady civiliza¢nich nemoci a pomaha i pii 1é€bé (Fialova, Krch, 2012, s.
247 - 248).

Vyziva ma zajist'ovat pfijem energie odpovidajici jejimu vydeji. M4 byt pestra a vyvazena,

aby zajiStovala dostatecny pfisun Zivin, vitamini a minerali. Mezi jeji zékladni slozky

patii:
e bilkoviny,
o tuky,
e cukry,

e mineralni latky a stopové prvky,
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e vitaminy,

e voda (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009, s. 42).

Vsechny tyto zakladni slozky nam dodavaji energii, reguluji té¢lesné funkce, stavi a udrzu;ji

télesné tkangé.

Zdrava strava je zdrojem energie pro nase télo a ve velké mife podporuje naSe zdravi. Ne-
zalezi jen na tom, co jime, ale jak jime. Celedova a Cevela (2010, s. 55-56) definovali

obecné zasady a pristupy k vyzive takto:

e (asty pobyt na ¢erstvém vzduchu,

e dostatek pohybu,

e stiidmost v jidle,

e jist Castéji a mensi porce,

e vhodné si jidlo v prib¢hu dne rozdélit,

e jist v pfijemném prosttedi a v klidu,

e pred sacharidy preferovat bilkoviny a vitaminy,

e nekoufit a nepit vétsi mnoZstvi alkoholu.

S dodrZzovanim téchto zdsad maji v soucasné dobé stale vétsi problémy nejen dospéli, ale i
déti. V dne$nim svété plném elektroniky, trdvenim mnoha hodin u pocitaci a televize se
minimalizuje pobyt venku v pfirod€. Déti maji nedostatek pohybu. V zapalu hry na pocita-

¢ich zapominaji na jidlo a dohéanéji to castokrat ve vecernich hodinéch.

Doporucené slozeni potravy pifedstavuje potravinova pyramida. Zaklad pyramidy tvofi
obilniny, téstoviny, pe€ivo a ryze. Nasleduje zelenina a ovoce. Ve tietim patie jsou Zivo-
¢iSné potraviny, jak mlécné, tak masové. Vrchol pyramidy tvofi tuky a sladkosti, kterym

bychom se méli vyhybat (Komprda, 2009, s. 45-46).

Uvedena potravinova pyramida patii k tradicnimu pohledu na vyzivu. V posledni dobé& se
ale objevuji 1 nové teorie vyzivy, které jiz nestavi obiloviny a pe¢ivo do zakladu potravi-

nové pyramidy, ale do vysSich pater, nebo je dokonce uplné vypousti.

Bilkoviny (proteiny) jsou dalezitou stavebni latkou organismu. Podileji se na stavbé bun¢k,
krve, hormontl, enzymu a protilatek. Bilkoviny jsou nezbytnou slozkou ve stravé. Najdeme
je v mase, mléénych vyrobcich, vejcich, lusténindch, bramborach, mouce a chlebu (Ma-
chova, Kubatova, 2009, s. 18). Bilkoviny jsou vyuzivany jako zdroj energie. Jsou tvofeny

aminokyselinami. N¢které jsou vyrobeny naSim télem, jiné, tzv. esencialni aminokyseliny,
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musime dodavat stravou. Nase télo potiebuje denn€¢ minimaln¢ 0,8-0,9 g bilkovin na kilo-
gram hmotnosti. Jako zdroj energie maji bilkoviny pokryvat 10-15% energie (Celedova,

Cevela, 2010, s. 58-59).

Tuky (lipidy) se v nasem téle vyskytuji jako stavebni a zasobni material bunék. Rezervou
energie je zasobni tuk, ktery se pfi nedostatecném ptisunu sacharidl v potravé uvoliiuje a
spotfebovava. Je ulozen v bunkach podkozniho vaziva a kolem n¢kterych orgénd. Tuky
mohou byt ptivodu rostlinného i zivo¢isSného. Rostlinny tuk je naptiklad slune¢nicovy olej,
tepkovy olej, olivovy olej. Rybi tuk a sadlo spada pod zivocisny tuk. Nejvice potravou
pfijimadme neutradlni tuky, tzv. triglyceridy, které se pfi prichodu travicim ustrojim $tépi a
po vstiebani sténou tenkého stieva jsou dale lymfatickymi cestami dopraveny do krve.
Nadmeérna konzumace tukl v potravé zptsobuje jejich ukladani a tim dochézi k obezité. V
prevenci nemoci by nemél byt denni pifijem tukl vyss$i nez 30% energetick¢ho piijmu

(Machova, Kubatova, 2009, s. 19-21).

Je smutnym paradoxem nasi doby, ze zatimco na jedné stran¢ planety umiraji lidé hlady, v
jinych castech Zemé umiraji na dusledky piejidani a obezity. Pfitom je feSeni na teoretické
roving tak snadné — spravedlivé prerozdé€lovani zdroji. BohuZel ale v praxi chybi politicka

a ekonomicka vule.

Cukry (sacharidy) maji hlavni vyznam jako pohotovy zdroj energie. Z chemického sloZeni

je delime na:

e monosacharidy (glukéza, fruktoza, galaktoza),
e disacharidy (sachardza, lakt6za, maltdza)
e oligosacharidy (stachydza, vebaskoza)

e polysacharidy (Skrob, glykogen)

Idedlni formou pro pfijem sacharidii jsou Skroby, které piechazi do krve pomalu a tim
nadlouho zasyti. Piebytek je ukladan ve formé tukovych zasob (Machova, 2009, s. 21-22).
Sacharidy kryji u ¢lovéka asi 55% denni energetické potieby. Doporuc¢ena denni davka
sacharidl se méni v zavislosti na véku jedince a na pohybové aktivité. V soucasné dobé je
nadmérna spotieba sacharidii a to zvySuje riziko kardiovaskuldrnich chorob, cukrovky,

obezity a zubniho kazu (Celedova, Cevela, 2010, s. 57).
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Mineralni latky a stopové prvky

Nejsou zdrojem energie, presto jsou pro nas organismus nepostradatelné, nebot’ zajist'uji
zivotni funkce. Organismus si je nedokdze sam vytvaret, proto je musime dodéavat stravou.
Podileji se na fadé biochemickych procesti, na vystavbé télesnych tkani a maji vyznamnou
lik, vapnik, hot¢ik, fosfor a chlor. Nedostatek minerald mize vést k poskozeni organismu.
Ale 1 nadmérny ptisun je Skodlivy, nebot’ nékteré mineraly se pro t€lo mohou stavat toxic-

kymi (Komprda, 2009, s. 33-42).

Sodik udrzuje osmoticky tlak, vodni rovnovahu a stalost vnitfniho prostfedi. Spolu s dras-
likem se podili na pfenosu nervovych impulst. Je obsazen v soli. Nedostatek sodiku nasta-
va jen pii nadmérném poceni a dlouhotrvajicich prijmech. Nadbytek sodiku mé za nasle-

dek vysoky krevni tlak (Machova, Kubatova, 2009, s. 23-24).

Draslik je nezbytny pro spravnou ¢innost svalll, zejména srde¢niho. Stimuluje dusevni ¢in-
nost. Nedostatek drasliku se projevuje unavou, slabosti, zacpou, nespavosti a dochazi k
porucham srde¢niho rytmu. Je obsaZzen v bramborach, lusténinach, celozrnnych obilovi-

nach a ofechach.
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dopad na fidnuti kosti. Je dulezity i v t€hotenstvi. Jeho dostate¢ny piijem je potiebny pro
chemickou rovnovahu v téle. Podili se na svalovych a nervovych funkcich, reguluje srdec-
ni rytmus a je nezbytny pro spravnou srazlivost krve. Je obsazen v mléénych vyrobcich,
lusténinach, brokolici, Spenatu, kapusté, maku, liskovych a vlasskych ofechach, mandlich a

slune¢nicovych semenech (Komprda, 2009, s. 33-42).

Hoft¢ik reguluje srde¢ni rytmus a svalové kontrakce, chrani nervy. Je pottebny v kostech a
zubech, kde se spolu s vapnikem podili na jejich stavbé. Je obsazen v zelené listové zeleni-
n¢, mléku, syru, obilninach a luSténindch (Machova, Kubatova, 2009, s. 25). Nedostatek
hot¢iku se projevuje kieCemi ve svalech, zavratémi, sttidanim prijmu se zacpou. Na zvy-
Seny piisun hoi¢iku by se mélo dbat v te€hotenstvi a u déti zejména v obdobi rychlého

rastu.

Fosfor je obsazen v kostech a zubech. Zdrojem je mléko, syry, ryby, vaje¢ny zloutek a

luSténiny.
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Stopové prvky se v organismu nachdzeji v menSim mnozstvi nez mineralni latky. Nejvice
se vyskytuje Zelezo, zinek, fluor a jod. Pii nedostatku zeleza dochazi k poruse krvetvorby.
Pfi nedostatku jodu se zvétSuje Stitna zlaza a v détstvi mize z jeho nedostatku vzniknout

endemicky kretenizmus s poruchami ristu a intelektu (Machova, Kubatova, 2009, s. 26).

Vitaminy nejsou zdrojem energie, ale jsou nezbytné pro organismus. Udrzuji pfeménu
latek a energii. Vitaminy pfijimadme stravou, nebot télo si je neumi samo vytvofit. Kazdy
vitamin ma v téle svou specifickou funkci. Mame vitaminy rozpustné v tucich: A, D, E, K
a vitaminy rozpustné ve vod¢: C, komplex vit. B, H (Cevela, Celedova, Dolansky, 20009, s.

46).

Voda je nejdulezitéjsi soucasti naseho zivota a vyzivy. Nase télo denné potiebuje mini-
malné 1,5-2 litry vody. Potfebné mnozstvi vody se odviji od véku, pohlavi, télesné hmot-
nosti, teploty prostiedi, fyzické ndmahy a zplsobu stravovani. Tomu musime mnoZzstvi
pfijimané vody ptizptsobit (Celedova, Cevela, 2010, s. 60). U dospé&lého tvoii voda 60%
télesné hmotnosti, u novorozencti dokonce 75% a ¢im je ¢lovek starsi, tim podil vody v
téle klesa. Nedostatek vody jiz za 2-3 dny vede k tézkym porucham a béhem tydne ke smr-
ti (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009, s. 45). Pitny rezim je pro zdravi déti a mladeze di-
lezity.

2.2 Pohybova aktivita

NaSe zdravi velmi ovliviiuje pravidelny pohyb. Pokud sedime v zaméstnani, ve Skole, v
dopravnich prostiedcich a ¢asto bohuZzel 1 ve svém volném Case sniZzuje se naSe uroven
pfizplsobeni se na télesnou zatéz. Pravidelnd fyzické aktivita velmi podporuje nase zdravi

a méla by byt soucasti naseho zivota (Celedové, Cevela, 2010, s. 63).

Pohyb nas provézi celym zivotem, pocinaje pocetim a narozenim ditéte. Mame radost,
kdyz dit€ samo drzi hlavicku, dokdze se posadit a co teprve jeho prvni kracky. Vychova
k pohybu musi zacit v roding. Je tfeba se détem po sportovni strance hodné vénovat. Rodi-
¢e by méli své déti vést ke sportu, nebot’ je dokdzané, ze pokud dojde v détstvi ke sportov-
nim navykim, budou déti sportovat i v dospélosti. Jiz v pfedskolnim véku zaciné dité prvni
sportovni ¢innosti jako je béh, jizda na kole, brusleni, lyZovani, plavani, a to jim pomaha
vV rovnovaze a koordinaci pohybu. Na zédkladni Skole v rdmci povinné télesné vychovy se

rozviji vytrvalost, obratnost a rychlost. Rodi¢e i Skola by déti méli podporovat
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K provozovani sportu. Stimuluji tak jeho pohybovy vyvoj, zmensuji riziko vzniku kardi-

ovaskularnich chorob a predchazeji obezité.

Lidské télo, stejné jako téla vSech zivoCichu, je vyvinuto k pohybu a aktivité. ,, 1 kdyz je
zdanlivé v klidu, provadi dechové pohyby, dochdzi k cirkulaci krve, K srdecnim stahiim,
pohybum strev a dalSich organii, véetné jednotlivych bunék, jako jsou krvinky nebo sper-
mie. “ Pohyb je zaji§tovan Cinnosti pohybového aparatu. Pohybovy aparat ¢lovéka je roz-

sahly funk¢ni celek slozeny ze tii podsystému:

e opérného a nosného - kosti, klouby, Slachy a vazy,

e vykonného — kosterni svaly,

e fidiciho (koordina¢niho) — receptory kozni, vestibularni a zrakové, periferni a cen-

tralni nervstvo (Cevela, Celedova, Dolansky, 2009, s. 47).

,,Na pohyb tedy nelze pohlizet pouze jako na prostredek ovliviwjici fyzické zdravi a kondi-
ci, ale treba si uvédomit také jeho dalsi hodnoty. Kromé ucinki socializacnich a komuni-
kacnich jsou to ucinky psychoregeneracni, psychoregulacni a psychorelaxacni, které priz-
nivé piisobi na duSevni stav jedince, nebot jsou prevenci stresu, negativnich emoci a dal-
Sich nezadoucich jevi. Cilené provadeény aktivni pohyb by se proto mél stat nezbytnou sou-
casti zZivotniho stylu dnesniho cloveka, jeho denniho rezimu.*“ (Machova, Kubatova, 2009,
s. 58) K zachovani a upeviiovani normalnich fyziologickych funkci organismu je pohyb
nejptirozencjsi a nezbytny:

e zvysuje télesnou zdatnost,

e snizuje hladinu cholesterolu,

e napomahd lepSimu prokrveni a okysli¢eni mozku,

e piispiva k duSevni pohod¢ a odolnosti viici stresu,

e pomaha proti bolestem v zadech,

e je prevenci i 1écbou obezity,

e pohyb chrani pted srdecné - cévnim onemocnénim,

e zlepSuje prokrveni kiize a tim 1 fyzicky vzhled (Machova, Kubatova, 2009, s. 58).
Pravidelny pohyb a vhodny zptsob télesného cviceni ma pozitivni vliv na psychiku ¢loveé-
ka, jeho emoce, pomaha mu sndze zvladat stres a psychickou zatéz. Lip se nam dati kon-
trolovat nasi hmotnost a tim i1 pfedchazet mnoha zdravotnim rizikim (MI¢ék, 2011, s. 20).
., Z psychologického hlediska miize byt rozumné provozovani néjakého sportu velice zdravé

uz jenom tim, ze pri nem clovek objevuje viastni telo a ziskava skutecny dojem jakéhosi
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mladi. Zpocatku je sport mozna pocitovan jako zdvazi, ale vvkony se rychle zlepsuji, takze
se brzy stava skutecnym zdrojem pohody.* (Montignac, 1999, s. 196) V dnesni dob¢ se
mléadezi nabizi spousta sportovnich aktivit, které jsou pro n¢ idealni a navic maji moralizu-
jici vliv. Zejména provozovani kolektivnich sportt v télovychovnych sdruzenich jako napf.
Sokol ¢i Orel, nebo v riiznych jinych sportovnich oddilech a klubech, ma pozitivni vliv
nejen na fyzickou stranku ¢loveka, ale i na celkovou psychosocidlni pohodu jedince. Dité
¢i dospivajici ziska hodnotné socialni kontakty a Casto takova piatelstvi trvaji po cely Zi-
vot. Pokud se mlady ¢lov€k vénuje naplno sportu, je mala Sance, ze bude napt. uzivat dro-
gy. Jednak na né¢ nema Cas, protoze svij volny ¢as vénuje sportu, jednak ale uzivani drog
nebyva mezi sportovci posuzovano kladné a nazor socialni skupiny je pro mladého ¢loveka
do znaéné miry urcujici.

Pfi studiu zahrani¢ni literatury k tomuto tématu jsme zjistili, ze napt. v USA se z hlediska
zdravého Zivotniho stylu potykaji s obdobnymi problémy jako my v Ceské republice. Za
nejpaléivejsi problém u déti a mladeze povazuji vyzkumnici v USA vysoky vyskyt obezity
—az 15% (tedy 9 milionit) déti v USA mé nadvahu, jak uvadi Centrum pro kontrolu a pre-
venci nemoci (CDC).? Pfi¢inou této situace je, Ze stale vice a vice d&ti je linych, maji malo
pohybu a stravuji se ve fast foodech tuénymi jidly. Tatam je jejich nékdejsi fyzicka aktivita
z dob, kdy byli malymi détmi a béhali, skakali a hrali si. Nyni travi sviij volny ¢as poflako-

vanim, sledovanim televize, sezenim u pocitace, chatovanim a hranim videoher.

2.3 DalSi slozky zdravého Zivotniho stylu

Jak jsme jiz uvedli v Gvodu této kapitoly, do zdravého Zivotniho stylu nepatii jen vyZziva a
télesny pohyb. Pojimame-li lidskou bytost komplexné, holisticky, tedy jako bytost s roz-
meérem nejen fyzickym, ale 1 duSevnim, socidlnim a duchovnim (nékdy se uvadi jesté roz-

meér ekologicky), pak nelze redukovat zdravy Zivotni styl na zdravou vyzivu a fyzickou

%Volné citovano podle: Living a HealthyLifestyle, http://www.megaessays.com/viewpaper/96346.html):
., Living a HealthyLifestyleBreakingthecycleof obesity in youngpeopleisprobablythe most difficulthealthpro-
blemfacingournationtoday. Fifteenpercent, oralmost 9 million, of U.S.children are overweight, according to
the Center forDiseaseControl and Prevention (CDC). | believethatthereasonisthat more and more youngchil-
dren and teenagers are lazy and are eating fast foodsfilledwith fat. Physicalactivity has gonefromrunning
and jumping as an infant to spending free timehangingout as teenagers, watchingtelevision, talking on cell
phones, sittingatthecomputer and playing video games. *


http://www.megaessays.com/viewpaper/96346.html
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aktivitu. Je nutné zde alespon v kratkosti zminit dal$i slozky zdravého zivotniho stylu. U

déti a mladeze jsou to napf. tyto:

e pozitivni vztahy v roding, a to jak v nukledrni (rodic¢e a sourozenci), tak $irsi (pra-
rodiCe, tety a stryci, bratranci a sestfenice),

e pozitivni vztahy s vrstevniky, zdravd kamaradstvi a pratelstvi,

e z4ajmové krouzky, pozitivni volnocasové aktivity,

e vzdélavani, povinna Skolni dochéazka,

e neformélni vzdélavani (muzea, specializované zdjmové krouzky jako napf. astro-
nomicky, botanicky ¢i véelaisky krouzek),

e kulturni Zivot (kino, divadlo, koncerty, vystavy),

¢ vlastni uméleckd tvorba (déti maluji, zpivaji, tanci, hraji divadlo, pisi povidky),

e pozitivni vztah k pfirod¢ a jeji ochrané.
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3 NAVYKOVE CHOVANI

Nase spole¢nost do zivota dnesni mladeze vnasi mnoho negativnich podnét. Nékteré se
mohou zdat dospivajici mladezi lakavé, takze se je pokousi vyzkouset. Mnohé déti maji
Spatné priklady jiz ve svych rodi¢ich a ve svém blizkém okoli. Dokonce i média a reklamy
propaguji alkohol a cigarety. Proto jim pfijde naprosto normalni koufit a pit alkohol. Ke
konzumaci alkoholu je nase spole¢nost dlouhodobé¢ liberdlni. Piesto, Ze je podavani alko-
holu mléadezi do 18 let zakézano, podle mnohych vyzkumu vétSina adolescenti uvadi, ze
konzumovala alkohol jiz pied 16 rokem (Macek, 2003, s. 111). Ceska spole¢nost je tradié-
né spolecnosti se zvySenou spotiebou alkoholu, rozsifenym koufenim a diky mladé genera-
ci se u nas za poslednich nékolik let rozsifila 1 nealkoholova toxikomanie. Pfedchozi gene-
race neholdovaly drogam, jako je tomu u nyn&j$i mladeZe (Sak, Kolesarova, 2004, s. 80).
Jinak tomu bylo samoziejmé napi. v USA, kde se masové rozsifilo uzivani drog v 60. le-
tech 20. stoleti, kdy ,,kvétinové déti” z hnuti hippies hojné experimentovaly s tehdy jeste

legalnim LSD a dalSimi halucinogeny.

,,Snizuje se bezpecnost spolecnosti. Jedinci zavisli na drogach postupné prechazeji na kri-
mindlni obstardvani drog ci penéz na drogy. Drogové zavisli jedinci ¢i jedinci pod silnym
vlivem alkoholu ztraceji sebekontrolu a jsou schopni pachat ciny, jichz by se za normalni-
ho stavu nedopousteli. “ (Sak, Kolesarova, 2004, s. 87) ,, Drogova zavislost je specificky
duSevni, nékdy i télesny stav, vyplyvajici ze vzajemného puisobeni mezi organismem a dro-
gou, charakterizovany zmeénami chovani a prozivani a dalsimi reakcemi a jevy, které zahr-
nuji i nutkani brat drogu stdle nebo pravidelné pro jeji ucinky na psychiku nebo nékdy i

proto, aby se zabranilo neprijemnym stavium. * (Kohoutek, 2007, s. 210)

3.1 Alkohol

Alkohol vznika kvaSenim sacharidd, je to bezbarva tekutina a jejim chemickym sloZenim
je etanol. Alkohol je latka navykova a zavislost na alkoholu je chronicka, progresivni ne-

moc.

vV

odbouravaji a navic maji mensi télesnou hmotnost. Po vypiti alkoholu u ditéte mize nastat
prudky pokles hladiny krevniho cukru a hrozi riziko ztraty védomi. Navyk na alkohol se u
déti a mladistvych vytvaii velmi rychle (Machova, Kubatova, 2009, s. 66). K alkoholu se
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mladi 1idé uchyluji z nejriznéjsich pfi¢in. Nekterym chutnd, jini v ném nalézaji uvolnéni,
zbaveni se starosti (Kohoutek, 2007, s. 211).

K riziku vzniku zavislosti na alkoholu pfispivaji i genetické dispozice a osobnost ¢loveéka.
Déti a mladez se oproti dospélym nedokazi s vlivem, ktery alkohol pfindsi vypotradat. Pti
jeho konzumaci ztraci kontrolu nad svym jednanim. Casto byvaji agresivni, provozuji rizi-

kovy sex a vystavuji se uraziim, Casto i s nasledkem trvalého télesného poskozeni ¢i umrti

(Machova, Kubatova, 2009, s. 66).

3.2 Koureni

., Kdo zacne v mladi kourit, ma 70% nadéji, Ze bude kurakem nadosmrti. Jedna cigareta

stoji kurdka v prioméru 5-15 minut Zivota. *

E. P. Eckhol

Do Evropy se tabak dostal po roce 1492, kdy ho ze svych zamotiskych plaveb ptivezla do
Spanélska vyprava Krystofa Kolumba. Koufeni se velmi rychle stalo popularni novinkou,

nejprve v salonech vystiedni Slechty, pozdéji se ale rozsitilo 1 mezi prosty lid.

Spolecensky zivot nékterych dospélych 1 mladeze mize byt zavisly na konzumaci tabaku,
at’ uz formou kouteni, Siiupani tabaku nebo Zvykanim. Mladi lidé maji ¢asto nespravny
ptiklad ve vlastni roding, pratelich. Prvni pokusy jsou vétSinou ze zvédavosti, z divodu, Ze
koufi ostatni kamaradi, aby zapadli do party. Jini koufi, aby potlacili uzkost, nebo naopak

maji pocit k vysoké vykonnosti (Kohoutek, 2007, s. 215).

., Koureni tabdku je jednim z nejrizikovejsich faktoru Zivotniho stylu, protoze je nejcastéjsi
pricinou zbytecnych a predcasnych onemocnéni a umrti. Zakladni skodlivé soucasti taba-
kového koure jsou nikotin, dehty, oxid uhelnaty, amoniak, nitrosaminy, formaldehyd, kya-
nid, arzenik a rada dalsich. Mnoho z téchto latek je prudce jedovatych a rakovinotvornych

(kancerogennich). “ (Machova, Kubatova, 2009, s. 60)

Nikotin je navykova latka, na kterou vznika zavislost. Pfi poklesu hladiny v krvi u kutéka
vznikaji abstinenc¢ni ptiznaky, jako je touha po cigareté, podrazdénost, nervozita, Spatna
nalada, nesoustfedénost, poruchy spanku, zvysena chut k jidlu. U kutédkl se zvysuje riziko

kardiovaskularnich onemocnéni. Koufeni béhem téhotenstvi je velmi nebezpecné pro plod,
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nebot’ vede k retardaci jeho vyvoje a ristu. Déti se rodi s nizsi porodni vahou, ¢asto docha-
zi k mimod¢loznimu téhotenstvi, samovolnym potratim. Koufeni ma i vyssi podil na umrti
novorozencu. Varujici je 1 vzestup koufeni u déti a mladeze, kdy déti zacinaji koufit jiz na
zékladni Skole. Nejkritictéjsi je vék mezi 11. az 15. rokem. Déti se snazi vypadat dospéle,
napodobuji své vrstevniky. V tomto obdobi vétSinou jesté nekouii pro potéseni, ale aby
zapadly do party. Kolem 17. roku koufi vétSinou jen ti, kterym to zachutnalo a koufit chtéji

(Machova, Kubatova, 2009, s. 60-61).

Slouceniny dehtu, ktery tabak obsahuje, jsou u kufdkd hlavni pfi¢inou rakoviny. Nejvice
byvaji postizeny sliznice Ust, dasni, hrtanu, plic, zaludku a mocového méchyte. Koufeni
obranyschopnost organismu narusuje a ochromuje imunitni systém (Foster, 1993, s. 98).
OhroZeni jsou 1 pasivni kufaci. Bohuzel velka ¢ast populace je tomu vystavovana. ,, Uvddi
se, Ze nekurdk, ktery stravi jednu hodinu v zakoureném prostiedi, vdechne takové mnozZstvi

Skodlivin, jako kdyby vykouril 15 cigaret.“ (Machova, Kubatova, 2009, s. 62)

., Vychova k nekuractvi by méla zacinat v rodiné a postupovat pres Skoly vsech stupnu az
po informacni kampané a motivacni soutéze poradané statem, mésty a obcemi, podniky a
nestatnimi organizacemi. “ (Komarek, Provaznik, 2011, s. 57) Proto je velmi dulezita pre-

vence koureni:

e informovat déti 1 vefejnost o negativnich nasledcich koufeni,

e 0 problému kouteni s détmi hovofit,

e byt vzorem nekufackého chovani pro déti,

e déti by nemély mit doma neomezeny pfistup k cigaretam,

e dusledné kontrolovat zdkaz prodavani tabaku nezletilym a jeho poruseni tvrdé po-
stihovat,

e déti chranit pfed pasivnim koufenim,

e zavést U¢inné preventivni programy proti koufent,

e vhodnymi legislativnimi opatfenimi zavést celospolecenskou prevenci (zékaz re-
klamy tabakovych vyrobkl, zédkaz tabdkovych automatli, nebot’ nelze kontrolovat
vek, prodavat pouze celd baleni, nikoliv jednotlivé kusy, zvysit ceny) (Machova,

Kubétova, 2009, s. 64).
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3.3 Konopné drogy

Nejcastéji se vyskytuji a jsou zneuzivany dvé zékladni formy konopné drogy. Prvni je ma-
rihuana (tréva, zeli apod.), druhou je hasis (has, ¢okoladda apod.). Hlavni Gi€innou latkou je
THC. Konopné drogy jsou uzivany piedevsim koufenim, v mensi mife se objevuji také v

pokrmech nebo napojich.

Nespor (1992, s. 50) uvadi, ze: ,, Marihuanové cigarety obsahuji o polovinu vice rakovino-
tvornych latek nez tabak. Vyvolavaji psychickou i fyzickou zavislost, jedinec ma sklony k
nasilnostem, poruchy pameti, je apaticky, bez zdajmu.* Podle nejnovéjsich vyzkumu je
ovSem marihuana mén¢ $kodliva nez alkohol, a to az desetinasobné (Www.legalizace.cz).
Marihuana je pro dusevné labilni jedince nebezpecnd, nebot’ u nich mize vyvolavat rizné
psychické poruchy. Podle vyzkumu zvySuje moznost pifechodu na ,,tvrdé drogy*, jako je
heroin nebo pervitin (Nespor, 1999, s. 16).

Na pribéhu a vlivu latky se podili jeji koncentrace a celkovy stav jedince. Jeho o¢ekavani,
ustech, pocit chladu a hlad. I vnimani ¢asu je hodné zkreslené. Jedinec ma pocit, ze Cas se
vlece, pfitom ubchl jen kratky okamzik. V mnoha ptipadech je intoxikace doprovazena
stavem lehké euforie a dobré nalady, kterd muze ptejit do nezadrzitelné dlouhého smichu.
Pti CastéjSim uzivani mize dochazet k zhorSeni kratkodobé paméti a soustiedéni. U jedincii
se Spatnym psychickym naladénim dochdzi k paranoidnim staviim, kdy maji pocit, Ze je
nekdo sleduje. Tyto stavy mohou ptejit az do panického stavu, kdy se jedinec stava nebez-
pecny sobé 1 okoli.

Postoje ceské spolecnosti k uzivani navykovych latek jsou pomérné stabilni. V poslednich
letech se mirné snizuje piijatelnost koutfeni tabdku, zatimco se zvySuje pfijatelnost kon-
zumace alkoholu a uzivani konopnych latek. Dlouhodobé mirné roste podil osob, které
nesouhlasi s trestnim postihem uZivatelti konopnych latek, osob uzZivajicich konopné latky
k 1éCebnym ucelim i osob, které¢ si péstuji konopi pro vlastni potiebu (www.drogy-

info.cz).

3.4 DalSi nelegalni navykové latky

Vysledky Narodniho vyzkumu uzivani ndvykovych latek 2012 potvrdily dlouhodobé sta-

bilni rozsah uzivani konopnych latek v obecné populaci a pokracujici pokles rozsahu zku-
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Senosti s ostatnimi nelegalnimi drogami. Nejcastéji uzitou nelegalni drogou jsou konopné
latky, druhou nejéastéji uzitou nelegalni drogou je extaze; v r. 2012 vsak na druhém misté
byly halucinogenni houby (lysohlavky). Na dalSich mistech byly zkuSenosti s uzitim pervi-
tinu nebo amfetamind, kokainu a LSD s pomérné konzistentné nizkou mirou celozivotni
prevalence (2,3-2,8 %), zatimco celozivotni zkuSenosti ¢eské populace s heroinem jsou

dlouhodobé¢ na nizké urovni (pod 1 %).

Regionalni analyza studie ESPAD za r. 2011 (Evropska skolni studie o alkoholu a jinych
drogach, www.vlada.cz) ukazala, Zze z hlediska zkuSenosti s nelegalnimi drogami patii me-
Zi vice exponované regiony Praha, Ustecky, Karlovarsky, Olomoucky a Moravskoslezsky
kraj, k méné exponovanym regionim pak patii kraje StiedoCesky, Plzensky, Kralovéhra-
decky a Pardubicky. Rozdily mezi regiony se snizuji a situace v ramci CR se postupné vy-
rovnava, coz dale navazuje na trend sledovany jiZ v obdobi mezi r. 2003 a 2007. Situace na
regionalni Grovni je vSak relativné dynamicka — zatimco na ndrodni urovni je situace v

uzivani nékterych drog stabilni, v jednotlivych regionech lze pozorovat rozdilné trendy.

Mezi socialni souvislosti uzivani drog patii nizké vzde€lani, nezaméstnanost, problémy ve
vztazich a rodin€, nekvalitni a nestalé bydleni az bezdomovectvi a dalsi. Tyto jevy se Casto
vyskytuji soucasné a mohou vést k socidlnimu vylou€eni. Ve zvySené mife se manifestuji v
nékterych popula¢nich skupinach, jako jsou napf. etnické a narodnostni mensiny (v CR

pfedevsim Romové), bezdomovci, migranti, pfistéhovalci.
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4 CHARAKTERISTIKA OBDOBI ADOLESCENCE

V praktické ¢asti této bakalarské prace budu pracovat se vzorkem mladeze ve véku 15 — 19
let, tedy se stfedoskolaky, studenty gymnazii, stfednich odbornych skol a stfednich odbor-
nych ucilist’. Jedna se o specificky veék v zivoté ¢loveéka, tzv. adolescenci, a mladez v tomto

veku je pfedmétem zkoumani mnohych psychologii 1 sociologii.

Podle (Kohoutek, 2008) zde uvedu znaky adolescentli podle nejznaméjsich vyvojové psy-
chologickych teorii. Samoziejmé nelze nezacit od Sigmunda Freuda, zakladatele psychoa-
nalyzy. Ten povazoval za podstatu psychického vyvoje vyvoj libida — zivotni energie, kte-
rou spojoval s principem slasti. Clovék podle Freuda lokalizuje pocit slasti a blaha v pri-
bchu své ontogeneze do riznych télesnych oblasti. Kazd4 vyvojova etapa ¢i faze (kterych
je celkem pét) s sebou nese 1 urcity model setkdvani jedince s okolnim svétem. Ve véku
prechodu z puberty do adolescence se jedinec dostava do posledni vyvojové faze, tzv. faze
genitalni. Genitalni charakter ma podle S. Freuda ta biologicky a psychosocialné zrala
osobnost, kterd pln¢ vyfesila svilj oidipovsky komplex, propracovala pregenitalni ambiva-
lenci a na rozdil od falického charakteru ptikladd objektu a jeho uspokojeni stejnou véhu

jako uspokojeni vlastnimu.

V kapitole o mladezi nelze neuvést vyvojovou koncepci Erika Eriksona. Tento psycholog
byl psychoanalyticky orientovany a jeho pfistup oznacujeme jako ,,humanisticky*. Popsal
osm vyvojovych stadii, z nichz kazdé je charakterizovano n&jakym typem konfliktu a kri-
¢lovéka rust, novou silu, mohutnost. Pokud ovSem konflikt vyfesen neni, jedinec opousti
stadium s pocitem ménécennosti a jeho dalsi vyvoj mize stagnovat a byt narusen. Postulo-
val tzv. epigeneticky princip: jedno vyvojové stadium ,,stoji“ na druhém, navazuji na sebe
nejen chronologicky, ale 1 hierarchicky. Od principu vyvoje libida vSak obratil pozornost
ke spiSe socialnim aspektiim ontogeneze, ustifednim tématem je vyvoj identity — pocitu i

druhu vlastni totoznosti.

Puberta a adolescence je podle Eriksona 5. vyvojovym stupném a trva zhruba od 12. do 19.
roku zivota. Charakteristickym konfliktem je pro toto obdobi ,,identita proti konfuzi roli.
Zatimco stadium predchozi je z vyvojového hlediska pomérné klidnym, v této fazi je vyvoj
vlastni identity velice bouflivy — a to jak fyzicky, tak psychicky a socidlni, coz klade zvy-
Sené naroky na psychické zpracovavani. Erikson piSe, ze ,,v zddném jiném stadiu zivotniho

cyklu nejsou si tak tésné blizké piislib objeveni sebe samého a hrozba ztraty sebe samého.
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Maji se sjednotit predchozi predstavy o sobé samém — ¢lovek stoji na prahu zivotni dréhy,
sumarizuje predchozi a hledi do budoucnosti. Spojuje plany s konkrétnéjsimi cili (napft. s
nazorngj$i piedstavou o svych budoucich socidlnich pozicich a o svém budoucim povola-
ni). Casto probihaji i velmi silné krize identity — riizné rozlady, deprese, obavy, konfuze
(zmatek, chaos) roli. Velkou ulohu hraje na pocatku adolescence potieba identifikace se
vzory, modely, pfiklady a jejich ndpodoba. Ctnosti je zde vérnost své zivotni filozofii,

svym ciliim, zajmam a hodnotam.

Dalsi velmi vyznamnou vyvojové psychologickou teorii je teorie Jeana Piageta. Tyka se
»jen jedné stranky ontogeneze ¢lovéka — kognitivniho vyvoje. Za zakladni princip vyvoje
Piaget povazoval kombinaci, prolindni dvou procest: aktivnéj$i asimilace a pasivnéjsi
akomodace. Asimilace spociva v pfijimani, osvojovani si ¢i ,,pozieni novych zkuSenosti;
tyto nové zkuSenosti vSak nemuseji byt v souladu s dosavadni Urovni a strukturou poznat-
ki, a mysl ¢lovéka se proto akomoduje, ptizptisobuje novym prvkiim, aby obnovila naru-
Senou rovnovahu. Piagetova teorie proto neni ani prevazné nativisticka (zduraziujici podil

vrozené slozky), ani behavioristickd (zdlraznujici roli stimulace a u€eni). Vychazi z pred-

pokladu kombinace obou principd.

Kromé tady dil¢ich stadii Jean Piaget rozeznava u kognitivniho vyvoje €tyfi hlavni stadia:
zhruba od 12 let vySe se ¢lovek nachazi v poslednim (¢tvrtém) stadiu kognitivniho vyvoje,
ve stadiu formalnich operaci. Toto stadium je charakterizovano schopnosti abstraktniho
mysleni, schopnosti metodického postupu, vytvateni hypotéz apod. Vysledkem uplatiiova-
ni t&chto schopnosti v§ak nemusi byt jenom intelektovy a intelektudlni vykon: fada studii
je vénovana i tomu, jak je schopnosti abstraktniho mysleni ovlivnéna cela osobnost ¢lové-
ka — napt. nékteré typické prvky adolescentniho chovani a prozivani, jako je ,,ideologic-
nost®, pfipadné nerozhodnost a ambivalence, ale i samostatnost isudku mohou byt spjaty
pravé s noveé ziskanou schopnosti predstavit si rizné, i jen hypotetické varianty — nejen
.jak to je*, ale i ,.jak by to mohlo byt (prognostické mysleni). UpIné& vsichni lidé (ani do-
spe€li) tohoto stadia pln¢ nedosahuji. Na konci tietiho stadia a ve stadiu ¢tvrtém dochazi k
tzv. decentraci, kdy dité zacina predstavovat si, poznavat a rozhodovat i z hlediska ostat-
nich a jeho aspektivita ¢i aspektabilita (iroven schopnosti a dovednosti poznavat a hodnotit
veci a jevy nejen ze subjektivniho aspektu, ale z vice hledisek, stanovisek a zornych uhll)
se rozsifuje.

Psycholog Lawrence Kohlberg vytvofil koncepci moralniho vyvoje, v niz je patrny vliv

Piagetovy koncepce kognitivniho vyvoje a jez se stala podobné znamou a vlivnou. Kohl-
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berg rozsituje tii hlavni faze moralniho vyvoje, kazdou z nich dale ¢leni do dvou stupnd.
Mladez ve véku 15 — 19 let se nachazi ve 2. vyvojové fazi, ve fazi konvencni moralky.
Prvni stupen této druhé faze charakterizuje konformita, souhra mezi lidmi — dobr¢ je to, co
se ocekava, je dulezité byt dobrym clovékem podle obvyklych spolecenskych méfitek;
druhy stupen této druhé faze je charakterizovan socialni souhrou, snahou o uchovani sys-
tému — dobré je plnéni povinnosti, se kterymi ¢lovék souhlasil, zdkony a pravidla se maji

dodrzovat s vyjimkou naprostych krajnosti, kdy dochézi ke konfliktu s jinou normou.

4.1 Mladez ve Zlinském kraji

Pomoci nejvyznamnéjSich teorii vyvojové psychologie jsme charakterizovali mladez ve

veéku 15 — 19 let. Nyni se zaméfime na Zlinsky kraj z hlediska demografického.

Zlinsky kraj byl ustanoven k 1. lednu 2000, vznikl slouc¢enim okresti Zlin, Kroméfiz a
Uherské Hradiste, které pattily k Jihomoravskému kraji, a okresu Vsetin, ktery spadal do
Severomoravského kraje (www.czso.cz). Svou rozlohou 3 963 km? je &tvrtym nejmensim
krajem v republice. Ma celkem 307 obci (z toho 30 mést), ve kterych ke konci roku 2014
7ilo 585 261 obyvatel. Hustota zalidnéni 148 obyvatel/km? vyrazn& pievysuje republikovy

primér. Nejvyssi zalidnénost je v okrese Zlin (186 obyvatel/km?) a nejnizsi v okrese Vse-
tin (126 obyvatel/km?).

V roce 2014 Zzilo na Gzemi Zlinského kraje 585 261 obyvatel. Vyvoj v€kového sloZeni
obyvatel je charakterizovan zvySujicim se podilem obyvatel v poproduktivnim véku, proti
roku 2013 se zvysil podil obyvatel starSich 64 let z 17,8 % na 18,3 %. Pfesto je vékova
struktura z ekonomického hlediska stale pfizniva. Primémy vék obyvatel Zlinského kraje
v roce 2014 byl 42,2 let. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR uvadi, ze ke dni
31.12.2013 bylo ve Zlinském kraji 27 641 dorostencti ve véku 15 — 19 let (www.uzis.cz).

Zlinsky kraj vykazuje ve srovnani s republikovym primérem mensi podil méstského oby-
vatelstva (rozdil -10%), ve vékovém a vzdé¢lanostnim sloZeni populace neni vyznamny
rozdil, charakteristickym rysem je celoevropsky trend starnuti populace. Jako celek vyka-
zuje Zlinsky kraj pomérn€ malé zastoupeni narodnostnich mensin. V ramci kraje vSak exis-
tuji lokality, v nichz jsou soustfedény pocetnéj$i komunity, zejména Vsetin, Krométiz,
HoleSov. Vyznamnymi kriminogennimi faktory jsou nezaméstnanost a chudoba. V mife

registrované nezaméstnanosti se Zlinsky kraj pfiblizuje republikovému priméru, existuji
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vSak velké rozdily mezi jednotlivymi ORP. Nejvyssich hodnot dosahla mira registrované
nezaméstnanosti v roce 2006 ve spravnich obvodech ORP Vsetin (10,14%), Roznov pod
Radhostém (10,11%), Valasské Klobouky (10,46%) a ValaSské Mezifi¢i (9,01%). Nejnizsi
byla mira registrované nezaméstnanosti ve spravnich obvodech ORP Vizovice (5,52%) a
Zlin (5,63%). Mira chudoby, posuzovana podle vyse vyplacenych socidlnich davek pte-
poctenych na 1 obyvatele za mésic, je nejvyssi v okrese Vsetin, nasleduje Kroméfiz, Zlin a
Uherské Hradisté. Faktorem zvysujicim riziko rozvoje urcitého typu kriminality je naduzi-
vani alkoholu. V dané problematice je Zlinsky kraj (posuzovano podle poctu prvnich osSet-
feni pro poruchy vyvolané alkoholem) dlouhodobé nad celorepublikovym pramérem

(Koncepce prevence kriminality ve Zlinském kraji, str. 69. www.mvcr.cz).

Ve Zlinském kraji vykonavaji ¢innost §koly nebo $kolského zatizeni pravnické osoby, je-
jichz zfizovatelem je kraj, obec, stat, registrovand cirkev nebo nabozZenska spolecnost.
Nejvétsim ztizovatelem v kraji podle poctu subjektt je samotny Zlinsky kraj, ktery zfizuje
126 ptispévkovych organizaci vykonavajicich ¢innost skol a Skolskych zatizeni. Co se tyce
mladeze ve vékové skupiné 15 — 19 let, ve Zlinském kraji se pro né¢ nachazi 17 gymnazii,
71 sttednich 8kol, 11 vysSich odbornych Skol. Ve vSech Skolskych zatizenich je realizovan
minimalni preventivni program, jehoZ soucasti je prevence kriminality. Prevence ma pte-

devsim formu nabidky.

Na tizemi Zlinského kraje se nachazeji také Skolska zatizeni pro zajmové vzdélavani. Stie-
diska volného ¢asu poskytuji riznorodou klubovou, zdjmovou a vzdélavaci ¢innost. Ve
Zlinském kraji pracuje 19 stredisek volného Casu, kterd evidovala celkem 15 611 pravi-
delnych ucastniki v 1 275 zajmovych utvarech. Do prilezitostné ¢innosti se zapojilo 239

864 ucastnikll a dalSich ¢innosti spojenych s pobytem 6 336 déti a mladeze.

Nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez provozovana neziskovymi organizacemi nabizeji
alternativu volnocasovych aktivit, asto jsou propojena s terénni praci v sidlistnich lokali-
tach a realizaci preventivnich programi ve Skoldch. VSechna NZDM ve Zlinském kraji
jsou drziteli povéteni k socidlné-pravni ochrané déti a disponuji kvalifikovanymi odborni-

ky, schopnymi pracovat také s rodinami klientt.

Co se tyce vyskytu socidlné patologickych jevl ve skolach a skolskych zatizenich ve Zlin-
ském kraji, v ¢ervnu 2007 byly Odborem skolstvi, mladeze a sportu Krajského tradu Zlin-
ského kraje obeslany Skoly a Skolské zafizeni s zaddosti o vyplnéni dotazniku k mapovani

socialn¢ patologickych jevil (dale jen SPJ) ve Skolach. Jednalo se o zakladni skoly, zaklad-
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ni Skoly netplné, stiedni skoly, vyssi odborné skoly, détské domovy, specialni skoly. Cel-
kem se vratilo 184 dotazniktli, odpovédélo 62 % z dotazanych skol. V uvedené tabulce je
zachycen vyskyt téchto jevi ve vSech typech skol a skolskych zafizenich Zlinského kraje.
Nejvice se skoly potykaji s vulgarismem, koufenim a zaSkolactvim. Problematicky se jevi
uzivani alkoholu zaky a studenty, které je podstatné Castéjsi, nez uziti drog. Ve vétsi miie
se objevuje 1 Sikana. Nejlépe umi Skoly fesit problematiku zaskolactvi, vice se potykaji s
feSenim problematiky gamblerstvi (Koncepce prevence kriminality ve Zlinském kraji, str.

69. www.mvcr.cz).

Reélna zjisténi Podezieni Pocet feseni Skolou

Koufeni 1974 1625 1022

Alkohol 998 1290 282

Drogy 187 663 124

Sikana 309 243 253

Zaskolactvi 1131 (do 10.00 h) 538 (nad 10.00 h) 1553
Kriminalita 121 116 109

Gamblerstvi 42 52 25

Rasismus 2375 1609 1768

Jiné SPJ 107 36 113
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5 VYCHOVA KE ZDRAVI

Vychova ke zdravi je zakladnim nastrojem podpory zdravi a prevence nemoci. Vychova Si
klade za cil pfimét jednotlivce jakéhokoliv véku petovat o své zdravi. Clovék, ktery pecuje
o své zdravi, povazuje za samoziejmé i péci o zdravi svych blizkych a svého okoli. Proto je
nutné jiz od utlého détstvi upeviiovat v jedinci spravné navyky a ucit ho k odpovédnosti za
své zdravi. DéEti 1 mladez svoje postoje ke zdravi teprve formuji a je snadné je ovlivnit a
nasmérovat spravnym smeérem. Je to celozivotni komplex vychovy, ktery zacina v roding,
dale pokracuje ve skole, v zaméstnani. ,, Pro realizaci spravného zivotniho stylu je nezbyt-
né, aby kazdy clovek chtél své zdravi Setrit a upeviiovat a zaroven eliminoval skodlivé fak-
tory, védeél, co je zdravi prospésné a co mu skodi, a mél vytvorené podminky k realizaci

zdravého zpiisobu Zivota. “ (Celedova, Cevela, 2010, s. 10)

Zdravi nejvice ohrozuje koufeni, vysokd konzumace alkoholu, rizikové sexualni chovani,
nespravna zivotosprava, nedostatek pohybu, uzivani drog a dalsi rizikové faktory spojené
pfedev§im s obdobim dospivani. Mladez feSici problémy s dospivanim se Casto uchyluje
K rizikovému zivotnimu stylu, nebot’ ten ji pomaha zvednout nizké sebevédomi a fesi pro-
blémy spojené s dospivanim. Dospivajici maji v tomto véku sklony s experimentovanim.

Chtéji zakusit obdiv svych vrstevniktl a casto se uchyluji k rizikovému chovani.

V prevenci rizikového chovani je nutna podpora a zajem rodiny. Smysluplné vyplnéni vol-
ného Casu, at’ se jedna o sportovni aktivity, zdjmové krouzky ¢i pobyt v pfirod¢. Je slozité
motivovat dospivajici v péci o vlastni zdravi. DileZité je také prostiedi Skoly a preventivni
programy. Ty by mély byt zaméfené na zdravy zivotni styl, jako je vyziva, pohyb, spravny
rezim prace a odpocinku, dusevni hygiena a sexudlni vychova. Déle by se prevence m¢la
zaméfit na protikutackou, protialkoholovou a protidrogovou vychovu (Machova, Kubato-

va, 2009, s. 273)
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II. PRAKTICKA CAST
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6 METODOLOGIE VYZKUMU

Praktické Casti bakalaiské prace predchéazela teoretickd Cast, kterd se zameétila na vymezeni
pojmu zdravi, Zivotni styl, navykové latky a mladez. Praktickd cast bude zkoumat, jakym
zivotnim stylem dne$ni mladez Zije. Budeme pracovat se vzorkem mladeze ve véku 15 —
19 let, tedy se stiedoskolaky, studenty gymnazii, stfednich odbornych kol a sttednich od-
bornych ucilist. Cilem vyzkumného Setfeni je zjistit postoj dnesni mladeze ke zdravému
zivotnimu stylu. Zivotni styl zahrnuje celou fadu jednotlivych determinant, a jelikoZ neni
mozné v jedné praci postihnout vSechny tyto Cinitele, zaméfili jsme se jen na ty zékladni;
mladez ve Zlinském kraji a jeji zdravi, stravovani, vztah k pohybovym aktivitam, vztah k

alkoholu, vztah ke koufeni tabaku a vztah k marihuane.

6.1 Vyzkumné cile a vyzkumné otazky
Cilem vyzkumného Setfeni je zjistit postoj mladeze ke zdravému Zivotnimu stylu.

PfedevSim nas zajima jaky je zZivotni styl divek a chlapci v pohybovych aktivitach, ve

stravovani a v uzivani navykovych latek.

e Zjistit, jaky zZivotni styl mladez vede a zda si uvédomuje, ze mezi dilezité aspekty
zdravi patii 1 stravovaci navyky.
e Zjistit, jaky ma mladeZ vztah k pohybovym aktivitdm a kolik ¢asu jim vénuje.
e Zjistit postoj mladeze k navykovym latkam jako je alkohol, koufeni tabaku, mari-
huany a v jaké mife je mladez uziva.
K jednotlivym vySe jmenovanym Sesti oblastem, které dohromady vypovidaji o Zivotnim
stylu mladeze, jsme stanovili nasledujici vyzkumné otazky, na né€z souhrnné¢ odpovime

Vv zavéru bakalarské prace:

1. Postoj mladeze v oblasti zdravi:

1.1. Jak svij zdravotni stav subjektivné hodnoti chlapci a divky?

1.2. Jak ¢asto beéhem poslednich Sesti mésicti méli chlapci a divky zdravotni obtize,
jako je bolest hlavy, bolesti Zaludku, bolesti v zadech, potiZe pfi usinani, inava
atd.?

1.3. Jak casto béhem jednoho roku méli chlapci a divky uraz, ktery vyzadoval 1¢é-

karské oSetieni?
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1.4. Jak chlapci a divky hodnoti svoji postavu?
2. Stravovaci navyky:
2.1. Drzi chlapci a divky diety?
2.2. Jak ¢asto béhem tydne chlapci a divky snidaji?
2.3. Kolikrat tydné ji chlapci a divky ovoce a zeleninu?
2.4. Kolikrat tydné ji chlapci a divky sladkosti?
3. Postoj k pohybovym aktivitam:
3.1. Maji chlapci a divky dostatek pohybu?
3.2. Kolik ¢asu denn¢ chlapci a divky travi sledovanim televize a pouzivanim PC?
4. Postoj ke koufeni:
4.1. Jakou maji chlapci a divky zkusSenost s koufenim tabaku?
4.2. Jak casto v soucasné dobé¢ chlapci a divky kouiti?
5. Postoj k uzivani alkoholu:
5.1. V kolika letech poprvé divky a chlapci pili alkohol?
5.2. Vypili nékdy takové mnozstvi alkoholu, ze z toho byli opili?
5.3. V kolika letech se divky a chlapci poprvé opili?
5.4. Kolikrat se divky a chlapci opili béhem mésice?
6. Postoj k uzivani marihuany:
6.1. Jakou zkuSenost s marihuanou maji chlapci a divky?

6.2. UZili marihuanu chlapci a divky za posledni mésic?

6.2 Pouzita vyzkumna technika

Jako vyzkumnou metodu jsme si zvolili kvantitativni vyzkum formou dotaznikového Set-
teni. ,, Kvantitativni vyzkum pracuje s ciselnymi udaji. Zjistuje mnozstvi, rozsah nebo frek-
venci vyskytu jevi, resp. jejich miru (stupen). (Gavora, 2010, s. 31) Pro vyzkum jsme

pouzili ¢ast jiz vytvoieného dotazniku ze studie HBSC z roku 2010 (viz piiloha ¢. 1).

Dotaznik se sklada z 23 otdzek rozdélenych do Sesti okruhii. Pfed samotnymi otazkami
jsou demografické udaje zjistujici obecné udaje o respondentech, pohlavi a veék. Otazky 1
— 3 zjistyji, jakou Skolu respondent navstévuje, jeho bydlisté a kde prozil détstvi. Otazky 4
— 7 jsou zamé&feny na zdravi. Na stravovaci zvyklosti se zamé&fuji otazky 8-12. Otazky 13-

15 zjistuji vztah respondentl k pohybové aktivité. Otazky 16 a 17 jsou zamétené na kou-
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feni tabdku. Konzumaci alkoholu zjistuji otazky 18 — 21. ZkuSenosti s marihuanou zjist'uje

otazka 22 a 23.

6.3 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo 140 studentl z riznych typi stfednich skol ze Zlinského kraje.
Pro vybér vyzkumného vzorku jsme zvolili metodu sné¢hové koule, pti ziskavani kontakt
na respondenty. Nejprve jsme oslovili okruh lidi, které zname a od nich jsme ziskavali
kontakty na jejich znamé. Tém byl dotaznik zasilan emailem nebo prostiednictvim facebo-
oku. Podminkou pro zatazeni do vyzkumného vzorku bylo bydlisté a vék. Respondent mu-

sel byt ve véku 15 — 19 let a bydlet ve Zlinském kraji.

6.4 Obecné Gidaje o respondentovi

Nejdiive jsme zjiStovali demografické udaje, a to v€k a pohlavi respondentl. Déle nés za-
jimalo, jakou navstévuji Skolu, to z diivodu, abychom vylou¢ili zaky zakladni skoly, nebot’
vyzkum se tyka jen stiedoskolské mladeze. Dalsi polozka zjistovala bydlist€¢ a rodinné

zazemi respondentil.

VéEk a pohlavi respondentii

Z celkového poctu 140 respondentti bylo 70 chlapct (tj. 50%) a stejny pocet divek, tedy 70
(tj. 50%). Nejvice respondentt bylo ve vékové kohorte¢ 17 let, a to celkem 38. Druhou
nejpocetnéjsi skupinu z hlediska vékové kohorty tvofili osmnéctileti, kterych bylo 33 re-
spondenttl. Jen o jednoho méné, tedy 32, bylo patnactiletych respondentii. Sestnactiletych
bylo 28. Nejmén¢, pouze devét respondentt, uvedlo vek 19 let. Respondenti, ktefi nespl-

novali pozadavky na v€kové rozmezi 15 az 19 let, byli z dotaznikového Setieni vylouceni.
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Graf ¢. 1 Vék a pohlavi

Rozdéleni respondentii dle typu studované §koly

Z celkového poctu 140 respondenttl jich 30 navstévuje gymnazium, 51 stfedni Skolu s ma-
turitou a 59 stiedni odborné ucilisté. Podivame-li se na vysledky také z hlediska pohlavi
respondenttl, zjistime, Zze nejvetsi pocet respondentt, celkoveé 40, tvotili chlapci ze stied-

nich odbornych udilist. Nejvice respondentl z fad divek byly stiedoskolacky s maturitou,

celkem 29.
Rozdéleni respondentti podle typu
studované skoly
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c 40
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Graf ¢. 2 Rozdéleni dle typu studované skoly
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Bydlisté respondentii

VéEtsi cast respondentd naSeho dotaznikového Setfeni Zije na vesnici, 89 respondentil
z celkovych 140, piesnéji 64% respondentil z jejich celkového pocti. U chlapct je to téméf

vyrovnang, zatimco vétsina divek — 50 ze 70, bydli na vesnici.

RozloZeni respondenti podle bydlisté
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Graf ¢. 3 Rozdéleni dle mista bydlisté

Kde prozili respondenti détstvi?

Z4dny z respondentt neuvedl, e by vyristal v détském domové &i v péstounské pééi. 62%
respondentli uvedlo, Ze pochazeji z Gplnych rodin, 38% z rodin netplnych. Chlapci maji
vysledek opét vyrovnany, zatimco 53 divek z celkovych 70 uvedla, Ze pochdzi z uplné ro-
diny. Oproti Praze, kde je rozvodovost 50%, dostavame ve Zlinském kraji o néco optimis-
rodin i ve Zlinském kraji velmi vysoka. Na druhé strané vSak neni nikde zaruceno, ze tpl-
né rodiny jsou vzdy Stastné a funkcni, a Ze netuplné rodiny musi byt neSt'astné a nefunkéni.

ZaleZi na osobnosti a vychovném stylu rodi¢t ¢i rodice.

Kde jsi prozil détstvi?
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Graf ¢. 4 Kde jsi prozil détstvi
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7 VYSLEDKY DOTAZNIKOVEHO SETRENI

1.1. Jak sviij zdravotni stav subjektivné hodnoti chlapci a divky?

Na otazku, jak mladeZ svij zdravotni stav hodnoti, jsme dostali vétSinou pozitivni od-
povédi — 46 respondentt, tj. 28 chlapci a 18 divek povazuje svlij zdravotni stav za vynika-
jici, 69 za dobry, 20 za ne moc dobry a jen 5 respondentii za $patny. Cili 115 respondenti
ze 140, tedy 82,1% respondentt, tedy ¢tyfi mladi lidé z péti, povazuji svijj zdravotni stav

za vynikajici ¢i dobry. Kladnéji hodnoti sviij zdravotni stav chlapci nez divky.

Co soudis o svém zdravotnim stavu?

40 36
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30 28
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pocet odpovédi

je vynikajici je dobry ne moc dobry  je Spatny

Graf ¢. 5 Zdravotni stav

1.2. Jak casto béhem poslednich Sesti mésicii méli chlapci a divky zdravotni obtiZe,
jako je bolest hlavy, bolesti Zaludku, bolesti v zadech, potiZe pFi usinani, inava,
atd.?

31,5% respondentti (z tohoto poctu 64% chlapct a 36% divek) uvadi, Ze maji zdravotni
potize ,,asi tak jednou mési¢ne€“. BohuZel povaha a rozsah tohoto dotazniku neumoziuji
upfesnit, o jaky druh a jak zavazné obtize se jedna. 33 respondentt (tj. 23,6%, téméi jedna
Ctvrtina respondentll) uvedlo, Ze ma zdravotni potiZe ,,asi tak jednou tydné“. To povazuji
za dosti vysoké Cislo, vzhledem k tomu, o jak mladé lidi se jedna. Potize ,,Castéji nez jed-
nou tydné* uvadi 30 respondentil. ,,Zhruba kazdy den* pak uvedlo 10 respondentt. ,,Ziidka
¢1 nikdy* netrpi zdravotnimi obtizemi 21, tj. 15% respondentli. Velmi Spatné je zjisténi, ze
22 divek trpi zdravotnimi obtizemi Castéji nez jednou tydné a dokonce 8 divek ma zdravot-

ni problémy denné.
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Graf ¢ 6 Castost zdravotnich obtizi

1.3. Jak ¢asto béhem jednoho roku méli chlapci a divky uraz, ktery vyZadoval 1ékai-

ské oSetieni?

Témét polovina (48%) respondentil (28 chlapct a 39 divek) uvedla, Ze nikdy v Zivot¢ jesté

nem¢la uraz. Jednou ho mélo 27 respondentil, dvakrat 21 respondenti, tfikrat 13 respon-

dentt a Ctytikrat nebo vicekrat 12 smolafi (z toho 9 chlapct a 3 divky).

Kolikrat jsi mél/a béhem poslednich
12 mésica takovy Uraz, Ze jsi musel/a
byt oSetfen/a u lékare?
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nemél/a jednou dvakrat trikrat Ctyrikrat
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Graf ¢ 7 Vyskyt urazii
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1.4. Jak chlapci a divky hodnoti svoji postavu?

S potéSenim mohu konstatovat, ze toto dotaznikové Setieni ukdzalo u mladeze pomérné
velkou miru spokojenosti S vlastni postavou, €ili odolnost vii¢i diktatu médy, ktery ocenuje
zejména nezdraveé vyzablé modelky — i kdyz dikybohu se posledni dobou i tento trend méni
a ke kormidlu ptichazeji zdrave, sportovné a spokojené vypadajici divky a zeny. 59 re-
spondentt uvedlo, ze je jejich postava ,,tak akorat™, tudiz mohu ptredpokladat, ze jsou s ni
spokojeni. Vice jsou se svou postavou spokojeny divky, nez chlapci. Tticeti osmi respon-
dentim se zda byt jejich postava ,.trochu hubend®, deviti ,,pfili§ hubena“. Dvacet sedm

respondentti povazuje svou postavu za ,.trochu tlustou®, sedm za ,,piilis tlustou®.

Jak hodnotisS svou postavu?
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Graf ¢. 8 Hodnoceni postavy

2.1. Drzi chlapci a divky diety?

114 respondentli v soucasné dobé nedrzi Zadnou dietu, drzi ji 26, tj. 18,6% respondentt.
Z onéch dvaceti Sesti respondentil drZicich dietu je 24 divek a 2 chlapci. 51 respondentli
nedrzi dietu, ,,ale potfebuje néco shodit™ — mozna tito mladi lidem ¢asem dietu drzet bu-
dou, mozné se pokusi o redukci hmotnosti sportem a pohybovymi aktivitami, mozna kom-

binace obojiho.
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2.2. Jak Casto béhem tydne chlapci a divky snidaji?

vewr (e

Snidané je z hlediska vyzivy nejdulezitéjsim jidlem dne. Ovliviiuje aktivitu a vykonnost

jedince v pribéhu celého dne, zlepSuje nase soustiedéni a pamét. Na otazku po ¢etnosti

snidani ve Skolni dny jsme ziskali zajimavé odpovédi — nejvice respondentit — 56 - uvedlo,

ze snida po vsechny vSedni dny. Druhou nejcetnéjsi odpovedi byl naprosty opak - ,,nikdy

nesniddm* — coz uvedlo 39 respondentd, tj. 25 chlapci a 14 divek (vice nez Ctvrtina)

z celkového poctu. Povazuji to za dosti alarmuyjici Cislo a je Skoda, ze nebylo v moznostech

mého dotazniku zjistit pfi¢iny toho, pro¢ vice nez ¢tvrtina mladdeZe nikdy nesnida pted tim,

nez se vyda do skoly.
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Graf ¢ 10 Castost snidani
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2.3. Kolikrat tydné ji chlapci a divky ovoce a zeleninu?

Je potésujicim zjisténim, Ze celkem 69 dospivajicich ze 140, tj. témet 50%, ji ovoce kazdy
den nebo 5-6 dnu v tydnu. 39 respondent pak uvedlo, Ze konzumuji ovoce po 2-4 dny
V tydnu. Jen jednou tydné ji ovoce 24 respondenti. Osm respondenti (tj. 5 chlapct a 3

divky) uvedlo, Ze neji ovoce viibec. Divky jsou pied chlapci v konzumaci ovoce o malinko

vzorngjsi.
Jak casto za tyden jis ovoce?
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Graf ¢ 11 Konzumace ovoce

Zelenina mezi mladezi neni tolik popularni jako ovoce, a oboje mize jen zavidét oblibe-
nosti sladkosti, jak uvidime dale. Jen 18 respondentll, a z toho pouze tii chlapci a 15 divek
uvedli, ze ji zeleninu kazdy den. Pét az Sestkrat v tydnu ji zeleninu 28 respondenti (9
chlapct a 19 divek). Zde jsou na tom ve srovnani opét Iépe divky. Nejvétsi pocet respon-
dentti, 43, uvedlo konzumaci zeleniny 2-4 krat tydné. Jednou tydné ji zeleninu 29 respon-
dentl. 22 dospivajicich (tj. 17 chlapct a 5 divek) neji zeleninu nikdy — je to pomérné vyso-
ké Cislo. Jist zeleninu jednou tydné je také nedostatecné; secteme-li ty, ktefi ji zeleninu jen
jednou tydné, a ty, ktefi ji neji vlibec, dostaneme c¢islo 51, coz je 36% z celkového poctu
respondentll. Vice neZ jedna tfetina dospivajicich tedy nema dostatecny piisun zeleniny, a
tudiz vitamind, vlakniny a dalsich dulezitych latek, které zelenina obsahuje. V konzumaci

zeleniny divky chlapce hodné pievysuji.
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2.4. Kolikrat tydné ji chlapci a divky sladkosti?

Tato otdzka zjiStovala, jak Casto respondenti konzumuji sladkosti. Z grafu vyplyva, ze

denné ji sladkosti 43 respondentt, tj. 33 chlapcti a 10 divek. 23, tj. 10 chlapcii a 13 divek ji

sladkosti skoro denné. Sladkosti neji viibec 5 respondenttl, z toho jsou 4 divky a 1 chlapec.

Prilezitostné jednou tydné ji sladkosti 18 respondentd. Z grafu vyplyva, Ze chlapci ji slad-

kosti Castéji nez divky.
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3.1. Maji chlapci a divky dostatek pohybu?

Dulezitou slozkou zdravého Zivotniho stylu jsou pohybové aktivity, at’ uz se jedna o sport,
praci, pobyt venku v pfirod¢, ¢i tfeba béznou chiizi. 52 chlapct a 42 divek (tj. 67% respon-
dentil) se sportu vénuje alespont hodinu denné 3 az 7 dni v tydnu, tzn. kazdy, skoro kazdy
¢i kazdy druhy den. Domnivam se, Ze se jedna o velmi dobry vysledek, protoze hodina
denné neni zrovna malo. Dva dny v tydnu se pohybovym aktivitam vénuje 19 respondenti,
jeden den v tydnu sportuje 8 respondenti. 19 respondentti (tj. 13,6%) odpovédélo, Ze ne-
sportuje nikdy, sportu se nevénuje vilbec (anebo méné nez 1 hodinu). Dobré¢ je zjisténi, Ze 1

kdyz se chlapci vénuji sportu ¢astéji nez divky, tak ani divky v pohybové aktivité nezahali.

V kolika dnech z uplynulého tydne
ses vénoval/a pohybové aktivité
alespon 1 hodinu?
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Graf ¢ 14 Pohybova aktivita

3.2. Kolik ¢asu denné chlapci a divky travi sledovanim televize a pouzivanim PC?

Nejvetsi pocet mladych travi u televize zhruba 2 hodiny denné, uvedlo to 24 chlapcii al5
divek. Travit u televize vice ¢asu nez 2 hodiny denné neni mezi mladezi vyrazn¢ rozsifené
— 16 respondentil uvedlo, Ze u televize prosedi 3 hodiny, 4 respondenti (2 chlapci a 2 div-
ky) stravi u televize denné€ 4 hodiny a jen 2 respondenti (ob& divky) 5 hodin. Asi hodinu
denné se na televizi diva 31 respondentt, ptl hodiny denné 23 respondentt. 25 responden-
tt (16 chlapcti a 9 divek) uvedlo, Ze se na televizi nediva viibec. Bylo by jesté zajimavé

zjistit, jaky typ potadi respondenti sleduji, ale to by bylo jiZ mimo rozsah této prace.
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20 respondenti (15 divek a 5 chlapcit) uvedlo odpovéd’, Ze u pocitace nesedi viibec nikdy.
Asi ptl hodiny denné travi u pocitace 22 respondentti (12 chlapci a 10 divek), hodinu den-
n¢ 13 respondenttli. Nejvétsi pocet respondenttl, celkem 45, sedi u pocitace 2 hodiny denné.
Z toho je vétSina chlapci — 29, divek je 16. Pak uZ pocty respondentli vyrazné klesaji: 3
hodiny denné uvadi 13 respondenttl, 4 hodiny 14 respondentl, 5 hodin 8 respondentl (z
toho 5 divek), 6 hodin 3 respondenti (z toho 2 divky), 7 a vice hodin 2 respondenti, oba
chlapci. Nelze zde jednoduse zobecnit a fici, Ze dvouhodinové ¢i tithodinové sezeni u po-
¢itace je jednoznacné Spatné. Zalezi na tom, co s tim pocitacem mladez déla — zda se vénu-
je ptipravé do skoly, psani pisemnych praci, uceni se, vyhledavani informaci, ¢i zda travi
Cas Cetbou zprav, sledovanim filmt, chatovanim, prohlizenim facebooku, streamovanim,
poslechem pisnic¢ek na youtube, hranim pocitacovych her... To by ovSem vydalo na samo-

statnou bakalafskou praci a na tomto misté se tomuto bohuzel nemizeme vénovat.
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4.1. Jakou maji chlapci a divky zkuSenost s koufenim tabaku?

Na otazku, zda respondenti jiZz n€kdy zkousSeli koufit tabak, jich 91, tj. 65%, dalo kladnou

odpovéd’. Plné jedna tfetina respondentti tedy nema s tabakem zatim zadné osobni zkuse-

nosti, coz je velmi dobry vysledek svéd¢ici o tom, ze koufeni mezi mladezi neni zase tak

moc popularni ve smyslu ,.kdo nekoufi, neni dospély*. Mladi nemaji potfebu dokazovat si

svou dospélost koufenim. Je zajimavé, Ze vétsi zkuSenosti s koufenim maji divky: 51 jich

ho zkusilo, nezkusilo 19. U chlapct je pomér vyrovnanéjsi: 40 zkusilo koufit, 30 koufeni

nezkusilo nikdy. Obecné by se ¢ekalo, ze chlapci budou mit vétsi zajem zkouset toto zaka-

zané ovoce, ale vysledky naseho dotazniku ptinaSeji jina Cisla.
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Graf ¢ 17 Koureni
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4.2. Jak ¢asto v soucasné dobé chlapci a divky kouri?

Téméf polovina, ptesnéji 47% respondentti odpoveédélo, Zze v soucasné dobé nekouii viibec
— 32 chlapcii a 34 divek. Mén¢ Casto nez jednou tydné, fekli bychom rekreacné (napft. na
diskotéce, na oslavach, pii zvlastnich ptilezitostech) si zapali 21 respondentli — rozhodné
V tomto ptipadé nemtizeme mluvit o zavislosti na tabaku, ale spise o prizptisobivosti soci-
alné skupiné a touze zapadnout do ni. Jsou tim napliovany emoc¢ni a socialni potieby, ni-
koliv potieba doplnit do téla obsah nikotinu. Nejmén¢ jednou tydné, ale ne kazdodenng, si
cigaretu zapali 26 dospivajicich z naseho vyzkumného vzorku. 27 respondentii (tj. 19%,
¢ili zhruba kazdy paty) kouii kazdy den, stali se tedy na tabaku zavislymi. Uvazime-li, ze
jde o v€kovou skupinu 15-19 letych, jedna se o pomérné vysoké cCislo, paklize jeden z péti

kouii kazdodenné.
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Graf ¢ 18 Castost kourent

5.1. V kolika letech poprvé divky a chlapci pili alkohol?

Jen osm respondentti — 4 chlapci a stejny pocet divek jesté nikdy nepili alkohol. Tzn. 132
respondentt alkohol uz né€kdy pilo. Vzhledem k tomu, ze prodavat a podavat alkohol ne-
zletilym a mladSim 18 let je trestnym ¢inem, jedna se o ¢islo neskute¢né velké — celkem
94% respondentli ma zkusenost s alkoholem ve v€ku, kdy by mé&li byt pfed jeho Skodlivy-

mi vlivy chranéni zakonem.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 53

Samotné "piti alkoholu" zakdzané neni, zakonem je zakdzany prodej a podavani alkoho-
lu- ten se vztahuje na prodejce alkoholickych vyrobkii (zdkon ¢ 379/2005 Sb.). Pokud by
alkohol podal ditéti rodic, bude se odpovednost resit pres zdakon o rodiné a trestni zakonik.
Teoreticky se dite nema jak k alkoholu dostat, ale piti jako takové zakdzané neni - a to
hlavné proto, Ze kdyz zakdzZete piti, tak budete muset postihovat toho, kdo pije. Negativnéj-
Si nez to, ze dité pozije alkohol, pro spolecnost je, Ze existuje nekdo, kdo détem alkohol
ten, kdo je mentalne dostatecné vyspely na to, aby vedel, jaké dusledky jeho konani bude

mit. “www.alkoholik.cz
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alkohol?
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Graf ¢. 19 Prvni poziti alkoholu

5.2. Vypili nékdy takové mnoZstvi alkoholu, Ze z toho byli opili?

34 respondentil nebylo nikdy opilych, tzn., ze 106 (tj. 75,7%) jiz nékdy opilych bylo.
Vezméme v tvahu, Ze se jedna o mladistvé — pak je toto Cislo opravdu alarmujici. 26 re-
spondentt (19%) se dokonce jiz opilo vice nez 10x — to by mélo byt vzhledem k jejich
mladickému veku naprosto nepiipustné. Pokud je respondentovi mezi 15 az 18 lety, opit se
vice nez 10x je velmi vysoké Cislo. Co do poctu se divky od chlapcii v této otazce piilis

nelisi.
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5.3. V kolika letech se divky a chlapci poprvé opili?

Cisté ze statistického hlediska je pro mé potésujici, ze se sob¢ rovnaji zaporné odpovédi na

otazku €. 16 a 17 — tedy ze 34 respondenti odpovédelo, Ze nebyli nikdy opili, a stejné

mnozstvi respondentll odpovédelo na otazku, kdy se poprvé opili, Ze nikdy. Svéd¢i to o

tom, Ze respondenti pristupovali k vypliiovani dotazniku odpovédné, jak dokazuji tyto dvé

kiizové otazky.

Ve veéku 15 let a mladsi zakusilo opilost 73 respondentil (52%). 33 respondentil se poprvé

opilo, kdyz jim bylo 16 let a vice. 34 respondentl se neopilo nikdy.
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5.4. Kolikrat se divky a chlapci opili béhem mésice?

Jen 50 respondentt (21 chlapct a 29 divek) nebylo za poslednich 30 dnti opilych, 90 re-
spondentt (dvé tietiny) se tedy v poslednim mésici opilo, z tohoto mnozstvi 58 responden-
ti 1-2 krat. 17 respondentii uvedlo, Ze bylo opilych 3-5x, podle Cetnosti to vypada, Ze by to
mohlo byt napt. kazdy patek ¢i sobotu vecer na diskotéce, tedy jako obcasné, avSak
V podstaté pravidelné odreagovani. Dva respondenti, jeden chlapec a jedna divka, uvedli,
nim problémiim, které by bylo dobré feSit napft. s psychologem ¢i Skolnim vychovnym

poradcem.

Kolikrat ses béhem poslednich 30 dnli
opil/a?

H chlapci

H divky
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o wun
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Graf ¢ 22 Cetnost v konzumaci alkoholu

6.1. Jakou zkuSenost s marihuanou maji chlapci a divky?

Na otazku, zda respondenti zkusili marithuanu, ukazuje graf zajimavé odpovédi: 60 respon-
dentl nezkusilo marihuanu nikdy. Jednou ¢i dvakrat ji zkusilo 22 respondentl. Dvacetkrat
a Castéji marihuanu koufilo 30 respondentd, z toho 27 hocht a 3 divky. Vysledky by se
daly interpretovat takto: 43% respondentii marihuanu nezkusilo a ani zatim nema zajem ji
vyzkouSet — kdo totiZ zdjem ma4, k marihuané se vcelku bez problémil dostane, je to do-
stupna, rozsifena a i pro studenty levna droga. 22 respondentt ji jednou ¢i dvakrat vyzkou-
Selo, ale protoZe je nijak nezaujala, vice s ni jiz neexperimentuji. 7 respondentti ucinilo 3-5

krat svlij marihuanovy pokus, stejné mnozstvi respondentii pak 6-9 krat. 30 respondentt
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(4. 21%) koutilo marihuanu 20 krat a castéji — tzn., ze jednu pétinu nasich respondentti
marihuana zaujala natolik, Ze se k ni opakované vraci a obcas si ,,jointa* daji. Pravideln&;si

a Cast¢jsi koufeni marihuany je spise vysadou hochti nez divek (27:3).
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Graf ¢. 23 Uziti marihuany

6.2. Uzili marihuanu chlapci a divky za posledni mésic?

89 respondentl (64%) nemélo marihuanu v poslednich 30 dnech (z tohoto poctu ji 60 re-
spondenttl nemélo vibec nikdy). Sest hocht a deset divek koufilo v poslednich 30 dnech
marihuanu 1-2x, tedy spiSe experimentalné. 19 respondentt, z toho 15 hocht a 4 divky,
kouftili marihuanu v poslednim mésici 3-5x — z tohoto ¢isla usuzuji na vikendové zabavy
(napf. v patek ¢i sobotu vecer v néjakém klubu, na diskotéce, na koncerté...). 13 respon-
dentt koufilo v poslednich 30 dnech marihuanu 6-9 krat, tzn. kazdy tfeti az paty den — pfi
této Cetnosti uz nemuize byt fe¢ o zddném ,,obcasném, lehkém experimentovani®, ale spise
o pravidelném a pomérné€ ¢astém uzivani této u nas stale jesté nelegalni drogy. Tti respon-
denti v poslednim mésici koufili marihuanu 10-19 krat, tj. kazdy druhy az tfeti den. Zde
bych také doporucila psychologickou pomoc ¢i drogové poradenstvi, aby se marihuana

A%

nestala branou k tézs8im drogam.
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8 ZAVERECNE SHRNUTI VYZKUMU

V praktické ¢asti jsme nejprve popsali metodologii vyzkumu a cilovou skupinu, na niz byl
vyzkum zaméfen, a stanovili jsme vyzkumné cile a vyzkumné otazky, na néz nyni sou-
mladeze ve Zlinském kraji, kterd jsme zjistili dotaznikovym Setfenim, ptic¢emz vysledky
vyzkumu jsme pichledné znézornili Cetnymi grafy. Cilem vyzkumného Setfeni bylo zjistit,
jakym zivotnim stylem Zzije dneSni mladez ve Zlinském kraji. Piedevsim jsme se zamétili
na tyto oblasti: celkovy postoj chlapct a divek ke zdravi, pohybové aktivity chlapct a di-

vek, jejich stravovani a uzivani navykovych latek.

Z hlediska posouzeni zdravi hodnoti mladez svlij zdravotni stav vétSinou pozitivne. Divky
uvadély vyskyt zdravotnich obtiZi ve vEétsi mife nez chlapci. Skoro kazdy druhy respondent

uvedl, Ze mél béhem roku uraz, ktery musel byt oetfen u lékate. Castéji jsou to chlapci.

Obdobi dospivani neni pro jedince vitbec jednoduché. Méni se jeho télesna konstituce, coz
ne kazdy vnima pozitivné. Hlavné divky jsou v obdobi puberty na svou hmotnost velmi
citlivé a Casto se uchyluji k riznym dietam. Nase vysledky ukazuji, Ze chlapci jsou Se svoji
postavou spokojeni, tudiz nepottebuji drzet zddné diety. Piekvapuyjici je, ze 24 divek drzi

dietu, pti¢emz jen 19 se citi tlustych. To mize vést k nespravnym navykam ve stravovani.

Za dost alarmujici povaZujeme, Ze 39 respondentli viibec nesnidd, z toho 25 chlapcti a 14
divek. V konzumaci ovoce si mladez vede dobfe, témét polovina respondentli uvedla, ze
konzumuje ovoce kazdy den nebo témét kazdy den. Horsi piistup ma mladez ke konzuma-
ci zeleniny, které se vyhyba skoro polovina chlapct. Pouze 3 chlapci a 15 divek uvedlo, ze
ji zeleninu kazdy den. 17 chlapct a 5 divek uvedlo, Ze neji zeleninu nikdy. Zato sladkosti

jsou u chlapcii i divek velmi vyhledavané, ¢astéji je ji chlapci nez divky.

Pro zdravy vyvoj jedince je dulezity pohyb. Z naSeho Setfeni vyplynulo, Zze 67% respon-
dent se vénuje sportu alespon hodinu denné 3 az 7 dni v tydnu, pfi¢emz divky jen nepatr-
né zaostavaji za chlapci. Povazujeme to za dobry vysledek, protoZe hodina sportu denné
neni malo. Témét 14% mladych vSak odpovédélo, ze se sportu ¢i pohybu nevénuje viibec
nikdy, coz je Skoda, protoze jestli si ¢lovék nevybuduje kladny vztah k pohybu v mladi,
pozdé&ji si k nému jen stézi najde cestu, coz mize mit neblahé disledky pro vznik nadvahy

a s ni spojenych nemoci.
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Co se tyka sezeni u televize a pocitace, vysledky vyzkumu ukazaly, Ze nejvétsi pocet mla-
dych travi u televize zhruba 2 hodiny denné, uvedlo to 24 chlapci a 15 divek. Travit u te-
levize vice Casu nez 2 hodiny denn¢ neni mezi mladezi vyrazné rozsitené. Nejvice mladeze
pak podobné uvedlo, Ze travi u pocitace maximalné¢ 2 hodiny denné. Z vysledkii dotazni-
kového Setieni vyplyva, ze zavislost na sledovani televize nebo zavislost na pocitaci neni u

mladeze vyrazné rozsifenym problémem, ba naopak je spisSe okrajovym jevem.

Oproti tomu zkuSenosti s navykovymi latkami jsou mezi mladezi naprosto bézné. Dvé tie-
tiny mladeze jiz zkouSelo koufit tabak. Vysledky vyzkumu piekvapivé ukézaly, ze vétsi
zku$enosti s koufenim maji divky nez chlapci. Pouze slabsi polovina mladeze odpovédéla,
ze v soucasné dobé nekouii vibec — to tedy znamena, ze vetsi polovina mladeze si obcas

cigaretu zapali. Témet kazdy paty koufi cigarety denné.

Alkohol je v ¢eské spolecnosti velmi rozsifena a obecné tolerovana, legalni droga, pije se
pii mnoha prilezitostech, dokonce i tehdy, kdyz by se to bez alkoholu mohlo obejit. Je nut-
né si uvédomit, ze podavat alkohol osobam mladsim 18 let je trestnym Cinem. Vékové
rozmezi naSich respondentt je 15 az 19 let, to znamend, Ze teoreticky patnécti- az sedm-
nactileti by neméli mit s alkoholem viibec Zadnou osobni zkusenost. Jaké vysledky pfines-
lo naSe dotaznikové Setfeni? Naprosto Sokujici! Téméf vSichni respondenti, s vyjimkou
¢tyt divek a Ctyf chlapci, jiz ochutnali alkohol. Tfi ¢tvrtiny respondentti se jiz nékdy opili,
cela pétina mladeze byla opila dokonce vice nez 10x. Polovina respondentt byla opila jesté
predtim, nez dosdhla véku 15 let. Dvé tfetiny respondenti z naseho vyzkumného vzorku
byli v poslednim mésici alesponi jednou opili; jeden chlapec a jedna divka uvedli, Ze v po-
slednim mésici byli opili 10-20 krat. Nas vyzkum ukazal, Ze alkohol je mezi mladezi jed-

noznacéné¢ nejrozsifenéjsi a vSeobecné akceptovanou drogou, ¢imz jsme mimo jiné potvrdili

obecné a nechvalné zndmé prvenstvi Cechti v piti alkoholu na celosvétovém zebticku.

Dalsi zkoumanou oblasti byla konzumace marihuany, lehké, avSak nelegélni drogy. Mensi
polovina mladeze marihuanu nezkusila nikdy, vétsi polovina s ni mé osobni zkuSenost.
K Cast&jsimu koufeni marihuany (20x a vice) se ptiznalo 27 chlapcii a 3 divky, pro dospi-
vajici chlapce je tedy tato droga mnohonasobné lakavéjsi nez pro dévcata. V poslednim
mésici koufila marihuanu zhruba tfetina mladych, pfi¢emz tfi respondenti uvedli, ze v po-
slednim mésici koutili marihuanu 10-19 krat, tj. kazdy druhy az t¥eti den. Marihuana je

tedy mezi mladezi ve Zlinském kraji dosti rozsifenou drogou, ale zdaleka ne tolik jako

o 24
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Celkové tedy mizeme shrnout, ze vétSinou mladez ve Zlinském kraji (tj. vice nez 50%

respondentl naseho dotaznikového Settent):

- hodnoti sviij zdravotni stav pozitivné, ackoliv obcas trpi zdravotnimi obtizemi a o
néco méng¢ urazy (v obou piipadech castéji divky)

- jsou se svou postavou spokojeni (vice divky) a nedrzi diety (vice chlapci)

- po vétSinu dni v tydnu ji ovoce (vice divky), ale také sladkosti (Castéji chlapci)

- neji Casto zeleninu (chlapci ji zeleniny méné nez divky)

- vénuji se pohybovym aktivitam trvajicim alesponi hodinu kazdy den nebo kazdy
druhy den (Castéji chlapci)

- netravi u televize ani u pocitace vice nez 2 hodiny denné (méné divky nez chlapci)

- maji osobni zkuSenost s tabdkem, pficemz vétSina odpovédéla, ze v soucasné dobé
koufi alespon obcasné (vice divky)

- maji osobni zkuSenost s alkoholem i opilosti, a to dokonce pted dosazenim véku 15
let (Casté&ji chlapci); v poslednim mésici byli opili nejméné 1x

- maji osobni zkuSenost s marihuanou (Cast&ji chlapci), ale pravidelna konzumace

marihuany neni vétSinovym jevem.

Nas vyzkum ukézal, Ze mladeZ ve Zlinském kraji hodnoti svilj zdravotni stav 1 postavu
pozitivné, ackoliv stravovaci navyky nema nejzdravéjsi (Casté sladkosti, malo zeleniny,
nepravidelné ¢i zadné snidang), ze celkovée travi vice ¢asu u televize a pocitace nez sporto-
vanim a Ze pomérné Casto konzumuje navykoveé latky jako tabdk, alkohol a marihuanu,
pfiCemz vyse a Cetnost spotieby alkoholu je naprosto alarmujici a Sokujici. Z téchto vy-
sledkti usuzujeme, Ze ackoliv své zdravi vniméa mladeZ subjektivné pozitivné, v objektivni

rovin€ o ptili§ zdravém Zivotnim stylu bohuzel hovofit nemtZeme.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 61

ZAVER

V bakalarské praci jsme se zabyvali problematikou zivotniho stylu mladeze ve Zlinském
kraji. IkdyZ je mladez ovliviiovana rodinou a Skolou, piesto nejvétsi podil na pfijeti zdra-
vého zivotniho stylu zlstava na kazdém jedinci. Cilovou skupinou, na kterou jsme se za-

mefili, je stfedoSkolskd mladez, nebot’ pravé obdobi adolescence ptredstavuje rizikovou

skupinu ve vztahu Kk zivotnimu stylu.

Praktické Casti bakalaiské prace predchéazela teoretickd Cast, kterd se zamétila na vymezeni
pojmi zdravi, zivotni styl, ndvykové latky a mladez. V teoretické ¢asti jsme uvedli nejno-
v¢jSi obecné poznatky tykajici se oblasti zdravého Zzivotniho stylu, pfi¢emz jsme ceské
studie doplnili o informace ze zahrani¢nich zdroji. Velmi specifické a podrobné informace
pfinds$im v kapitole ,,Mladez ve Zlinském kraji*“. Na socidln¢ pedagogické hledisko zdra-

vého zivotniho stylu se zaméfujeme v kapitole ,,Vychova ke zdravi®.

V praktické Casti jsme zkoumali, jakym konkrétnim Zivotnim stylem dne$ni mladez Zije.
Data jsme ziskali dotaznikovym Setfenim. Pracovali jsme se vzorkem mladeze ve véku 15
— 19 let, tedy se stiedoSkolaky, studenty gymnazii, stiednich odbornych §kol a stfednich
odbornych ucilist. Vyzkumny vzorek cital 140 respondentii, 70 divek a 70 chlapch. Vy-
sledky dotaznikového Setfeni jsme podrobné rozpracovali, analyzovali a interpretovali

Vv praktické ¢asti, pfi¢emz jsme vysledna data znazornili v pfehlednych grafech.

V zavéru praktické ¢asti interpretujeme data ziskana dotaznikovym Setfenim a vyhodnocu-

jeme, jakym Zivotnim stylem zije mladez ve Zlinském kraji.

Pfinos této bakalaiské prace pro socidlni pedagogiku spociva v analyze aktudlniho Zivotni-
ho stylu mladeze ve Zlinském kraji a v diirazu na nutnost zaméfit se na zdravy zivotni styl
mladeze. Doporucujeme, aby se Skoly za pomoci pedagogl vice zaméfily na pohybové
aktivity a aby pedagogové (nejen Skolni, ale 1 volnocasovi) motivovali déti ke zdravému
stravovani, prevenci rizikového chovani, a aby svym osobnim Zivotem davali ptiklad, Ze

dobré a zdravé je Zit bez navykovych latek.
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SEZNAM PRILOH

P I: Dotaznik



PRILOHA P I: DOTAZNIK

Dobry den,

jsem studentkou bakalarského studia Univerzity TomaSe Bati ve Zlin¢ a obracim se na Vas
s prosbou o vyplnéni anonymniho dotazniku pro potieby mé bakalaiské prace. Ugelem
tohoto dotazniku je zjistit zivotni styl mladeze ve Zlinském kraji.

Chci Vs poprosit o upiimnost pii vypliiovani, aby byl mij vyzkum co nejptesné;jsi.

Predem Vam dé¢kuji za Cas straveny pii vypliiovani dotazniku.
Dotaznik se vypliluje nasledujicim zpiisobem:

e vk, pohlavi dopiste
¢ u nasledujicich otazek zakiizkujte dle Vas spravnou odpoveéd

Pohlavi: ... ...

1. NavS$tévuji:
'] gymnazium

0 stfedni Skolu s maturitou
00 stfedni odborné ucilisté
[ 2. stupef ZS
oJiné L

2. Bydlim:
0 ve mésté
] na vesnici

3. Détstvi jsem prozil/a:
"1 v plné rodiné

v neuplné roding

v détském domové

v péstounské péci

jinde — kde

[ I I

4. Co soudis o svém zdravotnim stavu?
"1 je vynikajici
71 je dobry
'] ne moc dobry
'] je Spatny



5. Jak Casto jsi mél/a nasledujici obtiZe v poslednich Sesti mésicich? (bolesti hlavy,
bolesti Zaludku, bolesti v zadech, pocity skleslosti, podraZdénost, Spatna nalada, ner-
vozita, napéti, potiZe p¥i usinani, malatnost, zavraté, bolesti ramen, kréni patere,
obavy, strach, inava, vy€erpani)
"1 zhruba kazdy den
Castéji nez jednou tydné

[

[ asi tak jednou tydné
71 asi tak jednou mésicné
[

ziidka ¢i nikdy

6. Mnoha mladym lidem se stane, Ze se porani nebo maji iraz pri ¢innostech, jako je
sport, hra nebo rvacka. K iirazu miZe dojit na nejraznéjSich mistech na ulici, doma
nebo ve $kole. Mezi uirazy a poranéni miizeme pocitat také piipady, kdyzZ se nékdo
popali nebo se nécim otravi.
Kolikrat jsi mél/a béhem poslednich 12 mésicii takovy uraz, Ze jsi musel/a byt oSet-
fen/a u lékare?

'] nemél/a jsem v poslednich 12 mésicich traz ¢i poranéni
jednou
dvakrat
tiikrat
Ctytikrat nebo vickrat

I O O R B

7. Podle tvého vlastniho minéni je tvoje postava
'l pfrili§ hubena
"1 trochu hubena
'] tak akorat
'] trochu tlusta
71 prilis tlusta

8. DrziS v soucasné dobé dietu nebo délas néco jiného, abys shodil/a vahu?
"1 ne, protoZe moje véaha je v potadku
T ne, ale potiebuji néco shodit
[] ne, protoze potiebuji piibrat
L] ano

9. Jak ¢asto obvykle snidas (néco vic nez sklenici ¢aje, mléka nebo dzusu)?
Zaskrtni jen jeden ramecek pro vSedni dny tydne.
71 nikdy nesnidam v tydnu
jeden den
dva dny
tfi dny
Ctyfi dny

O O0Oo0oogfd

pét dni



10. Jak casto za tyden jiS ovoce?
1 nikdy
71 jednou tydné
1 2-4 dny v tydnu
(] 5-6 dnti v tydnu
'] kazdy den

11. Jak ¢asto za tyden jiS zeleninu?
1 nikdy
71 jednou tydné
] 24 dny v tydnu
[} 5-6dnl v tydnu
1 kazdy den

12. Jak cCasto za tyden jiS sladkosti (bonbony, ¢okoliadu, suSenky)?
1 nikdy
71 jednou tydné
] 24 dny v tydnu
1 5-6 dnt v tydnu
'] kazdy den

13. Pohybova aktivita je jakakoli ¢innost, pFi niZ dochazi ke zrychleni srde¢ni frek-
vence a Clovék se zadycha. Nékteré priklady pohybové aktivity: béhani, rychla chuze,
jizda na kolec¢kovych bruslich, jizda na kole, na skateboardu, tanec, plavani, basket-
bal, fotbal.
V kolika dnech z uplynulych 7 dnii jsi se vénoval/a pohybové aktivité celkem alespon
1 hodinu za den?

7] 0, ani jeden den
1 den
2 dny
3 dny
4 dny
5 dni
6 dni
7 dni

O O0Oo0oo0go-gog.™

14. Kolik hodin denné se ve svém volném ¢ase divas na televizi, DVD nebo video?
[J vubec se nedivam
asi pul hodiny denné

]

[0 asi 1 hodinu denné
"1 asi 2 hodiny denn¢
]

asi 3 hodiny denné



asi 4 hodiny denn¢
asi 5 hodin denné
asi 6 hodin denné

[ A I I

asi 7 nebo vic hodin denné

15. Kolik hodin denné ve svém volném case obvykle pouZivas$ pocitac pro chatovani,
brouzdani po internetu, e-mailovani, hrani her?
(] vibec nikdy
asi pal hodiny denné
asi 1 hodinu denné
asi 2 hodiny denné
asi 3 hodiny denné
asi 4 hodiny denné
asi 5 hodin denné
asi 6 hodin denn¢

Ny O B B

asi 7 nebo vice hodin denné

16. Koufril/a jsi nékdy tabak? (Myslime tim alespon jednu cigaretu, doutnik nebo
dymku).

[l ano

(] ne

17. Jak ¢asto koufiS v soucasné dobé?
[] kazdy den
"1 nejméné jednou tydné, ale ne denné
"1 mén¢ Casto neZ jednou tydné
'] nekoufim

18. Kolik ti bylo let, kdyZ jsi poprvé pil/a alkohol?

(Myslime tim tfeba vypiti malé sklenky, ale ne kdyZ sis jen lizl/a.)
1 nikdy

11 let a mladsi

12 let

13 let

14 let

15 let

16 let a starsi

OO o0oogogd™



19. Vypil/a jsi nékdy takové mnozZstvi alkoholu, Ze jsi byl/a opravdu opily/a?

0

[ I

ne, nikdy

ano, jednou

ano, 2—3krat

ano, 4—10krat

ano, vic nez 10krat

20. Kolik ti bylo let, kdyZ ses poprvé opil/a?

0

O O0O0Oogogd

nikdy

11 let a mladsi
12 let

13 let

14 let

15 let

16 let a starsi

21. Kolikrat jsi se béhem poslednich 30 dni opil/a?

22.

23.

0

O O0O0Oo0gd

nikdy

1-2krat
3-Skrat
6-—9krat
10-20krat
21krat a Castéji

Uzival/a jsi v Zivoté nékdy marihuanu?

OO 0Oo0gogd

nikdy

1-2krat

3-5krat

6—9krat

10-19krat

20krat nebo Castéji

Uzil/a jsi nékdy marihuanu za poslednich 30 dni?

O O0Oo0oogog™

nikdy

1-2krat

3—5krat

6—9krat

10-19krat

20krat nebo Castéji



