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1 TEORETICKA VYCHODISKA

Pro dnesni Zivotni styl je charakteristické nevhodné zatézovani s typickou celkové snizenou a
malo pestrou pohybovou aktivitou na jedné strané¢ a asymetrickym, pfedevSim statickym
pietézovanim na strané druhé, coz mize zpisobovat zmény hybného systému. Tyto negativni
zhorSujicim se drzenim téla a to vSe jiz u déti predSkolniho véku. Nastupem do skoly se tento
stav je§té zhorduje (Kraténova, 2005; SZU, 2017). Rychly biologicky rist, ktery u vétsiny déti
nastupuje pravé v obdobi mladSiho Skolniho véku, v interakei s neaktivitou a Spatnymi
pohybovymi navyky umociiuje zhorSovani drzeni tcla, které mize pozdéji vést az k vyvoji

ortopedickych potizi (Hnizdil, 2005; Novotna & Kohlikova, 2000; Muzik, 2014).

Spolecnost klade zvlasté v posledni dob¢ vétsi narok na télesny vzhled, atraktivitu a zdravi. Je
proto s podivem, ze kvalité drZeni t€la je pozornosti vénovano pomérné malo. Sice se o drzeni
téla a jeho vyznamu pro zdravi hovoti Casto, ale vyzkumi, které by potvrzovaly tvrzeni o
zhorSujicim se stavu a dokladaly by souvislost sedavého zplisobu Zivota pravé i s poruchami
postury, ptili§ mnoho neni.

Studie zabyvajici se drZzenim téla se Castéji zamétuji na star$i déti a na déti s extrémnimi
somatickymi parametry, obvykle posuzuji vztah drzeni téla a hodnot BMI (Macialczyk-
Paprocka et al., 2016; Smith et al, 2011; SZU, 2016). Vysledky prokazuji negativni vzajemny
vztah, sledované osoby s vy$§imi hodnotami télesného tuku a BMI maji horsi drzeni téla.
Vztahy mezi té€lesnym slozenim, télesnou zdatnosti a pohybovou aktivitou jsou vcelku dobie
popsany, osoby sportujici maji vySsi Uroveil télesné zdatnosti a ptiznivéjsi poméry télesného
sloZeni, tedy niz8i pasivni (tukovou) sloZku neZ osoby s nedostate¢nou pohybovou aktivitou

(Suchomel, 2004; Kratky a kol. 1999; Chytrackova & Kovat, 1994 aj.).

Na zakladé¢ téchto souvislosti bychom ocekévali, Ze dostatecny objem pohybové aktivity a s tim
spojena predpokladand vyssi vSeobecnd zdatnost budou mit pozitivni vztah i ke kvalité postury.
Ptimo tyto konkrétni souvislosti ve vyzkumech obvykle feSeny nejsou, ¢astecné se vztahem
drzeni téla a télesné zdatnosti zabyval Vrbas (2010) a ze zahrani¢nich Molino-Garcia (2020).
Dalsi vyzkumy fesi souvislosti pohybové aktivity a drzeni téla (SZU, 2016; Wyszynska, 2016).
Komplexnim posouzenim zdatnosti a pohybové aktivity u normalni populace vékové kategorie

mladSich Skolnich déti, s cilem nalézt mozné vztahy k Grovni drZeni téla, se prace nezabyvaji.



Otéazkou, na niz jsme se naSim vyzkumem snazili nalézt opovéd’ bylo, zda existuji vztahy mezi
slozkami télesné zdatnosti (v€etné somatickych parametrii), pohybovym rezimem a drzenim
téla, ptipadné jaké tyto vztahy jsou. Nase vysledky prokazaly vyskyt vadného drzeni téla ve
sledované skupiné téméf u 55 % d¢éti, tento vysledek odpovida i zjiSténim z jinych vyzkum

(Vrbas, 2010; Kraténova, 2005; Kopiivova, 1989; Dostalova, 1999)

2 CILE A UKOLY PRACE, HYPOTEZY A VEDECKA
OTAZKA

Cil prace
Cilem prace je zjistit Groven drzeni téla a vztah drzeni téla k jednotlivym slozkam télesné
zdatnosti a k volnocasovému pohybovému rezimu u vybrané skupiny déti mladsiho Skolniho

véku

Védecka otazka

Existuje vztah a jaky je vztah slozek télesné zdatnosti a pohybového rezimu k drzeni téla?

Ukoly prace

Ke splnéni uvedenych cilt byly stanoveny nasledujici tkoly:
e Zvolit a ovéfit vhodné metody sbéru dat.

e Posoudit drZeni téla, zjistit troveil jednotlivych sloZek télesné zdatnosti a pohybovy
rezim (pohybovou aktivitu a pasivni zdbavu ve volném Case) pomoci zvolenych

metod ve vybraném vyzkumném souboru.

e Provést deskripci souboru a definovat zékladni statistické charakteristiky

sledovanych proménnych.

e Provést komparaci a posoudit vyznamnost rozdili sledovanych proménnych

vzhledem k pohlavi a véku.

e Provézt analyzu vzajemnych vztahli mezi sledovanymi proménnymi.



Hypotézy

Na zaklad¢ studia literatury a vysledkt ptedchozich vyzkumi jsme definovali nasledujici

veédecké hypotézy:
H1: Vyskyt vadného drzeni téla bude zjistén nejméne u 50 % sledovanych déti.

H2: V urovni drzeni téla nebudou nalezeny vyznamné rozdily mezi skupinou chlapct a

skupinou dévcat.

H3: Bude nalezen vyznamny pozitivni vztah mezi Grovni drzeni téla a vysledky vsSech

zatazenych motorickych testl zjist'ujici tiroven jednotlivych slozek zdatnosti.

H4: Mnozstvi podkozni tuku a hodnoty percentilu BMI budou vykazovat negativni zavislosti
s kvalitou drzeni t€la (hor$i drzeni té€la budou mit déti s vy$sim BMI a mnoZstvim podkozniho

tuku).

HS5: Vék a drzeni téla budou vykazovat vyznamnou negativni zavislost (star$i déti budou mit

horsi drzeni téla).

H6: Objem organizované mimoskolni pohybové aktivity bude vykazovat pozitivni vztah

s urovni drzeni téla.
H7: Objem pasivni zabavy bude mit vyznamny negativni vztah s drZzenim téla.

HS8: Déti s vy$Sim Casovym objemem mimosSkolni organizované pohybové aktivity budou

dosahovat lepSich vysledkl ve vSech motorickych testech zdatnosti.

H9: Vykony v motorickych testech zdatnosti budou vykazovat negativni zavislost s hodnotami

BMI a podkozniho tuku.

3 METODIKA VYZKUMU

3.1 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvoiili Zaci z 1. - 3. tiid ZS Na Vysluni v Brandyse nad Labem. Z celkovych
147 probandt bylo 77 chlapci a 70 divek (obr. 1), ve vékovém rozmezi 6,3 az 9,7 let.



M divka
M chlapec

Obr. 1: Graf — pom¢ér divek a chlapct ve zkoumaném souboru

Pro potfeby ovéfeni moznosti posuzovat soubor jako celek, popt. vyjadfit rozdily ve

sledovanych parametrech v zavislosti na véku byly déti rozdéleny na skupinu mladsich (6-7,99)

a starSich déti (8-9,99). (tab. 1)

Tabulka 1: Charakteristika vyzkumného souboru dle véku a pohlavi

pohlavi pocet procentualni zastoupeni
mladsi — 6 -7,99 42 54,5
chlapci
starsi - 8 - 9,99 35 455
mladsi — 6 -7,99 27 38,6
divky
starsi— 8 - 9,99 43 614

3.2 Metody sbéru dat

Jako hlavni metody sbéru dat byly vyuzity nasledujici:

e hodnoceni urovné drzeni téla: modifikovany Matthiastv test

e hodnoceni tUrovné zdatnosti/vykonnosti:

UNIFITTEST 6-60

testy vychazejici

z testovaci

baterie

e 7jisténi charakteru mimoskolniho rezimu: dotaznik, resp. anketa vlastni konstrukce



3.2.1 Metoda hodnoceni drZeni téla

Hlavni hodnotici metodou byl nakonec zvolen Matthiastiv test, pii némz ma jedince za ukol
vydrzet ve stoji v pfedpazeni po dobu 30 sec, hodnocen je vzdy celkovy vstupni a konecny
postoj, zndmkami 1, 2, 3. Zatadily jsme proto urcité¢ modifikace, které zvysily objektivitu testu,
a predevSim umoznily statistické zpracovani dat. Pro posouzeni je télo rozdéleno na 4
segmenty, k tomu je pfiddna jako pata oblast i posouzeni soumérnosti (symetrie) zad ve
frontalni rovin€ pohledem zezadu. Tyty jednotlivé oblasti jsou ohodnoceny zvlast’ na 3bodové
Skale (1 - nejlepsi, 3 - nejhorsi) podle popisu. Jedinec je takto posouzen vzdy na zacatku testu

a pak po 30 vtetfindch znovu, ziskané znamky za jednotlivé oblasti se sectou (tab. 2)

Vysledny soucet jsme pro naslednou praci s daty a pro posouzeni zavislosti s dal$imi
proménnymi ponechali v plném rozsahu. Pouze pro potieby piehledného vyjadieni vyskytu
drzeni téla v zavislosti na pohlavi a srozumitelngjsi interpretaci vyskytu VDT ve vztahu k
ostatnim studiim jsme dle bodi rozdélili zkoumané osoby do kategorii: vytecné, dobré, chabé,

Spatné (tab. 3)

Tab. 1: MODIFIKOVANY MATTHIASUV TEST

1 2 3

Postaveni hlavy a kréni
patere

Vzpiimené drzeni, hlava
zustava v ose patefe

Hlava mirné odklonéna
od osy vpred ¢i vzad

Hlava zna¢né odklonéna od
osy vpred ¢i vzad

Drzeni hornich koncetin

Paze zlistavaji
v horizontale

Mirna odchylka pazi od
horizontaly nahoru ¢i
dolu

Znacna odchylka pazi od
horizontaly nebo vyrazné

potiZe se zaujetim a udrzenim

polohy

Postaveni hrudni patefe a
lopatek

Vzpiimené drzeni,
zachovani osy s mirnou
fyziologickou kyf6zou,

lopatky nenarusuji

siluetu

Zvyraznéni kyfozy a
mirné zietelné odstavani
lopatek

Velmi vyrazna kyfotizace
a/nebo velmi zietelné
odstavani lopatek

Oblast b¥icha, bederni pateie
a panve

Vzpiimené drzeni patete
s mirnou fyziologickou
lord6zou, dobré
zapojeni bfisnich svall

Mirné¢ zvysené prohnuti
v bedrech provéazené
sklopenim panve vpted
a leh¢im povolenim
bfisni stény

Vyrazné prohnuti v bedrech,
vyrazn€ sklopena panev
vpied a vyklenuté, zietelne
povolené bficho

Soumérnost (boky, ramena,
lopatky, ...) pfi pohledu
zezadu

Ramena ve stejné vysi,
patef rovna; boky, taile
a trojuhelniky
torakobrachialni
soumé&rné

Nestejna vyse ramen,
lehka boc¢ni odchylka
patefe, bok mirné
vystupuje, trojuhelniky
torakobrachialni mirné
asymetrické

Ramena zieteln€ nestejné
vysoko, zna¢na bo¢ni
odchylka patete, bok zfetelne
vystupuje, trojuhelniky
torakobrachialni zietelné
asymetrické




Tabulka 3: Kategorie drZeni téla

celkové body drZeni téla
10- 14 vytecné
fyziologické DT
15-19 dobré
20 -24 chabé
vadné DT
25-30 Spatné

Ptimo na misté bylo provedeno orienta¢ni zhodnoceni drZeni téla pfitomnou fyzioterapeutkou,
déti byly behem testl vyfotografovany vzdy na zacatku testu a na konci (viz. obr.€). Na zakladé
potizenych fotografii probéhlo pozd¢ji podrobnéjsi posouzeni postury a bodovani jednotlivych
segmentli v obou momentech. Srovnani obou fotografii umoznovalo zachytit i drobné&jsi

odchylky, jez byly pouhym okem obtiZzn€ zaznamenatelné.

Obr. 2 Matthiasuv test — drZeni téla na zac¢atku testu (vlevo) a na konci testu (vpravo)



3.2.2

Hodnoceni zdatnosti:

Vychdazeli jsme z testové baterie Unifittest 6-60.

Motorické testy

Skok daleky z mista

Leh-sed opakované
Vytrvalostni béh na 1000 m
Clunkovy b&h 4x10 m (6-14 let)

Hluboky ptedklon v sedu

Somaticka méreni:

3.23

T¢lesna vyska
Télesna hmotnost
Podkozni tuk

Vypocet BMI

Zjistovani rezZimu mimosSkolni organizované pohybové aktivity a pasivni zabavy

Pro naplnéni cild prace jsme dle ukoll sestavili dotaznik, resp. anketu zjist'ujici objem a zplisob

traveni volného ¢asu u déti ze sledovaného souboru.

Stézejni bylo zjistovani frekvence, objemu a typu mimoskolni organizované pohybové aktivity

(MOPA), dale objem pasivni zdbavy (PZ) (Cas v tydnu vénovany pasivni zédbavé typu tablet,

pocitac, televize). Struktura a formulace otdzek vychézela z cilli prace. Z dotazniku jsme urcili

1 zékladni charakteristiky — pohlavi a vek.

3.3 Statistické metody

posouzeni normality rozloZeni dat:
o Shapiro-Wilk test

analyza miry shody:
o t-test pro nezavislé soubory

o Mann-Whitney U test (M-W test)



o Kiruskall-Wallis H test (K-W test)
e urceni tésnosti vztahl (analyza zavislosti):
o korelace — Spearmantiv koeficient
e 7zjisténi vécné vyznamnosti:
o koeficient Cohenovo d (pro M-W test a t-test)
o koeficient eta (pro K-W test)
o koeficient determinance r2 (pro korelace)

Vyznamnost zjiSténych rozdilt a vztahi mezi proménnymi byla ovéfovana na uréené hladiné

vyznamnosti p < 0,05, resp. p <0,01.

4 VYSLEDKY

4.1 Ovéreni shody posuzovateli a reliability jednoho posuzovatele

V ramci predvyzkumu jsme pro ovéfeni objektivity modifikovaného testu provedli zjisténi
shody pfi posuzovani drzeni té€la mezi dvéma posuzovateli. Vysledky prokazaly vysoky vztah,
a tedy shodu mezi dvéma rliznymi hodnotiteli (tab. 4). V rdmci vlastniho vyzkumu posuzovala
drZeni t€la déti pouze jedna fyzioterapeutka, v jejim posouzeni jsme ovétovali vnitini reliabilitu.

Pti opakovaném posouzeni stejnym hodnotitelem byla prokazana vysoka shoda (tab. 5).

Tabulka 4: Analyza shody dvou posuzovatelii v hodnoceni drZeni téla podle modifikovaného
testu dle Matthiase

HODNOTITEL 2 | Effect size I's2

Correlation Coefficient 797
HODNOTITEL
1 p-hodnota ,000 0,635
N 31

**_ Korelace je signifikantni na tirovni 0.01.



Tabulka 5: Spolehlivost posuzovatele v opakovaném posuzovani drzeni téla dle modifikovaného
testu drZeni téla dle Matthiase

2. POSOUZENI | Effect size I's>

Correlation Coefficient ,839™
1.
, P-hodnota ,000 0,797
POSOUZENI
N 31

4.2 Zakladni popisna charakteristika sledovanych proménnych

U vSech sledovanych proménnych byly popsany a vypocteny obvyklé statistické charakteristiky
dle typu proménné. VSechny sledované parametry byly popsany v celém souboru (tab. 6) i
zvlast’ ve skupinach rozdélenych podle pohlavi (chlapci vs. divky) a véku (starsi - 8-9,99 let vs.
mladsi — 6 — 7,99 let), aby bylo mozné posoudit vyznamnost zjisténych rozdilli mezi témito

skupinami.

Tabulka 6: Charakteristika zjiSovanych proménnych v celém souboru

Statistics
N Primér | Median Smeérodatnd Rozptyl VarlaE: | Minimum | Maximum
odchylka rozpéti
Valid
vék 147 | 8,0329 | 8,0794 0,6847 0,469 3,45 6,31 9,76
vyska[em] | 147 | 131,426 | 131,8 6,6614 44,374 43 112,3 155,3
hm[‘l’{;“]"“ 147 | 28,723 | 273 6,3294 40,061 40,4 19,7 60,1
L 147 | 53,37 51 27,916 779,277 100 0 100
percentil
Tuky 147 | 2588 22 15,042 226,273 74 6 80
Drzeni téla | 147 | 18,78 19 3,476 12,079 17 10 27
MOPA 147 | 144,18 | 135 101,126 | 10226,38 | 420 0 420
PZ 147 | 30323 | 300 217,577 | 47339,66 | 1200 0 1200
C"mkfsv]y béh 1 147 | 153262 | 15,08 1,7628 3,107 8,71 11,97 20,68
skok z mista
147 | 12333 | 121 17,971 322,961 91 82 173
[cm]
behr;la[sl]ooo 147 | 377,91 | 378,1 68,16 4645,7 445 2534 698,4
leh-sed 147 | 26,38 26 9,635 92,826 51 0 51
Hloubka
piedklonu | 147 | 2,35 3 7,687 59,093 40 20 20
[cm]
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4.2.1 Vyskyt vadného drZeni téla ve sledované skupiné

Pro ptehlednost a moZnost srozumitelnéjSiho vyjadieni kvality drzeni téla u sledované¢ho
souboru byly déti na zdkladé celkovych bodi hodnoticich drzeni téla rozdéleny do 4 kategorii:
vyte¢né, dobré, chabé, Spatné.

V celém souboru bylo 11,6 % déti s vytecnym drzenim téla, 34,9 % mélo dobré drzeni, 44,9 %
déti mélo chabé drzeni téla, a u 9,5 % déti ze sledovaného souboru bylo drzeni téla hodnoceno
jako velmi $patné. Ve sledovaném souboru je vice nez polovina (54,4 %) déti s vadnym drZzenim

téla (obr. 3).

drzenitéla

Frequency

wytetné dobré chabé Spatné

drzenitéla - 4 kategorie - cely soubor

Obr. 3: Graf — troven drZeni téla: cely soubor

Ve skupiné chlapcit mélo jen 2,6 % (v €etnosti 2 chlapci) hodnoceno drzeni téla jako vytecné,
33,8 % jako dobré, 53,3 % m¢élo drzeni t¢la chabé a 10,4 % Spatné (obr. 4).

U divek bylo drzeni téla oznaceno jako vytecné u 21,4 %; 34,3 % melo drzeni téla dobré, 35,7
% bylo ve skupiné s chabym drzenim téla a Spatné drzeni téla bylo zaznamenéno u 8,6 % divek

(v Cetnosti se jednalo o 6 divek) (obr. 5).

drzenitéla
pohlavi: chlapei

50

Frequency

dobré chabé Spatné

drZeni téla - kategorie
Obr. 4: Graf — tiroven drZeni téla: chlapci
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drzeni téla
pohlavi: divky

Frequency

wytetné dobré chabé Spatné

drzeni téla - kategorie

Obr. 5: Graf — roven drZeni téla: divky

4.3 Analyza shody
Na zékladé Mann-Whitney testu a t-testu byly zjiStény rozdily mezi skupinou chlapct a divek

v polozkach v drzeni téla (obr. 6) a dosahu v sedu (obr. 7). Skupina divek a chlapct se ve
sledované proménné drzeni téla statisticky vyznamné lisi (t=3,199; p<0,01), z hlediska vécné
vyznamnosti se sttedni efektem (d=0,5). Ve vysledki testu hloubka pfedklonu v sedu byl mezi
skupinou divek a chlapct prokazan statisticky vyznamny rozdil (t=-2,686; p < 0,01). Koeficient
d (0,4) ukazuje na maly efekt vécné vyznamnosti zjisténého rozdilu. Chlapci méli horsi drzeni
téla 1 horsi flexibilitu. V ostatnich sledovanych proménnych jsme nezjistili statisticky ani vécné

vyznamné rozdily mezi skupinou divek a chlapct ani mezi skupinou mladsich a starSich déti.

30

25

’ -

Drzenitéla

chlapci divky

pohlavi

Obr. 6 Graf — srovnani hodnoceni drZeni téla chlapcu a divek”
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dosah v sedu [cm]

chlapci diviey

pohlavi

Obr. 7 Graf — rozdil ve vykonech v testu hloubka predklonu u chlapci a divek

4.4 Testovani rozdili v drzeni téla ve vztahu k BMI, pohybové aktivité a
pasivni zabavé
Na zéklad¢ vysledku Kruskal-Wallis testu se definované skupiny nelisily v Girovni drzeni téla
skupiny rozdélené podle BMI a pasivni zabavé. Jediny zaznamenany statisticky vyznamny
rozdil v urovni drZeni téla byl mezi skupinami s riznym objemem mimoskolni pohybové
aktivity (MOPA) v ramci posouzeni celého souboru, vécna vyznamnost rozdilu je s malym
efektem (I]* = 0,030). Z interpretace krabicového grafu jsou patrné tendence vztahu DT a
MOPA, kdy skupina déti s vétSim objemem MOPA ma v posouzeni DT niZs§i znamky, tedy
lepsi uroven DT (obr. 8). v ramci skupin délenych podle pohlavi. U skupiny divek byl v tomto
testovani zaznamendn staticky vyznamny rozdil (obr. 9) se stiednim efektem vécné

vyznamnosti (H=6,01; p<0,05; 1]2=0,09), u chlapcii nikoliv.

Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

30

25

K I

Drzenitéla

vice nez4 h/ 2-4 hityden ménénez2h/
tyden tyden

MOPA -3 kategorii

Obr. 8 Graf — Rozdily v DT mezi skupinami s riznym MOPA
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Independent-Samples Kruskal-Wallis Test

pohlavi: divky

30

25

20

Drzeni téla

vice nez4 h/ 24 hi/tyden ménénei2h/
tyden tyden

MOPA -3 kategorii

Obr. 9 Graf — rozdily v DT mezi skupinami s riznym MOPA u divek

4.5 Korelacni analyza

Zjistovali jsme zavislosti sledovanych proménnych k drzeni téla. Zjisténé hodnoty korela¢ni analyzy
prokazaly slaby vztah mezi vékem a drzenim téla (vyssi v€k — horsi drzeni téla). U divek byl prokdzan
vztah mezi pohybovou aktivitou a drzenim t€la (vice organizované sportovni ¢innosti — lepsi drzeni téla)
(tab. 7). Vztah mezi slozkami zdatnosti a drzenim téla nebyl prokazan, stejn¢ tak nebyl prokazéan vztah
télesného slozeni a drzeni téla (tab. 8). Dalsi zjisténé vztahy jsou podrobnégjsi rozebrany v kap. 5 —
Shrnuti vysledkl a ovéfeni hypotéz.

Tabulka 7: Korelace mezi vysledky urovné drZeni téla, pohybovym reZimem, vékem a
somatickymi ukazateli

DT - cely
r DT — chlapei | DT — divky rg MOPA | r. PZ
soubor
T ,162° ,092 L1411 -,082 -019
vék p-hodnota ,050 ,03 ,428 ,245 ,324 ,824
N 147 77 70 147 147
Is -,006 -073 -035 -091 ,033
BMI
p-hodnota ,946 ,527 0,775 274 ,688
percentil
N 147 77 70 147 147
Is ,039 0,019 ,116 2317 -022
Tuky p-hodnota ,640 ,871 ,340 ,005 ,053 ,793
N 147 77 70 147 147
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DT - cely
soubor rs DT — chlapcei | DT — divky rg MOPA rg
I -128 -097 240" -009
MOPA | P-hodnota ,124 ,401 ,045 ,058 913
N 147 77 70 147
it -060 ,043 - 161
PZ p-hodnota 471 ,707 ,183
N 147 77 70
**_ Korelace je signifikantni na urovni 0.01. *. Korelace je signifikantni na urovni 0.05.

Tabulka 8: Korelace mezi vysledky testii zdatnosti, drZenim téla a pohybovym reZimem

DT - cely
DT - chlapci | DT - divky MOPA r PZ
soubor

I ,108 -067 ,173 - 164" ,035
¢lunkovy béh [s] p-hodnota | ,191 0,564 ,122 ,048 ,027 | ,677

N 147 77 70 147 147

T ,043 -056 ,104 ,207" -,040
skok z mista [cm] p-hodnota ,607 ,627 ,393 ,012 ,043 ,634

N 147 77 70 147 147

i ,049 -026 ,235 =344 ,119
béh na 1000 m [s] p-hodnota ,554 ,821 ,059 ,000 ,118 ,150

N 147 77 70 147 147

T -105 -045 - 184 ,090 -029
leh-sed P-hodnota | ,207 ,695 ,126 276 725

N 147 77 70 147 147

i -009 ,103 ,039
hloubka predklonu [cm] —

p-hodnota 917 215 ,637
cely soubor

N 147 147 147

I ,106 ,136 ,002
hloubka piedklonu [cm] -

P-hodnota 357 ,239 ,989
chlapci

N 77 77 77

T -001 ,123 ,075
hloubka predklonu [cm] -

p-hodnota ,995 311 ,537
divky

N 70 70 70

**_ Korelace je signifikantni na urovni 0.01. *. Korelace je signifikantni na urovni 0.05.
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5 SHRNUTI VYSLEDKU A OVERENI HYPOTEZ
Do vyzkumu bylo zahrnuto celkem 147 déti z prvnich az ttetich tiid, 77 chlapcii a 70 divek ve

vékovém rozmezi od 6,3 do 9,8 let. Zjistovali jsme troven drzeni téla, dale vykony v testech
zdatnosti, zékladni somatické parametry a pohybovy rezim ve volném ¢ase (objem mimoskolni

pohybové aktivity a pasivni zabavy).

Vyskyt vadného drZeni téla byl zaznamenan celkem u 54,7 % déti ze sledovaného souboru,

z chlapcti mélo VDT 63,7 % a z divek 45,3 %.

V riistovych parametrech se primérné zjisténé hodnoty chlapct statisticky vyznamné neliSily
od vysledkt divek. Interindividudlni rozdily v ramci celé sledované skupiny v téchto
parametrech byly znacné, ve vySce bylo variaéni rozpéti 43 cm, nejmensi dité mélo 112,3 cm a
nejvyssi 155,3 cm; primérnéd vaha hmotnost byla 28,7 kg, nejmensi vaha byla 19,7 kg a nejvyssi
v daném souboru 60,1 kg. Rozdily v hodnoté¢ BMI byly zna¢né, z hlediska percentilu od 0 do
100, ale vétsina sledovanych déti (81 %), byla z hlediska hodnoty percentilu BMI v normé, tj.
mezi 10. a 90. percentilem. Jen 5,4 % mélo podvéahu (pod 10. percentilem), 7,5 % mélo nadvéhu
(90.-97. percentil) a 9,1 % bylo obéznich (nad 97. percentilem). Primérnd hodnota souctu

tlouStky 3 koznich fas byla 25,9 mm, ale rozdily mezi détmi byly zna¢né od 6 do 80 mm.

Ve vykonech v motorickych testech dosahovali divky a chlapci obecné shodnych vysledkd,
rozdil byl prokdzan pouze u hloubky ptedklonu v sedu, kde byli chlapci horSi. Rozdily ve
vykonech v jednotlivych testech mezi détmi byly zna¢né, napft. v testu leh-sed byli jedinci, ktefi
nezvladli provést ani jeden cvik a také vykon 51 cvikl za minutu, u béhu na 1000 metri nejlepsi

jedince zvladl ptekonat vzdalenost za 4:20,4 a nejhorsi za 11:38,4.

Na zaklad¢ ankety byl zjiStén objem organizované pohybové aktivity. V nasi sledované skupiné
déti sportovaly nejcastéji 2x tydné, 1-1,5 hodiny. Primérna doba organizované sportovni
¢innosti byla pfiblizné€ 2,5 hodiny tydné (primérné 2 h a 24 minut), ale rozptyl v ¢ase byl uvnitf
souboru velky — od 0 (déti nedochazely na zddnou organizovanou sportovni ¢innost) po 7 hodin
v tydnu, kdy sport byl u dané¢ho ditéte rozvrzen do vSech 5 pracovnich dni a n€které dny byly 1

dvé rizné organizované sportovni ¢innosti.

Déti travi primérné hodinu denné pasivni zédbavou, tedy sledovanim televize, nebo hranim na
pocitaci, tabletu ¢i telefonu, coz ve srovnani s primérnym casem organizované pohybové
¢innosti ukazuje na nepiiznivou tendenci k niz8i pohybové aktivité a k vysokému poctu hodin

stravenych u technickych zafizeni jiz u déti prepubescentniho véku.
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Stanovili jsme si 9 védeckych hypotéz a ty jsme nasledn€ vybranymi statistickymi metodami

ovétovali.
HI: Vyskyt vadného drzeni téla bude zjistéen nejméné u 50 % sledovanych deéti.

Vyskyt vadného drZeni téla byl zaznamenan celkem u 54,7 % déti ze sledovaného souboru,

hypotézu tedy pfijimame.

H?2: V urovni drzeni téla nebudou nalezeny vyznamné rozdily mezi skupinou chlapcii a skupinou

devéat.

Tato hypotéza se nepotvrdila, pomoci t-testu jsme zjistili statisticky vyznamny rozdil (t=3,20;
p <0,01) mezi chlapci a dévcaty, hodnota Cohenova d prokazala sttedni efekt (¢=0,53). Chlapci
méli vyS$si primérnou zndmku v hodnoceni drzeni téla nez divky, coz znamena, ze chlapci maji
horsi drzeni t¢la. Pomoci Mann-Whitney testu jsme zjistili, ze rozdilné hodnoceni chlapct a
divek bylo v postaveni hrudni patete a lopatek (Z=-3,12; p<0,01; d=0,52) a v symetrii pateie
(Z=-3,34; p<0,01; d=0,53), chlapci m¢li v obou segmentech statisticky i vécné vyznamné horsi

hodnoceni nez divky.

H3: Bude nalezen vyznamny vzajemny pozitivni vztah mezi urovni drzeni téla a vysledky vsech

zarazenych motorickych testii zjistujicich uroven jednotlivych slozek zdatnosti.

Tato hypotéza se nepotvrdila, nebot' vysledky korelacni analyzy neprokazaly existenci
statisticky vyznamného vtahu mezi drZzenim téla a Zadnou ze slozek zdatnosti, a to ani v ramci

celého souboru, ani pfi rozdéleni do skupin dle pohlavi.

H4: Mnozstvi podkozni tuku a hodnoty percentilu BMI budou vykazovat negativni vzdjemné
zavislosti s kvalitou drzeni téla (horsi drzeni téla budou mit déti s vyssim BMI a mnozstvim

podkozniho tuku).

Hypotézu zamitame, korelacni analyzou jsme neprokazali piitomnost statisticky vyznamnych
vztahli mezi sledovanymi somatickymi parametry (BMI, podkozni tuk) a drZenim téla u

sledované skupiny déti.

Vztahy mezi BMI a drzenim téla se neprokazaly ani na zdklad¢ Kruskal-Wallis testu, kdy jsme

srovnavali rozdily v tirovni drZeni téla mezi skupinami s riznou hodnotou percentilu BMI.

H5: Vék a drzeni téla budou vykazovat statisticky vyznamny negativni vztah (starsi deti budou

mit horsi drzeni téla).

17



Na zaklad¢ vysledkti hypotézu piijimame. Byl prokazan linearni negativni vztah, kdy se
vzrustajicim v€kem bylo zaznamendno horsi drzeni téla v rdmci posouzeni celého souboru.
Zjisténé zavislosti jsou velmi slabé (1:=0,16, p<0,05), z hlediska vécné vyznamnosti bez efektu

(r:>=0,03). Pii posouzeni skupin zv1ast’ dle pohlavi se v§ak tento vztah neprokézal.

H6: Objem organizované mimoskolni pohybové aktivity bude vykazovat pozitivni vztah s urovni

drzeni téla.

Pti posouzeni vztahu drzeni téla (DT) a mimoskolni organizované pohybové aktivity (MOPA)
v ramci celého souboru se vztah neprokazal. Pfi oddéleném posouzeni skupiny chlapct a divek
byl prokézan slaby vztah mezi DT a MOPA u divek (rs=-0,24; p <0,05), pfi posouzeni vécné
vyznamnosti byl efekt nevyznamny (rs>=0,06).

Toto zjisténi potvrdil i Kruskal-Wallis test, kterym jsme zjist'ovali rozdily v drzeni téla mezi
skupinami s riznym objemem MOPA, u divek byl takto zjiStény rozdil statisticky 1 vécné
vyznamny (H=6,01; p<0,05; 1]°=0,09). Na zakladé grafického vyjadfeni t&chto rozdil byly u

divek patrné tendence potvrzujici pozitivni vztah mezi kvalitou DT a MOPA.
Jelikoz se ale vztah nepotvrdil v celé souboru, hypotézu zamitame.
H7: Objem pasivni zabavy bude mit statisticky vyznamny negativni vztah s drzenim téla.

Tento ptedpoklad na zéklad¢ ziskanych vysledkii nemiizeme potvrdit, hypotézu zamitame,
vzajemny vztah mezi objemem pasivni zdbavy a drzenim téla se u sledované skupiny mladsich

Skolnich déti neprokazal.

Tendence ke zhorSovani DT s rostouci PZ neprokazal ani Kruskal-Wallis test srovnavajici

uroven DT u skupin rozdélenych podle objemu PZ.

HS8: Déti s vyssim casovym objemem mimoskolni organizované pohybové aktivity budou

dosahovat lepsich vysledkit ve vSech motorickych testech zdatnosti.

Slabé korelace byly nalezeny pouze mezi MOPA a vykony v ¢lunkovém béhu (r=-0,16;
p<0,05), a skokem z mista (r=0,21; p<0,05), z hlediska vécné vyznamnosti bez efektu; silnéjsi
vztah byl zaznamenan pouze mezi MOPA a vykony v béhu na 1000 m (rs=-0,34; p<0,001),
s vécnou vyznamnosti r>=0,12). Mezi objemem PA a vykony v polozkach leh-sed a hloubka
predklonu nebyl nalezen statisticky vyznamny vztah. Hypotézu zamitame, nebot’ vztah nebyl

prokézan u vSech slozek zdatnosti.

HY9: Vykony v motorickych testech zdatnosti budou vykazovat negativni zavislost s hodnotami

BMI a podkozniho tuku.
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Byl nalezen vztah mezi mnozstvim podkozniho tuku a vétSinou vykonti v motorickych testech.
Tedy déti, kterym bylo zméfeno vyssi mnozstvi podkozniho tuku, dosahovali horsich vysledki
ve vSech polozkéch testovani zdatnosti. Vztah mnozstvi tukl s vykony v ¢lunkovém béhu a leh-
sedu a hloubka piedklonu byl slaby bez efektu vécné vyznamnosti. Byla zjisténa silnéjsi
zéavislost mezi mnozstvim podkozniho tuku a vykony ve skoku z mista (r=-0,35; p <0,01;
1:°=0,12). Nejsilng&ji vztah byl mezi mnozstvim podkozniho tuku a vytrvalosti (r=0,39; p <0,01;

1°=0,15).

Vztahy mezi vykonnosti (vysledky v testech zdatnosti) a BMI nebyly prokazany, potvrdila se
pouze slabd, vécné nevyznamna vzajemna zavislost BMI s vysledky testu vytrvalosti (1=0,21;
p<0,01). Vzhledem k tomu, Ze nebyly prokazany vsechny piedpokladané zavislosti, zvlaste

k hodnotam BMI, hypotézu zamitame.

6 ZAVERY

Spravné drZeni téla je predpokladem efektivniho fungovani té€la. Odchylky v této oblasti mohou
zpusobovat celou fadu zdravotnich problémt. Zéaklad postury a spravné navyky si neseme z
détstvi, coZ je to zaroven obdobi, kdy je mozné jesté ptipadné problémy podchytit a napravovat.
Proto je dilezité sledovat pravé tuto vékovou kategorii.

Testovano bylo celkem 147 déti, 77 chlapcii a 70 divek ve véku 6,3 az 9,7 let. Na zaklade
zjisténych vysledkii hodnoceni drZeni téla, testovani zdatnosti 1 zjiSténi objemu mimoskolni
organizované pohybov¢ aktivity a pasivni zdbavy mizeme konstatovat tyto zaveéry:

Vice nez polovina déti mladsiho Skolniho véku ma chabé nebo Spatné drZeni téla, celkovy
vyskyt vadného drzeni téla jsme zaznamenali u 54,7 % jedinci ze sledovaného souboru.
Chlapci vykazuji v hodnoceni téla horsi vysledky nez divky.

Vysledky naseho vyzkumu neprokdzaly vztah mezi drzenim téla a vykony v motorickych
testech zdatnosti. Nebyla zjiSténa ani souvislost mezi hodnotami BMI nebo mnozstvim
podkozniho tuku a kvalitou drzeni t¢la.

Slaby negativni vztah byl zaznamendm mezi vékem a drzenim téla (starsi déti mély horsi drzeni
téla). U skupiny divek byla nalezena slaba zavislost mezi trovni drzeni téla a objemem
organizované pohybové aktivity, u chlapcii tento vztah prokazan nebyl. Uvedené vztahy
zjiStovanych proménnych k drZeni téla jsou pouze slabé, s nizkym efektem nebo bez efektu

vécné vyznamnosti, nelze je zobecniovat.
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Vysledky chlapcii a divek v motorickych testech zdatnosti i v hodnoceni somatickych
parametrd jsou srovnatelné, chlapci jsou horsi pouze v hodnoceni polozky hloubka predklonu
v sedu, coz ukazuje na zkracené svaly zadni strany stehen a bederni oblasti. U chlapct byl
prokdzan i slaby negativni vztah vysledka tohoto testu s télesnou vyskou (vyssi chlapei méli
horsi flexibilitu).

Déti, které ve volném Case vice organizované sportuji maji méné podkozniho tuku a dosahuji
lepsich vysledkl v testech zdatnosti, nejsilnéjsi vazby se projevovaly ve vztahu k vykoniim v
testu vytrvalosti.

Mnozstvi podkozniho tuku se jevi jako negativni limitujici faktor u vSech slozek zdatnosti (déti
s vys$s§im mnozstvi podkozniho tuku maji horS$i vysledky ve vSech polozkach testovani
zdatnosti). Vztahy mezi vykonnosti a BMI jsou slabsi, prokdzal se negativni vztah pouze k
vysledku testu vytrvalosti.

S vzristajicim vékem a télesnou vySkou se zvySuje 1 mnozstvi podkozniho tuku. Byt byly
prokézané vztahy pouze slabé, lze ve shod¢ s dalsimi vyzkumy ocekavat zhorSovéani v této
oblasti s rostoucim vékem.

Jsme si védomi, Ze vyzkumny soubor neni pro danou skupinu (déti mladSiho Skolniho véku)
reprezentativni, a Ze vysledky nemiiZeme zcela zobecnit. Piesto nam zjiSténé vysledky u 147
déti dovoluji vyslovit zavéry a podnéty pro dalsi vyzkum nebo pro opatfeni pfenositelna do
praxe.

Zavéry a podnéty pro vyzkum

Modifikovand metoda hodnoceni drZeni téla dle Matthiase se ukézala jako vhodny nastroj k
posouzeni postury, fotografovani usnadiiuje hodnoceni a zvySuje objektivitu, ale 1 tak je
posouzeni odbornikem nezbytné. Za téchto podminek je srovnani uvnitt sledované skupiny
mozné a v mezich moZnosti objektivni. Pro longitudinalni praci nebo vzajemné srovnavani
vyzkumtl povazujeme vyuziti této metody za limitujici, stale je zatizeno velkou subjektivitou
hodnotitele.

Pro kvalitnéjsi popsani konkrétnich vztahli by bylo nutné aplikovat stratifikovany vybér jedincii
dle pozadovaného cile (napt. vybér jedinclii s extrémnimi télesnymi hodnotami, rozsifeni
veékového rozmezi, posouzeni vlivu konkrétnich sportt atd.). Pro lepsi posouzeni pohybového
rezimu je zadouci zajistit sofistikovanéj$i metody sbéru dat.

Ackoliv je vysoka korelace mezi BMI a mnoZstvim podkozniho tuku, vztahy téchto dvou
proménnych k urovni zdatnosti 1 dal§im proménnym jsou rtizné, je proto nutné se v hodnoceni

nezamétovat pouze na zjistovani BMI.
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U déti mladSiho Skolniho véku miize mit zralost a dédicnost vétsi vliv na Groven zdatnosti nez
napiiklad fyzickd aktivita. To je tfeba brat v potaz pfi vyhodnocovéni vysledkll. Z naSich
zjisténi 1ze vysledovat pouze urcité negativni tendence, které se v souvislosti s nastupem
puberty budou spise prohlubovat.

Doporuceni do praxe

Fakt, ze byly nalezeny pouze slabé zavislosti povazujeme z hlediska praxe za pozitivni zjisténi,
nebot’ to dava urcéitou nadéji na moznost nastaveni vhodného pohybového rezimu a napravu
nevhodnych stereotypt, které v tomto véku nebyvaji jesté pln€ fixovany.

Dostatec¢na pohybovy aktivita ma pozitivni vliv na zvySovani zdatnosti, vztah k drzeni téla je
vSak neprikazny, sportovani samo o sob¢ nezaruci spravné drzeni téla. Nevhodné provadéna
pohybova ¢innost ¢i piemira sportovni ¢innosti, mize naopak vést k porucham drzeni téla. Vliv
na posturu ma i celd fada dalSich faktort a neni reélné je postihnout vSechny.

Vyskyt vysokého procenta déti mladSiho Skolniho véku s vadnym drzenim téla, bez ohledu na
objem jejich pohybové aktivity ¢i uroven zdatnosti, je alarmujici. Pro ucitele, rodice i trenéry
by tento fakt mél byt impulsem pro adekvatni pozornost a péc¢i o déti v této oblasti. Je nutné
aktivné sledovat posturdlni odchylky, vhodné nastavit pohybovy rezim a zatadit cilena cvi€eni
a adekvatni kompenzaci zatiZzeni. Drzeni téla je nedilnou soucésti zdravi, je nutnym
ptedpokladem pro dosaZeni optimalni urovné€ zdravotné€ orientované zdatnosti ve vSech jejich
slozkach. Bylo by proto vhodné¢ zatadit hodnoceni drzeni téla jako nedilnou sou¢ést hodnoceni

Z0Z.
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