Univerzita Karlova

Pedagogicka fakulta

Katedra Pedagogiky

BAKALARSKA PRACE

Redukeni diety z pohledu dospivajicich z vybranych kol
Reducing diets by adolescents from chosen schools

Andrea Reznickova

Vedouci prace: Ing. Bc. Alena Vachova, Ph.D.
Studijni program: Specializace v pedagogice
Studijni obor: B CH-VZ

2020



Odevzdanim této bakalafské prace na téma Redukéni diety z pohledu dospivajicich
z vybranych S8kol potvrzuji, Ze jsem ji vypracovala pod vedenim vedouciho prace
samostatné za pouziti v praci uvedenych prament a literatury. Déle potvrzuji, Ze tato prace

nebyla vyuzita k ziskéani jiného nebo stejného titulu.

V Praze dne 29. 4. 2020



Podékovani:

Chtéla bych moc podékovat pani doktorce Alené¢ Vachové za perfektni spolupréci, cenné

rady, pfipominky a ochotu pii vedeni mé prace.



ABSTRAKT

Bakalaiska prace cili na aktuédlni téma redukcénich diet. Konkrétné se zamétuje na pohled

déti ve veku, ktery odpovida 8. a 9. tfid¢ zakladni Skoly, na tuto problematiku.

Teoreticka C¢ast prace rozebird zdkladni témata spojend s redukénimi dietami. Jde
predevsim o stravu a jeji vliv na vyvoj adolescenta a oblasti reduk¢nich diet (vEetné popisu
vybranych popularnich diet), poruch pifijmu potravy a role pohybu v zZivoté soucasného

¢lovéka.

Prakticka cast se zamétuje na Setieni, jehoz cilem je zjistit, zda se z&ci v tomto v€ku viibec
setkavaji s pojmem redukéni dieta, a pokud ano, tak jaké jsou jejich postoje,
znalosti a vlastni zkuSenosti s drzenim redukénich diet. Prakticka ¢ast se dale soustiedi na
to, jaké jsou postoje a znalosti déti z vybranych S$kol v oblastech, které jsou
s problematikou redukénich diet spojené, zejména v oblasti a poruch piijmu potravy,
obezity a podvahy. Okrajové se prace snazi pfijit na to, jak do jejich vize o redukénich

dietach a jejich zkuSenostech s redukéni dietou zapada jakykoliv pohybovy reZim.

Nastrojem Setfeni je dotaznik. Vysledky Setfeni prokazaly, Ze znalosti déti v oblasti
redukénich diet a poruch piijmu potravy jsou velmi dobré. Zaroven se potvrdil predpoklad,
ze pokud Zaci v tomto véku drzi redukéni dietu, je to pouze diky tlaku okolniho svéta,
resp. Ze se snazi pomoci redukce vahy dosahnout dokonalosti, kterou jim soucasny svét
denné¢ nuti jako naprosto nezbytnou pro jejich zivot. Zajimavym zjisténim je, Ze se velka
¢ast zakl s pojmem redukénich diet viibec nesetkala, av§ak maji zajem se o nich dozvédét

vice v ramci Skolni vyuky.
KLiCOVA SLOVA

Dieta, moderni zpiisoby stravovani, nadvdha a obezita, poruchy pfijmu potravy, zdrava

vyziva.



ABSTRACT

This work is dealing with a very actual topic of reducing diets. Center of interest are
mainly children at age, which corresponds 8th and 9th class of elementary school and their

opinion on this topic.

Theoretical part of this work is analyzing basic topics, which are connected with topic
reducing diets. It is primarily food and its inlfuence to evolution of adolescents and areas
of reducing diets (including description of some selected popular diets), eating disorders

and role of movement in life of present human.

Practical part of this work is focused on investigation, which target si find out, if children
at this age had already met with reducing diets in their lifes and if yes, what are their
opinion, knowledge and their own experiences with. Practical part further focus on
attitudes and knowledge of children from chosen schools in topic, which are with reducing
diets connected, especially areas of eating disorders, obezity and underweight. Marginally
is this work trying to find out, how movement sets to children’s vision about reducing diets

and their own experiences with reducing diets.

The instrument of investigation is questionnare. Results of investigarion proved, that
children’s knowledge in reducing diet and eating disorders areas are very good. At the
same time it was confirmed assumption, that if children at this age hold reducing diet, i tis
done just for pressure of surroundings, respectively they try to use weight reduction just for
some vision of perfection, which present world forces as necessary for their life daily.
Interesting result is, that big part of pupils had never met concept ,,reducing diets*, but they

are interested in learning more about this topic in school classes.
KEY WORDS

Diet, modern dining methods, overweight and obezity, eating disorders, healthy food.
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Uvod

Tabletky na hubnuti, detoxikacni napoje, keto dieta, sacharidové viny — tento vycet je
pouhym zlomkem pojmi, se kterymi se setkiva soucasna populace téméf denné. Zijeme
v dobé¢, kterad si zada dokonalost. Dokonalost, pod kterou si vétSina naprosto samoziejme
predstavi §tihlé a vysportované télo, krasny oblicej, velky diim, kazdodenni usmév na tvari
a vneposledni fadé¢ hromadu penéz. Dokonalost, ze které prameni ¢im dal vice
nedokonalosti. Stres, onemocnéni srdce, obezita, psychické poruchy, poruchy pohybového
aparatu ¢i travici soustavy a spousty dalSich obtizi, které¢ honbu za dokonalosti zté¢Zuji nebo

dokonce znemoZznuji.

Pro svou bakalarskou praci jsem si vybrala jeden z bodii pomysiné¢ dokonalosti — $tihlé
a vysportované télo. Pravé tento bod je neodmysliteln€ spjat s pojmem ,,redukéni dieta®,
kterym se budu zabyvat pfedev§im. Vzhledem k tomu, Ze jsem si pro své studium vybrala
pedagogickou fakultu, budou mé zajimat nazory a postoje déti z vybranych tfid a Skol,

ale také jejich informovanost v tomto a jemu piibuzném odvétvi.

Pro¢ zrovna redukéni diety? Soucasny styl a podminky Zivota nam nabizi mnohonasobné
vice ,,paliva® pro télo a nedostate¢né mnozstvi pohybu, které by ono palivo dokézalo
spotfebovat, coz mé za nasledek velky nartst nadvédhy a obezity. Nadvéha a obezita neni
bohuzel cizi ani détem. I z tohoto diivodu je dle mého nazoru téma redukcnich diet, a s tim
spojenych obtizi, velice aktudlni. Ziidkakdy dojde ke spravnému pochopeni podstaty
redukéni diety, coZz mize vést (a Casto vede) k nepfijemnym zdravotnim obtizim — jak
fyzickym, tak psychickym. Dési mé predstava, kolik dospélych lidi se doZene honbou
za krasnou postavou na naprosté dno a nedokazi si predstavit, kam az mulze nespravné

uzivani redukcénich diet vést u déti.

Pii vybéru tématu své bakalarské prace jsem hned védéla, Ze musi mit néco spole¢ného
s vyzivou. Diky jedné hloupé poznamce v roce 2014 jsem se zacala o hubnuti zajimat.
Podlehla jsem trendiim soucasnosti a objednala si krabi¢kovou dietu. Zhubla jsem pomérné
rychle, jenze po navratu na “normalni* stravu se dostavil ukazkovy jojo-efekt a ja jsem se
zacala velice brzy pfiblizovat zpét své pivodni vaze. Dal§i podobnou zkuSenost jsem
nechtéla, a tak jsem se zacala kromé jidla zajimat o zdravy Zivotni styl jako takovy. Pres
spoustu preslapti, které trvaly téméef dva roky, jsem se dostala do pro mé optimalniho
(a snadno udrzitelného) stavu, ve kterém jsem spokojena. Zdravy zivotni styl a s nim

spojené raciondlni stravovani se stalo mou zalibou. Krom¢ mé zaliby mé k tomuto tématu



ptivedl i pocet ptib&éht riznych lidi, se kterymi jsem se za téch poslednich par let setkala.
Lidi, které honba za krasnou postavou dostala az k porucham ptijmu potravy ¢i obtizim ve
form¢ ztrdty menstruace u Zen, nespravné funkci zaZzivaciho ustroji, depresim
1 nezvladatelnym zméndm nalady. Nékolikrat jsem byla svédkem toho, jak se touha po

dokonalé postave stala pro nékoho az nezdravym stfedem svéta.

Ve své praci bych se rdda dozvédéla, jak déti obecné vnimaji problematiku obezity
a nadvahy a jak tizce se je toto téma dotykd. Mym dal$im cilem bude zjistit informovanost
déti v této oblasti — zda maji pfedstavu o rizicich spojenych s obezitou a nadvéhou, ale také
podvahou a nedostatecnou vyzivou, jaké plyne nebezpeci z nespravné pochopené podstaty
redukéni diety a zdravého zivotniho stylu. Jako vyzkumny prostfedek pro praktickou cast
své prace jsem si vybrala dotaznikové Setfeni, které bych rdda rozdala détem na zakladni

Skole a gymnaziu.

Vysledky mého vyzkumu by mohly byt pfinosem pro ucitele ve smyslu racionalniho
nahledu do problematiky, sou¢asného vyvoje postojii na obezitu i jeji feSeni a znalosti

v oblasti rizik spojenych s drzenim redukénich diet u déti.



1. Reduk¢ni diety a jejich vliv na lidsky Zivot

Teoretickd ¢ast mé prace se zabyva tim, jak reduk¢ni diety ovliviiuji Zivot nejen dospélych,
ale piedev§im déti. Uvodni &ast prace se zabyva definici zékladnich pojmd, které jsou
s odvétvim redukénich diet tizce spojené. Nasleduje kapitola o jidlu v zivoté dospivajiciho

jedince se zaméfenim na jeho duSevni i fyzicky vykon.

Jelikoz ma préace cili na informovanost a postoje dospivajicich na redukéni diety, je
dilezité nastinit 1 téma détské obezity, které s nim velmi tésn€ souvisi. V praci se dale
objevuje kapitola o redukénich dietdich a jejich rizicich véetné popisu jednotlivych

vybranych (a v soucasnosti popularnich) redukénich diet.

Nebezpeci redukénich diet ¢thd mimo jiné i v poruchach pfijmu potravy, které se snazim
ptiblizit v pfedposledni kapitole teoretické ¢asti. Na zavér jsem do prace zatradila kapitolu

o pohybu a jeho nezanedbatelné funkci v lidském Zzivoté.
1.1. Definice zakladnich pojmii

Pro uvedeni do problematiky je potfeba rozumét zakladnim poymiim z oblasti, kterou se

budu ve své praci zabyvat.
Dieta

Prvnim dilezitym pojmem, ktery je potieba si definovat, je dieta. Automaticky je tento
pojem myln¢ spojovan s hubnutim a celkovym ,,omezovanim se“ v jidle. Co slovo dieta
znamena doopravdy? Vyziva doporucovana lékafem jako prevence chorob ¢i pomocna
soucast 1écebného procesu — to jsou vyznamy slova dieta, které uvadi Slovnik cizich slov

(Slovnik cizich slov, 1998).

Obecné by se tedy dalo fict, Ze dietou se rozumi zplsob nasi vyzivy jako takovy ¢i slozeni
potravy. To, ze by pojem dieta nemél byt spojovan vyhradné s hubnutim, dokazuje i fakt,
ze se jim kromé celkového sloZeni potravy rozumi také specialni zpiisoby stravovani pti
zdravotnich obtizich. Do kategorie diety fadime i tzv. vyvazenou dietu, zajiStujici

dostatecny energeticky pfijem a spravné rozloZeni zakladnich Zivin (Dieta, nedatovano).

Redukéni dieta

Pro prvotni objasnéni pojmu bych ho rdda rozd¢€lila na dvé samostatnd slova — reduk¢ni

a dieta. Prava podstata slova ,,dieta” byla objasnéna v pfedchozim odstavci. Co se tyce



slova reduk¢ni, tak to vysvétluje Slovnik cizich slov jako oslabujici, zmenSujici ¢i

omezujici (Slovnik cizich slov, 1998).

Redukeni dieta jako takovd nam striktné urcuje, co a kdy smime nebo nesmime jist. Jeji
oblibenost tkvi v tom, Ze nad ni nemusime pifemyslet. Jde jen o dodrzovani piesného
rezimu, ktery nam nékdo urcil — tedy jediné, co potfebujeme je, tomu ,,nékomu* véfit.
Naopak velkym negativnim puntikem se zde stava fakt, ze dieta jednou skonc¢i. Kdyz je
dieta u konce, jedinec Casto nema zadné naucené stravovaci navyky ani znalosti o tom, co

jist a proc je to pro né€j dobré. Nevi co dal a velmi brzy zane svou hmotnost ziskévat zpét

(Kunova, 2011).

Dalo by se tedy fict, Ze reduk¢ni dieta je forma 1é¢by — s jeji pomoci 1é¢ime nadvahu
a obezitu. Jedna se o 1écbu zdkladni a v jistém slova smyslu i nejjednodussi, nebot’ i mirné
snizeni vdhy muzZe znamenat znacny uUbytek zdravotnich problémit. Pokud chceme
zhubnout, mizeme zvolit dvé ,,rychlosti“ — zhubnout se da rychle i pozvolna. Rychlost
hubnuti je zavisla na sniZzeni piijmu energie, tudiz pokud chceme zhubnout rychle (4-
6kg/mésic), nastavime si energeticky piijem o cca 1000-1500 kcal niz8i. Pokud je naSim
cilem hubnout volnéjsim tempem (2-4kg/mésic), ubereme z naseho piijmu 800-1000 kcal

(Redukeni dieta, 2003)

1.1.1. Definice pojmi nadvaha a podvaha

Nadvaha

Dle Vitka (2008) je podil tuku za standartnich podminek 25-30 % hmotnosti u Zen a 15-
20 % u muZzl. Z tohoto tdaje miZeme logicky odvodit, ze cokoliv nad uvedena procenta

nam znac¢i nadvéahu ¢i pfimo obezitu.

Nadvéha a obezita vznikaji diky nadmérnému pifijmu energie a jeho nedostatecnému
vydeji. Energie, kterou nase télo nepottebuje, se nasledné kumuluje jako tuk a zacne se
ukladat v adipocytech — buikéach, jez jsou zdkladni stavebni jednotkou tukové tkéané.
Definici pro nadvéhu a obezitu je tedy pfitomnost abnormalniho kvanta tuku v téle a s nim

spojend vyssi vaha jedince (Obezita, nedatovano).

V praxi se setkdvame s mnoha zpusoby, jak nadvédhu a obezitu stanovit. Nasledujici
vypoclty, resp. tabulky jejich vysledkli ndm mimo jiné pomohou urcit, zda se jedna

o nadvahu nebo se potykdme s obezitou (Vitek, 2008).
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Hodnoceni nadvahy u dospélé populace

Jednim z nejzndméjsSich zpiisobii jak hodnotit nadvahu u dospé€lé populace je vyuziti Body
Mass Indexu, neboli indexu télesné hmotnosti (zkracen¢ BMI). Vypocitame ho naprosto
jednoduse a to tak, ze vyd€lime nasi hmotnost v kilogramech nasi vySkou v metrech
umocnénou na druhou. Pro tuto metodu existuji tabulky, které ndm ukazuji, v jaké
kategorii se pohybujeme — podvaha (tézka - stfedné tézka - mirnd), norma, nadvaha
a obezita (1., 2. a 3. stupné). Za normu pro populaci lidi zijicich v Evrop¢ se povazuje
rozmezi 20-25 kg/m®. Vypocet viak neni zcela spolehlivy, jelikoZ nerozlisuje svalovou,
tukovou a kostni tkan, coz zkresluje vysledky piredevsim u osob s vyssim podilem svalové

tkan (Vitek, 2008).

Vseobecné opomijeny zpiisob je tzv. WHR (= waist-to-hip ratio), kde je klicové méteni
poméru mezi obvodem pasu a obvodem bokli. Metoda WHR neopomiji rozloZeni tukové
tkané — ,,muzska‘“ obezita se vyznacuje ukladanim tukd v btisni oblasti, zatimco ,,zenska‘
ukladanim tukd v oblasti boki. Rozdil v ukladani tukti do rtiznych oblasti u zen a muzi je
divodem, pro¢ maji muzi pomér WHR vyssi nez Zeny. WHR se prokazuje jako mnohem

spolehlivéjsi ukazatel nez BMI, pokud se jedna o riziko vzniku cukrovky ¢i srde¢nich

onemocnéni (Vitek, 2008).

Zpisobi k urcovani nadvahy u dospélych je mnoho. Mezi dal§i, mnohem méné vyuzivané
metody, patii mefeni obvodu pasu. Mezi tyto metody patii vysledny pomér mezi obvodem
pasu a vyskou jedince, Brockiv index ¢i ptistrojové bioimpedacni méteni (Vitek 2008).

Ve své praci se vSak zabyvam ptedevSim détmi, tudiz bych v nasledujicim oddilu rada

popsala metody, jimiz se hodnoti nadvaha praveé u déti.

Hodnoceni nadvahy u déti

vvvvvvvvvvvv

to détska obezita?

Budeme-li sledovat hodnotu BMI u dospélého Cloveka zjistime, Ze dochazi k pomalému,
ale pravidelnému nartstu hodnoty s vékem. Na druhou stranu u déti BMI v prvnich letech
zivota prudce vystoupd, nasledné jde smérem dolii a po poklesu znovu nartsta. Jak tedy

nadvahu u déti stanovit?

Jako nejprokazatelnéjsi se ukazalo porovnavani dat. Jako obézni oznacCime dité, které Ize

zafadit do skupiny 5 % déti s nejveétsi hmotnosti. Jako dité€ s nadvdhou oznacime to, které

11



umistime do skupiny 15 % déti s nejveétsi hmotnosti. Bohuzel i tato metoda ma své
nepiesnosti, pfedev§im narodnostni. Budeme-li porovnéavat populaci déti u nas a populaci
déti v Anglii, zjistime, Ze déti v Anglii jsou mnohem vice obézni nez v CR, a tudiz dit,
které by se podle métitek v CR povaZovalo za obézni, dle britskych méfitek bude v normg,

ackoliv rizika pramenici z obezity u n¢j zastavaji stejna (Vitek, 2008).

Dalsi metodou, ktera je pro stanoveni nadvahy u déti vyuzivana, je méteni télesného tuku.
Aplikuje se na déti od 3 do 18 let a obézni jsou dle ni vSichni chlapci s podilem télesného

tuku nad 25 % a vSechny divky s podilem télesného tuku nad 30 % (Vitek, 2008).
Podvaha

V souvislosti s redukénimi dietami je potfeba si v kratkosti definovat i pojem podvéha.
Tento pojem znamend, Ze naSe vaha neni dostatecnd vzhledem k nasi vySce a na druhé

strané nedostatecna vyska vzhledem k véku (Podvaha v ¢estin€, nedatovano).
Obézni i podvyziveni jedinci maji jedno spole¢né — neumi vhodné koordinovat sviyj pijem
a vydej. Jelikoz ptijmem kalorii se rozumi konzumace jidla, v nasledujici kapitole bych se

rada vénovala tomu, jakou roli ma viibec jidlo jako takové v Zivoté dospivajiciho jedince.
1.2. Jidlo v Zivoté adolescenta (12-17 let)

Jidlo je neopomenutelnou soucasti naseho zivota. Nejzakladnéj$i Zivotni funkce jsou
naprosto zavislé na dostatecném mnoZstvi energie a Zzivin, které z kvalitni stravy
ziskavame. V Zivoté ditéte, potazmo adolescenta, znamena kvalitni strava krom¢ energie
1 podporu zdravého psychického a fyzického vyvoje. Mimo kvalitu je dalezitd také
pestrost stravy, ¢imz se rozumi spravny pomér cukr, tukd, bilkovin a dostatecny obsah

vitamind, minerala a stopovych prvkl (Fraikkova, 2013).

V ramci dalSich podkapitol se budu veénovat nejprve fyzickému a psychickému vyvoji

jedince a nésledné jednotlivym zivindm a jejich vlivem na vyvoj jedince.
1.2.1. Somaticky vyvoj

Vyvoj jedince je podminén mnoha faktory. Faktory délime na vnéj$i a vnitini. Mezi

vnitini, neovlivnitelné faktory patii genetickd vybava, pohlavi ¢i rasova piislusnost. Mezi

4

Vyvojova obdobi ¢lovéka délime na:

e Nitrodélozni obdobi
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e Novorozenecké obdobi

e Kojenecké obdobi

e Ptedskolni obdobi

e Skolni obdobi - mladsi a starsi $kolni vk
e (Obdobi adolescence

Dulezité je si uvédomit, ze zadni dva jedinci se nebudou vyvijet zcela totozn€. Rist pro
jedince znamend mnoho zmén. K ukonceni riistu a dosaZeni findlni velikosti vSech organii

dochazi u jedince mezi 18. - 19. rokem véku.

Jak jiz bylo zminéno v piedchozi kapitole v souvislosti s hodnotou BMI u déti, vyvoj ditéte
neprobiha plynule a postupné. K nejrychlejsimu ristu a vyvoji dochézi v kojeneckém véku
a puberté. Naopak nejméné intenzivni je rychlost ristu v batolecim a ptredskolnim obdobi

a v obdobi mladsiho Skolniho véku (Fraiikova, 2013).

Od konce 19. stoleti u nés probihé pravidelné méteni déti v uréitém vékovém obdobi (dnes
zpravidla béhem povinnych prohlidek, které se v obdobi pomalejsiho ristu konaji kazdy
druhy rok). Pediatr se zamétuje predevS§im na vysku, vahu a ostatni aspekty spravného
vyvoje. Diky dlouholeté tradici méfeni byla moZnost vytvofit na zakladé BMI tabulky

s adekvatnimi hodnotami pro dany vék (Frankova, 2013).

Kromé odlisného vyvoje kazdého jedince je déale potieba ptihlizet k vyvojovym
odlisnostem pohlavi. Jednim z takovych rozdilti je mensi ukladani tuku v uréitych partiich
u chlapcti nez u divek. Nejmarkantngj$i rozdily jsou béhem pohlavniho vyvoje (Frankova,

2013).
Vyvoj mozku

Mozek je fidicim centrem nasSeho téla a ani on neroste rovnomérné a u dvou jedincti stejné.
Co si vlastné pfi vyvoji mozku mame predstavit? ZvySuje se pocet nervovych bunck
a s nim i1 pocet spoji neboli synapsi, zvySuje se kvalita ptenosu vzruchll z okrajovych casti
do CNS a zlepSuje se spoluprace jednotlivych mozkovych center. Jak jiz bylo vysSe
zminéno, rast mozku neni postupny a rovnomérny. Nejrychleji se mozek vyviji od konce
3. trimestru prenatalniho vyvoje do cca 2 let veku ditéte. Dle rozsifenéjSich vyzkumi se
ukazuje, ze k ,,rychlejSimu‘ ristu mozku dochazi také mezi 2. - 4., 6. - 8., 10. - 12. a 14. -

16. rokem Zivota a pravée tato obdobi jsou velice narocné na vyzivu (Frankova, 2013).
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Spravna vyziva ma na vyvoj mozku vliv hned v nékolika bodech — vyvoj kazdého
mozkového centra (tedy makrostrukturu), mikrostrukturu a urovenl a funkci pienaSect
vzrucht. Jak moc je mozek pro vyvoj jedince dilezity, ukazuje i fakt, jak se méni pomér
jeho velikosti vzhledem k velikosti t€la — do 5. roku je jeho podil vyrazné vétsi, nez ve

vyssim veéku (Frankova, 2013).
1.2.2. Psychicky vyvoj

Psychicky vyvoj se skladd z mnozstvi stale se zdokonalujicich procest, které se zapojuji

a napomahaji utvafet osobnost jedince.

Vyziva v souvislosti s psychickym vyvojem nas provazi jiz od velmi utlého véku. Jiz
v novorozeneckém véku napomahd strava navazovat vztah s pecujici osobou, ktery je

dulezity pro nasledujici tvorbu postoju ditéte k celému svétu (Papezova, 2010).
Jednotlivé Ziviny a jejich vliv na détskou psychiku

Pro vyzivu déti, a predevSim slozeni jejich stravy, existuje nespocet doporuceni, kterd se
pravidelné méni v zavislosti na nové probihajicich vyzkumech a ziskanych poznatcich.

Nediskutovatelna vsak je funkce jednotlivych zivin v lidském téle (Fratikova, 2013).

Bilkoviny

Bilkoviny maji v organismu ptfedevSim stavebni funkci. Na druhou stranu dokazi v ptipadé
nouze, piedev§im pii odcerpani veskerych energetickych zasob sacharidii a tukd, tyto
Ziviny zastoupit a samy se stanou zdrojem energie. SloZeni fidiciho organu organismu,
tedy mozku, zastupuji az z poloviny pravé bilkoviny. To je jeden z divodi, pro¢ je tak

nezbytny jejich dostatecny piijem (Frankova. 2013).

Béhem vyzkuma vlivu bilkovin na vyvoj] mozku doSlo ke zjisténi, ze nckteré
aminokyseliny maji na vyvoj] mozku a potazmo psychiky vétsi vliv nez jiné. Mezi
nejdilezitéj$i aminokyseliny, u nichZ byl zjiStén vliv na vyvoj psychiky, patii zejména

fenylalanin, kyselina glutamova, glutamat sodny a triptofan (Fratikova, 2013).

Sacharidy

Sacharidy v organismu funguji jako hlavni zdroj energie. Pravé tuto Zivinu, resp. glukozu,
potiebuje lidsky mozek stejné nezbytné jako kyslik. Kyslik a gluk6za maji vysoky vliv na
zivotnost mozkovych bunék, bez kterych organismus neni schopen fungovat. V soucasné

dobé jsou jednoduché cukry spojovany predevsim s détskou hyperaktivitou, nckteré
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vyzkumy dokonce obvinuji cukr ze vzniku onemocnéni ADHD. Na druhé strané existuji
vyzkumy, které tuto teorii vyvraci a naopak tvrdi, ze cukr déti zpomaluje a zhorSuje jejich
Skolni vysledky. Ani nejnovéjsi vyzkumy nejsou schopny definitivné vyvratit ¢i potvrdit
jednu z teorii, a tak zlstdva vliv sacharidi na mozek a psychiku stale jednou velkou

neznamou. (Frankova, 2013).

Tuky

Tuk se vyskytuje jako dilezitd soucast hormont, stavebnich a dalSich nezbytnych
komponent v lidském organismu. Jeho zastoupeni ve slozeni mozku dosahuje okolo 50%.
Nepostradatelny je také pti prenosech nervovych vzruchil, nebot’ pravé myelinové vrstva,
urychlujici tyto pfenosy, je tvofena zejména tuky. Nedostatecny piijem tukd miize mit za

nasledek zpomaleni pfenost a trvalé poskozeni mozku (Frankova, 2013).
Vitaminy

To, ze kazdy organismus potiebuje pro svou spravnou funkci kromé¢ zakladnich zivin
1 notnou davku vitaminu, je naprosto nezpochybnitelnd véc. Pokud je vSak dité
vyZivovano racionalnég, tedy pestrou a vyvazenou stravou, je riziko jejich nedostatku ¢i
nerovnovahy témét nulové. Spravnou hladinu vitamind je dulezité sledovat predevsim pii
chorobach ¢i stavu ohroZujicim hladinu zasobnich latek v organismu, nebot’ pii téchto

stavech dochézi k jejich zvySené potiebée (Frankova, 2013).
Mineralni latky

Mineralni latky jsou €asto opomijenou skupinou. Jejich funkce v organismu je vice nez
dilezita. Mineralni latky a stopové prvky se stejn€ jako ostatni Ziviny podili na spravném
chodu Zivého organismu. Nalezneme je jako pomocniky pii vystavbé tkani ¢i jako mezi
tkadnové komunikatory. Jejich hladina zavisi na celkové bilanci latek v organismu, nebot’
spolu jejich funkce tzce souvisi. Nedostatek ¢i nadbytek se miiZze projevit zavaznymi

obtizemi s pfimym vlivem na nervovou soustavu (Frankova, 2013).

Problém nastava ve chvili, kdy dospivajici jedinec pfijima stravy vic, nebo naopak méng,
nez je potieba. Situace, kdy dospivajici pfijima malo stravy, je v souCasné dobé velmi
ojedinéla. V nasledujici kapitole bych se rdda podrobnéji podivala na druhy z problémt,
ktery je bohuzel ¢im dal cCastéjsi. Je to nadmérna konzumace jidla a s tim velmi casto

spojena obezita.
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1.3. Détska obezita

Je vSeobecné zndmo, Ze béhem poslednich let rapidné vzrostlo procento obéznich lidi a to

nejen v populaci dospélych. Détskd obezita neni problémem jen télesnym, ale vyvolava

S 4

2015).
1.3.1. Pric¢iny détské obezity

Obezita obecné je sloZity problém a je tézké hledat pficinu v jednom jediném bodé¢. Body
jako je genetika, vliv prostfedi a rodiny, styl stravovani, zpasob Zzivotniho stylu nebo

aktivita jdou spolu ruku v ruce a ztidka kdy se oddélitelné prolinaji.
Genetika

Souvislost genetiky a obezity je jeden velky otaznik i1 pro soucasné védce. Jistojisté se
kazdy béhem svého zivota setkal s vétou ,,ja nemizu byt hubena, mame to v roding, u nas
jsou vsichni potfadni“. Pravdou je vSak fakt, Ze genetika ovliviiuje obezitu pouze ze 40-
70% - coz je stale ptili§ velké rozpéti na mnozstvi vyzkumi, které se touto problematikou
zabyvaji. VétSina vyzkuml se nezabyva pouze dédicnosti obezity, ale 1 pfidruzenymi
zdravotni problémy. Ukazuje se, ze ditéti hrozi obezita v mnohem vétsi mite, pokud ma
alesponn jednoho rodi¢e obézniho a kde se vyskytuji s nadvahou spojend onemocnéni
(diabetes melitus II. typu, zvySeny krevni tlak ¢i metabolicky syndrom). Déle se také
prokdzalo vysoké procento Uspé&Snosti jedné redukéni diety u déti a jejich biologickych

rodi¢l — resp. podobna Gc¢innost vzhledem k ubytku hmotnosti (Franikova, 2015).
Rodina

»Rodina je zdklad Zivota.“ Toto pravidlo plati ve vSech oblastech zivota a s vyzivou,
potazmo obezitou, to plati dvojnasobné. Je znamé, ze od rodict prebirdme vzorce chovani
a feSeni problém, postoje a ndzory, a to véetné postoji a ndzoru na jidlo. Soucasna rodina
se potykd s nemalym poc¢tem problémt — od nedostatku Casu, ktery souvisi na jedné strané
s nedostatkem pozornosti vici svému ditéti a na druhé strané s nedostatkem casu pro
pfipravu jidel a tim preferenci jidel hotovych, k finan¢ni situaci mladsich rodic¢i, se kterou
se poji nakup levngjSich a méné zdravych (¢i proslych) potravin. Existuje tedy piima
souvislost mezi vyzivou a kazdodennim zivotem rodiny. DulezZitou tlohou rodi¢t v Zivoté
ditéte je, mimo jiné, také rozpoznat jejich nutri¢ni potieby v dostatecném a adekvatnim

rozsahu (Frankova, 2015).
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1.3.2. Osobnost obézniho ditéte

Proc¢ je tak dulezité se kromé fyzického stavu pii détské obezité zajimat také o psychicky
stav jedince? Mnoho studii potvrzuje uzkou souvislost mezi détskou obezitou a obtizemi
jak télesného, tak duSevniho charakteru. Nelze vSak tvrdit, ze kazdé obézni dit€¢ ma
psychicky problém. Velmi ¢asto se naopak setkdme s ditétem, které jeho obezita vibec
netrdpi, a naopak se posmiva détem, které maji mnohem niz§i hmotnost. Propojeni
dusevniho zdravi s obezitou je tedy velmi nejednoznacné. Pri¢iny poruchy v oblasti

psychiky tedy musime hledat i jinde, a to predevsim v rozdilech osobnosti.

Zaklad kazdé osobnosti tvoii predev§im genetické predispozice a vrozené vlastnosti. Tvorii
z nas vyjimecného jedince oplyvajiciho jedine¢nou kombinaci schopnosti a vlastnosti, jez
nas odliSuji od ostatnich. Prvni osobnostni rozdily lze pozorovat jiz v kojeneckém véku,
kdy jsou nékteii jedinci jiz napt. pti krmeni pasivnéjsi a druzi aktivnéjsi. Také pti prvnich
kri¢cich a prvnich pokusech o pohyb jsou vidét odliSnosti — jeden se pohybuje s lehkosti

a samoziejmosti, druhy je naopak pomalejsi a méné obratny (Frankova, a dalsi, 2015).

Dle Fraikové (2015) mé kazdy dospély jedinec vlastnosti, které mu umoZznuji lépe
porozumét duSevni strance ditéte, které trpi nadvahou ¢i obezitou. Mezi tyto vlastnosti
patii temperament, motivace, emocionalita, volni stranka osobnosti a sociabilita. K tomuto
je vsak nutné dodat fakt, ze kazdy jedinec oplyva rtiznou mirou téchto vlastnosti, a tak

nelze predpokladat, Ze osobnosti obézniho ditéte porozumi kazdy stejné.

Vzhledem k tomu, Ze sebou obezita (u déti i dospélych) nese znacna zdravotni rizika, je
potieba ji fesit. Jednim z moznych a nejjednodussich feSeni se tak stava drzeni redukéni
diety. Reduk¢ni diety vSak byly v poslednich letech az ptehnané zpopularizované, a tak

ztratily své ptivodni poslani. Pravé o redukénich dietach se rozepisi v nasledujici kapitole.
1.4. Reduk¢ni diety

Smutnym faktem je, Ze v poétu osob snadvahou a obezitou se Ceska republika drzi
ptrednich pficek celosvétovych Zebticku. Jesté zavazngjsi je fakt, Ze k dospélé obezité se ve
velké mife pridava i1 obezita détskd. Hubnuti se tak stava jednou z nejdiskutovangjsich
oblasti. Problémem popularizovani tohoto tématu jsou rozriistajici se myty a nepravdivé
informace, které mohou vyustit v nejeden zdravotni — fyzicky 1 psychicky — problém

(Bicikova, a dalsi, 2011).
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Témeét vSude si preéteme nespocet tipll, jak vysnéné ztraty nadbyteénych kil dosdhnout.
Malokdy se ale dostaneme k informaci, Ze pii hubnuti nesmime opomenout silu ,,hlavy®.
Pokud prévé nase hlava funguje spravné a v nas prospech, hubnuti je snadné. Hlavu vsak
muze napadnout naprosto cokoliv — nadbytek pracovniho zatizeni a s nim spojeny
nedostatek energie, slozitd zivotni situace nebo starost o nejblizsi osobu. Jakykoliv

problém nasi hlavu zatézuje a redukce hmotnosti se stdva slozitéjsi. Cim slozit&jsi se nase

hubnuti zd4 byt, tim vice paddme do extrémi. (Pichlerova, 2017).

JOJO-efekt

V ramci kapitoly o redukénich dietdch by bylo vhodné objasnit mimo jiné také jev, ktery
s nimi velmi Gzce souvisi, resp. byva vétsinou jejich astym nésledkem. Timto konkrétnim
jevem mame na mysli JOJO-efekt. Pii extrémnim a rychlém ubytku vahy dojde ke ztraté
jak tukd, tak i svali. JOJO-efekt poté zptlisobi, Ze opét nabereme, ale pouze tuk. K JOJO-
efektu nejcCastéji dochazi proto, Ze extrémni diety sebou nesou neudrZitelné zmény
stravovani a frekvenci pohybové aktivity, ¢imz jedinec sice zhubne, ale diky
neudrzitelnosti se brzy vrati zpét ke svym starym navykim. Opakovanim takovych
extrémnich diet se nam opakované vraci 1 JOJO-efekt a sloZeni téla jedince se stane vysoce
nevyhodnym. Jedinec své télo obere o spoustu svaltl, které umi spotfebovat vétsi mnozstvi

energie nez tuk, ktery u jedince opakované trpicim JOJO-efektem naprosto prevazuje.

vevr

1.4.1. Vybrané redukéni diety

Nasledujici odstavce se vénuji podrobnéjSimu popisu vybranych popularnich redukénich

diet.
Nizkosacharidova dieta

Nizkosacharidova dieta neboli low carb dieta patfi v posledni dobé mezi jednu
z nejpopularnéjsich. Je tomu tak zifejmé diky rychle viditelnym zménam. Na druhou stranu
muze byt velmi ndro¢né pro jedince s laskou ke sladkym pokrmtim (Lyzi¢iarova, 2020).
Jiz z nazvu diety je patrné, Ze zékladem diety je extrémni snizeni az uplné vyiazeni vSech
sacharidi. Kalorie jsou dopliiované z tuki, které jsou naopak ve stravé navysené (Grusova,

2018).
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Zacatky nizkosacharidové diety nebyvaji snadné. Nase hlava musi pfijmout, Ze tuky nejsou
pro télo zl¢, a Ze sacharidy nejsou potfeba, coz je vétSinou v pfimém rozporu s témet
kazdym vyzivovym doporucenim. Neni tieba mit jidlo rozd€lené do n€kolika porci denné,
nebot’ sytici schopnost tukli zptisobi, ze budeme déle plni. VéEtSinou tedy staci jist

maximalné dvakrat denné (Grusova, 2018).

Nizkosacharidova dieta je dle nékterych ptiznived dale rozdélovana na 3 druhy dle
mnozstvi grama sacharid, které jedinec za den piijme. Nejvic benevolentni je
tzv. liberalni druh, kdy jedinec mize ptijmout 50-100g sacharidd za den. Naopak nejméné
sacharidi ptfijmeme, pokud se rozhodneme pro nizkosacharidovou dietu ketogenic. Tento
druh povoluje maximalné 20g sacharidi denné. Stiedni cestou je tzv. ,,moderate*
(Lyziciarova, 2020). Dullezité je, Ze nizkosacharidova strava nepodporuje hladovéni, tudiz
je Cisté na konkrétnim jedinci, jaky pomér makroZivin si nastavi, resp. jak bude nahrazovat
chybéjici sacharidy. Jedinou podminkou diety se tedy stavd pravé velmi nizky piijem

sacharida (Grusova, 2018).

Ani tento druh diety se vSak neobejde bez svych negativ, kterych neni zrovna malo. Od
studenych koncetin, pfes buSeni srdce, bolesti hlavy, vy€erpéani, chuti na sladké az po
oslabeni imunity a mnoho dalSich. Dieta také neni vhodna pro pomérné velké mnoZstvi
skupin. Rozhodné by ji neméli drZet diabetici, jedinci trpici hypertenzi, nemoci ledvin ¢i

téhotné nebo kojici Zeny (Lyzi¢iarova, 2020).

VétSina spolecnosti low carb velmi ¢asto zaménuje s paleo dietou. Filozofie téchto dvou
diet je vSak pomérné odlisna. Pro Uplné pochopeni obou diet je potieba jejich srovnani

(Slimakova, 2017).

Zéakladem paleo diety je na jednu stranu vyfazeni sacharidi, ale ne tak extrémi, jak je to
u nizkosacharidové. Paleo dieta se snazi omezit ¢i vyradit vétSinu pramyslove
zpracovanych a ,,novych® potravin se zaméfenim na navrat k pfirod€¢ a jejim pivodnim
zakonim. Do stravy tedy zatfazuje 1 velké mnozstvi ovoce. Nizkosacharidovad dieta se
zam¢efuje na vyrazeni sacharidi komplexné, tudiz ani ovoce nepatii mezi povolené

potraviny (Slimakova, 2017)
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KETO Food Pyramid

Berries

Nuts and Seeds og;.

Some Non Green
Vegetables

Bread  Pasta Sugar Milk

(Corn Beans Rice

Obrazek 1 - Keto food pyramid, zdroj: Margit Slimakova, 2017

Krabickova dieta

Krabickova dieta patii mezi dalSi velmi oblibené diety souCasnosti. Jednd se o dietu
pomérné snadnou a dostupnou, ale také financné naro€nou. Vyrobou tzv. krabicek se u nas
zabyva neuvéfitelné mnozstvi firem, nabizejicich rtizné programy. Od redukénich
programti azZ po programy, u kterych jde naopak o nabirani vahy. Jde jen o to, najit si pro
sebe ten vhodny (Jak to funguje?, nedatovano). V tom je 1 jeji jednoduchost. Podle naseho
cile si vybereme vhodny program, objedname, zaplatime a zbytek je na spolecnosti, u které
jsme si krabi¢ky objednali. VétSina firem standardné nabizi 5 jidel, tedy krabicek denné.
Jidlo je pfesné sestaveno dle objedndvaciho formulafe. VétSina firem spolupracuje
s nutriénimi specialisty, ktefi pfesné nastavi pfijem a pomér Zivin v jidelnicku. Klient si
krabic¢ky jen vyzvedne na ur¢eném misté — vétsina firem nabizi rozvoz domt, do prace ¢i
vyzvednuti na tzv. odbérovém miste. Krabickova dieta je vhodnd viceméné pro kazdého,
pokud si vybere spravny program a bude striktné dodrZzovat konzumaci krabicek

s vynechanim veSkerého jidla okolo (Jak krabickova dieta funguje?, nedatovéano).
Paleo dieta

Paleo ¢i dieta jeskynniho muze. Zékladni filozofii této diety je navrat ke stravé, kterd byla
typické pro starSi dobu kamennou. Pfiznivci svou teorii stavi na predpokladu, Ze se télo
soucasného Cloveka nikdy nezvladne adaptovat na soucasny Zivotni styl, a tudiz se pro néj

nyn&jsi strava stdva nevhodnou ¢i dokonce nebezpecnou. Dieta by mimo redukce vahy
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m¢éla slouzit i jako prevence tzv. civilizacnich chorob, které se objevuji diky soucasnému
zivotnimu stylu (Paleodieta, nedatovano). Dieta vétSinou nefiguruje u jedince pouze jako
prostiedek k redukci vahy, ale velmi Casto se stane jeho zivotnim stylem. Hlavni Zivinou
jsou tuky, zastupujici cca 50-60% celkového denniho pfijmu. Téméf stejné procentudlni
zastoupeni maji bilkoviny a sacharidy — kazdd z zivin pfiblizné 20-25% (Lyziciarova,

2020).

Jak jiz bylo vySe zminéno, tento druh diety se zaméfuje stravovanim na star$i dobu
kamennou, resp. dobu lovcl a sbéraci. Od toho se odviji, co smime a nesmime
konzumovat, véetné Upravy pokrmu. Jidelnicek se skladd z tuénych mas a ryb, doplnény
o kvalitni ovoce a zeleninu. Veskeré primyslove upravené potraviny a ,,noveéjsi“ potraviny
jsou zakazané. Jidlo by se mélo konzumovat pouze syrové ¢i pfipravené na ohni. Jime

pouze 1-2x denn¢ (Paleodieta, nedatovano).

Povolené potraviny muzeme rozdélit do nékolika kategorii —  zelenina,
maso/vejce/ryby/moiské plody, tuky a ofechy, ovoce a sladidla. Mezi povolenou zeleninou
je pfedevsim zelenina listova, kofenova, kostalova, plodova a lilkovita. Zivo&isné vyrobky
jsou vhodné z mensich farem, a ne z velkych ¢i klecovych chovil. Z ovoce konzumujeme
zejména bobulovité a lesni plody, ostatni ovoce obsahuje vysoky podil cukru a mizeme jej
zatadit pouze pii dostatecné pohybové aktivité. Povolena jsou pouze ptirodni sladidla jako
je naptiklad med ¢i stévie (Paleo zakazané a povolené potraviny, nedatovano). Zakazané
jsou vSechny mlééné vyrobky, obilniny, cukr, stl, alkohol, kava a ¢aj (Paleodieta,

nedatovano).

Stejné jako kazda dieta ma 1 paleo dieta své klady a zdpory. Diky paleo stravé pfijimame
vysoce kvalitni potraviny a ustali se hladina krevniho cukru. Vysoky pfijem masa nam
zajisti dostateény pfijem bilkovin a konzumace zeleniny a ovoce zajistuje piijem
potiebnych vitaminl a vldkniny. V neposledni fadé se ndm podaii zhubnout. Na druhou
stranu se jednd o striktni dietu, kterou rozhodné nezvladne drzet kazdy. Vyfazeni mlécnych
vyrobkli mize vést k poklesu vapniku v téle. ZvySeny piijem masa nam sice zajisStuje
dostate¢ny ptisun bilkovin, ale pfi konzumaci velkého mnozstvi tu¢ného masa nam hrozi
napf. srdecné-cévni onemocnéni ¢i dna. Na zavér je nutno dodat, ze tato forma diety neni

z nejlevngjSich variant, které mizeme na trhu objevit (Lyzi¢iarova, 2020).
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Dieta Antonie Macingové

Dieta Antonie Macingové neni z diet, které jsou primarné zmeétené na redukci hmotnosti.
Jejim hlavnim cilem je detoxikace organismu, diky které je organismus nasledné schopen
pfijimat mnohem vétSi mnozstvi vSech zivin. Redukce hmotnosti se tak stava pouze
pijemnym vedlej$im efektem (Sarikova, 2018). Autorka Antonie Ma¢ingové se zdravému
stravovani vénuje piredevsim diky svym vlastnim zdravotnim problémim a véfi, ze veskeré

problémy vychazi ze Spatného zdravotniho stylu, potazmo stravy (Anna, 2014).

Dieta je stavéna na 28 dni a neni tfeba k ni zatfazovat pohybovou aktivitu. Behem danych
28 dni se telo kompletné detoxikuje a zbavi prebytecné vody. Mnozstvi stravy neni nijak
omezené, a tak jedinec nemusi vilbec hladovét. Jidlo je béhem dne rozdélené do 3 porci.
Macingova uvadi, Ze jiz béhem prvniho tydne jedinec pociti vyrazné zmény, a to
pfedevs§im diky tomu, ze télo pfestane plytvat energii na zpracovani skodlivych potravin,
které znecistuji organismus (Mikusova, 2015). Je dulezité se nezamétovat na ztracena kila,
jelikoz télo bude ztracet predevsim na ,centimetrech”, tudiz se nedd zcela presné

odhadnout, kolik hmotnosti jedinec béhem této diety ztrati (Anna, 2014).

Dieta ma mnoho pozitivnich G¢€inkl. Jedinec si diky ni osvoji zcela nové stravovaci
navyky, které jsou udajné dlouhodob& udrzitelné. 28 denni dieta také nastartuje
metabolismus a zregeneruje buiiky. Danych 28 dni je rozdélenych na dvé po sob¢ jdouci
faze a po jejim ukonceni je tfeba pocitat se 3 mésicni dobou upravy stravovani na

udrzitelnou a spravnou cestu (Sarikova, 2018).

Macingovd ma presné nastaveny jidelnicek na vSech 28 dni a vSechny ostatni potraviny
jsou prisn¢ zakdzané. NiZe je vypsany seznam surovin, ze kterych se skladaji prvni dva dny
z jidelnic¢ku Antonie Macingové dle webu fitlio.cz. Suroviny 1ze konzumovat v naprosto

libovolném mnozstvi (Anna, 2014).

1. DEN:

snidané: mrkev, jablko, ofechy, rozinky, med
obé&d: brokolice, ¢esnek, strouhany nizkotu¢ny syr

vecefe: salat z Cervené fepy, strouhany syr
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2. DEN:

snidané: mrkev, jablko, ofechy, rozinky, med
obéd: fazolové lusky, ¢esnek, strouhany syr
vecere: salat z Cervené fepy, varené vejce

Mezi nejvice vyuzivané patii predevsim velké mnozstvi zeleniny (Cervena fepa, brokolice,

fazolové lusky) ¢i syr (Mikusova, 2015).
Atkinsonova dieta

Atkinsonova dieta — dalS$i z mnoha, které mizeme zafadit mezi diety zaméfené na stav
ketozy, tedy vyfazeni téméf vSech sacharidd. Je to jedna ze zazraénych diet, které slibuji
ztratu az 7 kg béhem prvnich par dni (Podvin, 2018). Svétove proslula je diky Hollywoodu
a jeho posedlosti dokonalosti. Mezi extrémni a rychlé se fadi pro svoji témét nulovou
toleranci sacharidi. Na rozdil od ostatnich nizkosacharidovych diet nepovoluje ani
ptislazovani medem ¢i jinym sladidlem (Macakova, 2014). K ndm se tato dieta dostala

diky publikaci Nova revolucni dieta doktora Atkinse z roku 2000 (Kunova, 2011).

Pro své extrémni naroky se doporuCuje drZzet maximalné¢ 3-4 tydny. Sklada se
z 3 zakladnich fazi a néasledujici udrzovaci faze. BEhem prvni faze dochazi k nerazantné;si
ztraté¢ hmotnosti a drZi se maximalné 14 dni. Povolené mnozZstvi sacharida je 20g denné

(Podvin, 2018).

V ramci druhé faze se dostaneme na svoji cilovou hmotnost a dle toho se fidi doba, po
kterou ve druhé fazi jedinec zlistdva. Sacharidy se navySuji postupné, nanejvys vSak

5g denn¢ (Havlik, 2020).

Tteti faze je posledni faze pted koncem. Nastava pozvolné zasazovani sacharidi zpét do
jidelnicku. Idedlni je sledovat, jak naSe télo na sacharidy reaguje a ptfiddvame je do té
doby, dokud si je télo nezac¢ne ukladat do tukli (Podvin, 2018). Odhadované mnozstvi je
vSak maximalné 10g denné. Jakmile se dostaneme na mnoZstvi sacharidii, pfi kterém
nenabirame hmotnost zpét, piechdzime do posledni fdze. DodrZzujeme mnozstvi sacharidi,
které je pro naSe télo optimalni, tedy takové, pfi kterém nenabirdme a nadale se fidime

védomostmi, které¢ jsme nabyli v rdmci drzeni diety (Havlik, 2020).

Do jidelnicku pravidelné zafazujeme hlavné maso a uzeniny. Dale také mlécné vyroby,

vejce, ovoce a zeleninu — kromé zakazanych druhti. Vyhybame se veskerym surovinam
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obsahujicim Skrob, jako jsou brambory a mnoho dalSich pftiloh. Ze zeleniny a ovoce
musime zapomenout na mrkev, kukufici, bandn a melouny. Samoziejmosti je dodrzovani

pitného rezimu — neslazené napoje (Atkinsonova dieta, nedatovano).
Dukanova dieta

Dukanova dieta je dalsi z diet, které muizeme zafadit do pomyslné kategorie
»hizkosacharidovych®“. Dle internetu je to jedna z velmi uspésnych strategii, jak se zbavit
piebytecnych kil. Zakladatelem je Francouz, expert na vyzivu Dr. Pierre Dukan. Hlavni
a viceméné jedinou slozkou jidelnicku se pro jedince stanou bilkoviny (MikuSova, 2015).
Ptiznivci diety uvadi, ze se jedna nejen o spolehlivy zptisob, jak zhubnout, ale také zptisob

s trvalym efektem.

Dukanova filozofie je zalozena na ptesvédCeni, ze hladovy ¢lov€k nemiize zhubnout.
Jedinci tedy musi byt predloZeny potraviny, po kterych nebude mit hlad, ale zaroven po
nich ptjdou dold nadbytecna kila. Bilkoviny udajné¢ vedou ke snizeni hmotnosti a zaroven

plni sytici funkei, tudiz po nich bude jedinec dlouho ,,plny* (Dukanova dieta Brno, 2013).

Dieta ma 4 zakladni faze. Najdeme oznaceni uto¢nd, plynuld, upeviiujici a stabilizacni, ale
také ofenzivni, alternativni, konsolidacni a kone¢na faze. Délka faze je zavisla na mnozstvi
kil, které chce jedinec dietou shodit. Prvni dvé faze slouzi ke sniZovani vahy, které jde
velmi rychle, ¢imzZ se stava pro jedince velmi motivacni. Zbylé dvé faze jedinec dodrzuje,

aby zabranil JOJO-efektu (Priibéh diety, 2013.).

Prvni faze je Cisté bilkovinova. Dochdzi zde k nejvétsimu ubytku vahy. Béhem prvnich
dvou dnt je jedinec unaveny. Tteti den by mél pocit hladu zmizet a ztraci se i touha po
sladkém. Féze trva od 1-7 dni (MikuSova, 2015). Béhem této faze si jedinec pochutna na
72 potravinach, které jsou povolené v libovolném mnozstvi a v jakoukoliv denni ¢i no¢ni
dobu. Patfi sem netu¢nd cCervena masa (napf. teleci), dribez a krélik, vnitfnosti, ryby,
moiské a sladkovodni plody, nizkotu¢né Sunky, vejce, odtucnéné mlécné vyrobky,
bilkoviny rostlinného ptivodu. Povinnou soucasti stravy této faze je poziti minimalné

1,51 vody denné a ptesné 1,5 1zice ovesnych otrub (1. Ofenzivni faze, 2013).

Druhé faze povoluje kromé bilkovin navic i vybrané druhy zeleniny a trva tak dlouho,
dokud se jedinec nedostane na svoji vysnénou vahu. Béhem faze se stiidaji
tzv. bilkovinové dny (dny, kdy jedinec pfijima pouze Cisté bilkoviny jako ve fazi prvni)

a dny, kdy konzumuje bilkoviny se zeleninou (napt. 3 dny bilkoviny, 3 dny se zeleninou).
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Ze 72 povolenych potravin se dostaneme hned na 100 (Mikusova, 2015). Bilkoviny jime
stale bez omezeni a dosyta, zeleninu musime konzumovat v rozumné mife. Zelenina
obsahuje vodu a sacharidy a ve vétSim mnozstvi by mohla dle filozofie této diety hubnuti
znesnadnit. Konzumujeme pouze povolenou zeleninu. Mezi povolenou zeleninu fadime tu,
kterd neobsahuje Skrob (cuketa, paprika) ¢i houby (2. Alternativni faze. 2013).
K bilkovinné stravé a zeleniné pfiddme denné 2 1Zice otrub a dostate¢ny pitny rezim. V této
fazi se doporucuje ptidat denné 30 minut svizné chiize (MikuSova, 2015).

vvvvvv

presné nedodrzi, dostavi se témér s jistotou JOJO-efekt (Mikusova, 2015). V této fazi si
télo opét zacne zvykat na bézné potraviny. Jedinec by mél drzet jesté 6 tydnti bilkovinovo-
zeleninovou dietu. Jedinec miiZe konzumovat bilkoviny i zeleninu v libovolném mnoZzstvi.
K bilkovindm a zelenin¢ pfibereme jest¢ dal§i povolené potraviny. Jeden den v tydnu se
doporucuje zachovat ¢isté bilkovinovou stravu. V 1. polovin¢ faze si jedinec miize doprat
tzv. 1 slavnostni jidlo tydn€, v druhé poloviné 2 tydné (3. Konsolidacni faze, 2013).
Slavnostnim jidlem se mysli pfedkrm, hlavni chod a dezert. Kromé bilkovin a zeleniny
mame narok na 1 ovoce, 2 krajice celozrnného chleba denné a 1 porci syra denné. V prvni
poloving dale ptidame 1 porci Skrobovitych potravin a v druhé dvé porce Skrobovitych

potravin tydné. K vySe zminénému piidame 2,5 1zic ovesnych otrub (MikuSova, 2015).

Ctvrta faze je fazi doZivotni. Jedinec miize konzumovat téméf vSechny potraviny, ale musi
se drzet jednoho Ccisté bilkovinového dne tydné. Doporucuje se vSak dodrZovat zasady ze

treti faze a denné pfidat 3 1zice ovesnych otrub (MikusSova, 2015).

Kazda z vyse uvedenych diet sebou nese jedno velké riziko — nebude pochopena. Disledky
nepochopeni mohou byt rizné, ale jednim z velmi Castych jsou poruchy pfijmu potravy,

které bych rada ptibliZila v nasledujici kapitole.
1.5. Poruchy prijmu potravy

K télesnym zménam u dospivajiciho ditéte je nezbytné piistupovat s citem a maximalni
obezfetnosti. Pravé vzhled se v obdobi dospivani stdvd pro jedince velice dilezitym
a jakakoliv necitliva ¢i posmeésnd poznamka mutize u jedince vést az ke vzniku poruchy
piijmu potravy (Carr-Gregg, a dalsi, 2010). Vlastni vaha trapi v soucasnosti ¢im dal
mladsi generace. Dle studii se prvni pokusy o snizovani télesné hmotnosti objevuji u divek

jiz mezi 9. — 10. rokem vé&ku. Pfebirdni ndzoru na adekvatni ¢i neadekvétni tvar
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a konstituci téla vSak pfichazi jest¢ diive, a to v pfedskolnim véku. VSeobecné jsou
obéznim détem pfisuzované i negativni vlastnosti. Ostatni déti je vidi jako hloupé, 1iné ¢i

»Spinaveé (Novak, 2010).

Poruchy piijmu potravy jsou celosvétoveé rozsifenym problémem (Papezova, 2010). Mezi
nejznaméjsi poruchy pfijmu potravy vétsSina populace zaradi predev§sim mentalni anorexii
a bulimii. Ob¢ tyto poruchy se vyznacuji touhou po co nejmensi hmotnosti, které se snazi
dosahnout snizovanim piijmu a zvySovanim aktivity (vydeje) (Krch, 2010). Mén¢ Casto se
mluvi o dalSich poruchdch pfijmu potravy, které mohou existovat samostatné ¢i
v kombinaci pravé s mentalni anorexii ¢i bulimii. Nesetkame se s nimi v takové mite, ale
1 presto jsou pro populaci dospivajicich velmi nebezpecné. Patfi mezi né
napt. zachvatovité piejidani, ortorexie (= posedlost zdravou vyzivou) ¢i bigorexie
(= posedlost vlastnim vzhledem ve smyslu touhy po co nejvétsim mnozZstvi svalové

hmoty) (Prochazkova, a dalsi, 2017).

To, ze se nejednd o pouhy ,,trend* soucasnosti dokazuje i1 fakt, ze jsou poruchy piijmu
potravy fazeny WHO (Svétovou zdravotnickou organizaci) jiz od roku 1987 mezi prioritni

problémy spolecnosti (Prochazkova, a dalsi, 2017).

1.5.1. Rizikové faktory pro vznik poruch piijmu potravy

Mrve

Neni jednoduché pochopit vSechny pfiCiny vedouci k onemocnéni — at’ se jednd
o onemocnéni duSe ¢i téla (Cooper, 2014). V soucasnosti vSak existuje celd Skéla
rizikovych faktorti, diky kterym miiZe porucha pfijmu potravy vzniknout. DileZité je si
vSak uvédomit, Ze neexistuje rovnost mezi rizikovym faktorem a pfiinou, neboli Ze

%

rizikovy faktor neni totéz co pficina vzniku poruchy (Papezova, 2010).

V riznych publikacich najdeme rtizna rozdé€leni rizikovych faktorii. Papezova (2010) ve
své publikaci uvadi jako zakladni faktory psychosocialni, osobnostni a situacni a rodinné.
Psychosocidlni rizikové faktory tvoii skupinu faktorti, kterou nedokaZeme nijak ovlivnit.
Radime sem zpravidla pohlavi, vék ¢&i etnicky pivod. Zminéné charakteristiky jsou sice
neovlivnitelné, avSak velmi dobfe se snimi pracuje vramci preventivnich programii.
Nejcasteji zminované charakteristiky ¢lovéka, ¢asto diskutované v ramci vzniku PPP patii
do skupiny osobnostnich faktorti. Jedna se o impulzivitu, perfekcionismus a obsedantné
kompulzivni osobnost. Posledni skupinku faktort tvoii piedevSim neptiznivé zivotni
udalosti a jejich zvladani, jako je sexudlni zneuzivani, separace, akulturace a Zzivot
v rizikovém prostredi.
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Dalsi publikace nam ukazuje pohled na rizikové faktory z trochu jiného uhlu. Cooper
(2014) mluvi o dispozicich, neboli nachylnosti ke vzniku onemocnéni, spoustécich
faktorech a faktorech udrzujicich. Udrzujicimi faktory jsou ty faktory, které brani
uzdraveni, ¢i udrzuji pacienta ve stale stejném stavu. VSechna uvedena odvétvi dale déli na

fyzické, psychické a socialni faktory.
1.5.2. Mentalni anorexie

Zamérné, extrémni snizovani hmotnosti pomoci omezovani pifijmu — to je mentalni
anorexie. Hladovéni anorekticek vétSinou zplsobi oslabeni chuti kjidlu az celkové

nechutenstvi. Mezi hlavni diagnosticka kritéria fadime:

1. cilené udrzovani velmi nizké hmotnosti
2. strach z obezity i1 pfes velmi nizkou hmotnost
3. poruchy menstruaéniho cyklu (Krch, 2010).

ey e

veéku. Pii projevech v takto nizkém véku je nesmirné dulezité vcasné odhaleni, nebot
dochazi ke komplikacim spojenych s nedostate¢nou vyZivou vyvijejiciho se organismu,

které mohou vyustit az k zastave ristu (Prochazkova, a dalsi, 2017).

Mentalni anorexii mizeme rozd¢lit na dva nespecifické typy — bulimicky a nebulimicky.
V této sféte dochazi ke stietu dvou poruch, mentalni anorexie a mentalni bulimie. Jedinec,
ktery je oznacovan za bulimicky typ, splituje vSechna kritéria mentalni anorexie a souc¢asné
se u né&j objevuje jev prejidani, se kterym je spojeno vyuzivani ,,metod* mentalni bulimie,
jako je napf. zvraceni ¢i zneuzivani projimadel (Krch, 2010). Nebulimicky typ spliiuje

pouze zékladni kritéria pro mentalni anorexii (Prochazkova, a dalsi, 2017).
1.5.3. Bulimie

Mentalni bulimii charakterizuje stejn¢ jako anorexii abnormalni kontrola vlastni hmotnosti.
Druhym typickym znakem pro tuto poruchu jsou pravidelné zachvaty piejidani se
(Prochazkova, a dalsi, 2017). Pifejidani sebou nese negativni pocity jak fyzické, tak
psychické. Psychicky ¢lovék nejprve pocituje tilevu a nasledné pocit neskutecné hanby az
deprese nad ztratou kontroly. Po fyzické strance je jedinec unaveny, trapi ho bolesti bficha
a citi se maximalné plny a nadmuty. Zachvat obvykle nésleduje nepfiméfeny strach
z pribirdni a tak jedinec trpici bulimii pfistupuje ke krajnim metodam, které v jeho ocich

vynuluje nadmérny piijem energie (Cooper, 2014).
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Bulimii jako takovou miizeme, podobné jako anorexii, rozdélit na dva zékladni typy. Jedna
se 0 purgativni a nepurgativni typ. Jedinec trpici purgativnim typem bulimie vyuziva jako
kompenzacni metody nejcastéji zvraceni €i zneuzivani laxativ a diuretik. Na druhé stran¢
nepurgativnim typem bulimie se vyznacuje jedinec, ktery drzi extrémni diety ¢i hladovky

a velmi Casto aktivn¢ a nadmérn¢ cvici (Prochazkova, a dalsi, 2017).
Hlavnimi kritérii pro diagnostiku mentalni bulimie jsou:

1. pravidelné zachvaty piejidani
2. neustdlé myslenky na jidlo
3. pocit ztraty kontroly nad jidlem

4. vyuzivani kompenzaénich metod (Prochazkova, a dalsi, 2017).

Zvraceni, které doprovazi purgativni typ bulimie, nachdzime v mnoha formach. Témé&r ve
vSech piipadech se jedinec zvraceni snazi zamaskovat. Udava se, ze az 25% bulimiki
dokaze zvraceni ovladat ¢i dokonce zvracet ,,na povel®. Postizeny mtize zvracet jednou az
nékolikrat za den. I délka trvani jednoho zvraceni se dle jedinct 1i$i na nékolik minut az
jednu hodinu. Ne zcela vyjimecnou se stala taktika tzv. vyplachu, kdy jedinec opakované
pfijima a zvraci vodu, dokud neni vyzvracena tekutina zcela bez pifimési, a jedinec si tak

muze byt jisty, zZe je jeho zaludek opravdu prazdny (Cooper, 2014).

Diety, které jsou typické pro nepurgativni typ, maji svym zpiisobem tendenci ,,bludného
kruhu®. Pfisna dieta je Casto pfi¢inou piejidani a ptejidani ma za nésledek touhu po drzeni
extrémni diety. Diety se zpravidla déli na 3 typy — Uplné hladovéni, velmi stiidmé
stravovani a vyhybani se jidlim, ve kterych jedinec vidi spousté¢ prejidani nebo pficinu
tloustnuti. Jak jiz bylo vySe uvedeno, vSechny tyto metody maji jedno spolecné — spousti

prejidani (Cooper, 2014).
1.5.4. Zachvatovité prejidani

Zachvatovité prejidani, neboli psychogenni ¢i kompulzivni pfejidani je porucha, kterou je
pomérn¢ snadné zaménit s bulimii. Pro tuto poruchu jsou typické cCasto se opakujici
epizody nadmérné konzumace jidla bez pocitu hladu ¢i chuti. Jedinec se piejida bez
vyvolavani zvraceni, extrémni pohybové aktivity ¢i uzivani projimadel. Rozdilem mezi
témito dvéma poruchami je tedy ten, Ze u jedince trpicim zachvatovitym priejidanim

nedochazi ke zvraceni ani k nepiiméfené kontrole vlastni hmotnosti (Prochdzkova, a dalsi,
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2017). Velmi casto vSak dochazi ke kombinaci tohoto onemocnéni s bulimii, ale

1 s anorexii (Cooper, 2014).

Zachvatovité prejidani neni fazeno mezi ,klasické* poruchy pfijmu potravy.
Nejpravdépodobnéjsi vékové obdobi ke vzniku tohoto mechanizmu je (u Zen) mezi 16.

a 18. rokem zivota (Papezova, 2010).

Vseobecné vyraz ,,prejidani“ mylné tuto poruchu ptisuzuje lidem s nadvahou. Opak je vSak
pravdou a ¢asto ho najdeme ve spojeni s podvéhou ¢i dokonce normalni vahou (Cooper,

2014).

Dle Coopera (2014) je v soucasnosti zachvatovité piejidani definovano ptitomnosti dvou
konkrétnich znakl. Prvnim uvedenym znakem je mnozstvi jidla, které ¢lovék konzumuje.
Toto mnozstvi je nadmérné veliké. Druhym znakem, ktery publikace uvadi, je pocit

naprosté ztraty sebekontroly béhem netizené konzumace jidla.

Kromé psychickych projevil se u prejidani dostavi i neptijemné télesné obtize. Samotné
prejidani zptisobuje pocit plnosti a nafouknuti. Pfeplnény zaludek neziidka kdy vede
1 kdychacim obtiZim, nebot dochdzi k naméhani branice a tim neschopnost se
nadechnout. Velice akutni komplikaci se stava protrZeni bfis$ni stény, coZ je stav vyzadujici
okamzity operacni zdkrok. Zachvatovité prejidani sebou vSak nese i1 n€kolik ,,pomahajicich
praktik®, které sebou taktéz nesou znacné obtize. Jedinec trpici zachvatovitym prejidanim
se bude snazit své obtize po nezfizené konzumaci jidla, akutni i dlouhodobé, zmirnit

riznym typem diet ¢i uzivanim 1€ki pro snizeni chuti k jidlu (Cooper, 2014).
1.6. Pohyb a jeho role v lidském Zivoté

Pohyb hraje v naSich zZivotech obrovskou roli jiz od nepaméti. Je zakladnim biologickym
projevem Clovéka a soucasné i jeho nezanedbatelnou potiebou. Vzhledem k vyvoji
spolecnosti a jejich zméndm vSak nase pohybova aktivita znacné klesd. Je nutné si
uvédomit, Ze spolu se zménou spolecnosti se nemeni genetické vybaveni jedince
a pravidelny pohyb se tak stavd potiebnym, ale nedostate¢nym ,,zbozim* (Pastucha,

2011).

Pod pojmem pohyb ¢i sport se skryva nespocCet aktivit, od obycejnych relaxacnich
vychézek az po sporty na olympijské urovni. Fyzicka aktivita ma pozitivni vliv na mnoho

oblasti lidského Zivota. Napoméha k duSevni rovnovaze, balanci jednostranného zatizeni
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(napf. pfi praci) a celkové prispiva k zachovani a zvySeni vykonnosti jedince, ¢imz jedinec

dosahuje pocitu uspokojeni (Cotta, 1995).

Pohyb v zivoté ditéte ma rizné spoustéce. Mladsi déti typicky vyviji aktivitu samostatné,
spontann¢ a s radosti. StarSi deti se uUCastni sportovni aktivity vétSinou organizované
v ramci sportovnich krouzk ¢i t€lesné vychovy. Prave u starSich déti a v adolescenci byva
s pohybem problém, resp. s jeho nedostatkem. Nejrizikovéjsim obdobim pro pohybové
aktivity je konec povinné Skolni dochazky. Divky v tomto obdobi casto zanechavaji
pohybu upln€. Nedostatek pohybu vede velmi ¢asto k nerovnovdze mezi energetickym
pfijmem a vydejem, ¢imz se stava jednim z pfi€in obezity. Obezita dale vede k mnoha
zdravotnim komplikacim, o nichZ se ve své praci zminuji jiz v jedné z ptedchozich kapitol.

(Pastucha, 2011).
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Prakticka ¢ast

Prakticka cast mé bakalarské prace se zabyvala priizkumem s cilem zjistit informovanost
zakl v oblasti reduk¢nich diet a jejich pohled na tuto problematiku. Metodou prazkumu

byl dotaznik.

2. Cile
2.1. Hlavni cil

Ma prace se zaméiuje na adolescenty - jejich informovanost a postoje v oblasti reduk¢énich

diet.

Hlavnim cilem této prace je tedy zjistit, zda se adolescenti vybraného v€ku na vybranych

Skoléach ve svém Zivoté n€kdy setkali s pojmem ,,redukéni dieta®.

Hlavni otazkou bakalaiské prace bylo: Kolik z dotazovanych respondenti se setkalo

s pojmem ,,reduk¢ni dieta®?

Hlavni predpoklad: Predpoklddam, Ze se s pojmem ,redukéni dieta®“ setkalo 70%

z dotazovanych respondenti.

2.2. Dildi cile

V ramci své prace bych se rdda zaméfila na nékolik dil¢ich cila, které s pojmem ,,redukéni
dieta* souvisi ptimo 1 neptimo.

Dil¢i cil €. 1: Prvnim dil¢im cilem je zjistit, jak dobfe Zaci rozumi pojmu ,,redukcni dieta®.
Diléi otazka €. 1: Kolik zdka spravné odpovédélo na otazku ,,Co podle tebe znamena

redukéni dieta a proc se drzi?*.

Diléi predpoklad €. 1: Predpokladam, Ze na otazku odpovi spravné 80 % z dotazovanych

respondentl.
Diléi cil €. 2: Druhym dil¢im cilem je zjistit, zda Zaci znaji rizika spojend s drZzenim
redukénich diet a pokud ano, tak zda jsou schopni je uvést.

Dil¢i otazka €. 2: Kolik zakt si uvédomuje zdravotni rizika spojend s drzenim redukénich

diet a kolik z nich je dokadze spravné pojmenovat?

Dil¢i predpoklad €. 2: Predpokladdm, Ze zdravotni rizika spojend s drzenim redukcnich diet

si uvédomuje 30 % z dotazovanych respondentti. 80 % dokaze rizika spravné pojmenovat.
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Diléi cil €. 3: Tretim dil¢im cilem je zjistit, kolik zadkti ma zkreslené pfedstavy ohledné

konzumace jidla v ramci redukéni diety.

Dil¢i otazka €. 3: Kolik respondentt si mysli, ze se v ramci reduk¢ni diety musi jist pouze

malo chutna jidla v nedostate¢nych porcich, po nichz bude mit jedinec hlad?

Dil¢i predpoklad €. 3: Predpokladam, Ze si 75 % z dotazovanych respondenti mysli, Ze je
normalni se citit pfi drzeni reduk¢ni diety hladovy a Ze musi konzumovat malo chutna
jidla.

Diléi cil &. 4: Ctvrtym diléim cilem je zjistit, zda Z4ci znaji pojem poruchy p¥ijmu potravy.

Dil¢i otazka ¢. 4: Kolik z dotazovanych respondentd védi, co jsou to poruchy piijmu

potravy?

Diléi ptedpoklad ¢. 4: Predpokladam, ze 95 % z dotazovanych respondentli védi, co jsou to
poruchy piijmu potravy.

Diléi cil ¢. 5: Patym dil¢im cilem je zjistit, zda Zaci znaji zdravotni rizika spojena
s obezitou a podvéhou.

Diléi otazka ¢. 5: Kolik procent spravnych odpovédi bude v ptipadé rizik spojenych

s obezitou a kolik v ptipad¢ rizik spojenych s podvahou?

Dil¢i predpoklad €. 5: Pfedpokladam, Zze Zaci budou z 85 % odpovidat spravné v ptipade

rizik spojenych s obezitou a z 50 % v ptipadé rizik spojenych s podvéhou.
2.3. Charakteristika respondentii

Gymnazium Litoméricka

Gymnazium Litomé&fickd je gymndzium spadajici pod Prahu 9 — Prosek. Je velmi dobie
umisténo na kopci nad Bulovkou s dochazkovou vzdalenosti od stanic metra Stiizkov
a Prosek, resp. Sidlist¢ Prosek, tudiz je velmi dobife dostupné pro Siroké mnoZstvi

studentl. Jedna se o jedno z 2 gymnadzii, které se v této méstské ¢asti nachézi.

Jednd se o statni gymnazium, vSeobecné zamétené. Nabizi 8 a 4 lety studijni program.
Aktuélné se sklada z 20 tfid, coz ho fadi mezi vétsi sttedni Skoly.

Do vyuky jsou pravidelné zasazovany projektové tydny na nejriiznéjsi témata. Béhem
poslednich dvou let studia si studenti mohou vybrat z pomérn¢ Skaly seminai

a volitelnych pfedmétt. Predpoklada se, Ze si studenti vyberou piedméty, ze kterych
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budou skladat svou maturitni zkousku a tak je zde kladen diraz ptfedevsim na prohlubovani

znalosti.

Budova skoly mé celkem 3 patra — piizemi, 1. a 2. patro. Kazda tfida je vybavena
poditadem a dataprojektorem. Ve 12 tfidach je umisténa interaktivni tabule. Skola vlastni
ucebnu fyziky, chemie a biologie, kter¢ jsou ptizplisobené vyuce dané¢ho predmétu. Vedle

specialnich u¢eben jsou umistény laboratote, uréené k praktické vyuce.
ZS Buresova

Zakladni skola BureSova je jednou z nejvétSich zékladnich Skol umisténych na Praze 8 —
Kobylisich. Skola se nachazi v dochazkové vzdalenosti od prazskych ¢asti Ladvi, Dablice,

Kobylisy a autobusem z Proseka.

Zakladni Skola BureSova je statni zakladni Skolou a je zaméfena na rozSifenou vyuku
jazykll a informatiky. Na prvnim stupni nalezneme aktudlné 21 tfid (1. - 4. tfida ma
paralelky A, B, C a D, 5. tfida ma navic jest¢ paralelku E) a na druhém stupni 12 tfid

(vSechny roc¢niky maji paralelky A az C). Dohromady tedy na Skole nalezneme 33 tfid.

Aredl Skoly je velmi rozsahly — Skola je Ctyf - patrova a ma dvé prichozi kiidla. Dale ma
samostatnou budovu s télocvi¢nami a jidelnu. Jidelna je umisténa vedle Skoly a zaci do ni
prechazi z hlavni budovy venkem. Za Skolou je umistén venkovni sportovni areal —

bézecka draha (plus zakladni stanovisté na atletiku) a fotbalové htiste.

Skola vlastni jednu zrekonstruovanou tfidu chemie a dale specidlni tfidu na pfirodopis

a fyziku.

Sougasti $koly je $kolni druzina. Skolni druZina zde nefunguje zcela béznou formou, ale
formou zajmovych krouzki. Cilem je nabidnout détem Cas straveny nécim, co je zajima ¢i
napliiuje. Aktualnég je otevienych 15 oddé€leni Skolni druziny. Provoz druzZiny je kazdy den
od 6:30 do 17 hodin. Od 6:30 do 7:30 funguji v rdmci ranni druZiny, po vyufovani
nasleduje obéd a odpocinkova ¢innost do 13:45, kazdy vSedni den (kromé patku) od 14 do
15:10 funguji zajmové krouzky a poté nasleduje tzv. dlouhd druzina (od 15 do 17 hodin).

Mimo zajmovych krouzkii nabizi §kolni druZina i spolecné kulturni akce.
2.4. Metodika

Dotaznik, na kterém je zalozena ma prakticka ¢ast prace, obsahuje celkem 26 otazek. Prvni

3 otazky byly cist¢ informacni, zjiStujici pohlavi, v€k a typ Skoly, kterou respondent
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navstévuje. Otazky, které se v dotazniku objevuji, jsou predevSim uzaviené a polo-
uzaviené s moznosti vice spravnych odpovédi. Malé¢ mnozstvi tvofi otdzky oteviené.

Vyplinovani zaktim zabralo zpravidla 15-20 minut.

Ke sbéru dat jsem si vybrala dvé $koly - Gymnazium Litoméficka a ZS Bure$ova.
K obéma Skoldm mam velice blizky vztah. Na gymndaziu jsem stravila 8 let jako studentka
a uspésné zde odmaturovala. Na zakladni Skole dlouhou dobu pracovala moje maminka,
tudiz jsem tam 1 ja jako malé travila pomérné dost ¢asu a v roce 2019 mi skola umoznila

absolvovat zde praxe.

Nejprve jsem dotazniky rozddvala na gymnaziu. Byla jsem domluvena se svou byvalou
tiidni ucitelkou, kterd ma momentalné tiidnictvi v kvarté¢ a druhou kvartu ma na hodiny
déjepisu. Dotazniky jsem tedy rozdavala v obou kvartich a navic v tercii. Testovani se
uskute¢nilo 19. 11. 2019 2. - 4. vyucovaci hodinu. 2. vyu€ovaci hodinu jsem Sla rozdat
prvnich 28 dotaznikl do tfidy 4. G. Pani ucitelka m& zakiim ptedstavila, nésledné jsem
dostala slovo ja, abych v kratkosti mohla piedstavit svou praci a poprosit déti o maximalni
spolupréci. Stejny postup probéhl 3. vyucovaci hodinu ve 4. F a 4. vyu€ovaci hodinu ve
3. F. Z gymnazia jsem si odnesla celkem 83 dotaznikli. 10 dotaznikli bylo nésledné

vytazeno pro netplné odpovédi.

O tyden pozdéji mé cekal posledni tyden praxe na zikladni Skole a byla jsem s pani
ucitelkou domluvend, Ze béhem svého plisobeni détem dotazniky rozdam. Béhem jednoho
dne jsem rozdala dotazniky do tfi tfid - 9. A, 9. B a 8. B, nasledujici den do posledni
z testovanych tfid, do tfidy 8. A. Na zdkladni Skole se mi dotazniky rozdavaly mnohem
1épe diky mensimu poétu 7k v jednotlivych tiidach. Zaci mi paradoxné na zékladni §kole
k tomu, Ze mi béhem praxe bylo umoznéno pievzit n€kolik hodin do vlastnich rukou,
nemusela mé¢ pani ucitelka Zaklim predstavovat a dotaznik i jeho ucel jsem Zzakim
pfedloZila sama. Dotazniky jsem rozdavala 2x v osmém (paralelka A a B) a 2x v devatém
(paralelka A a B) ro¢niku. Na zakladni Skole jsem rozdala celkem 78 dotazniki. 11 z nich

bylo vyfazeno pro neuplné odpovédi.

Celkem se mi podafilo vybrat 140 pouZitelnych dotazniku.
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2.5. Vyhodnoceni dotaznikii

Sociologické Setfeni

V ramci Setfeni bylo rozdano celkem 161 dotaznikl. Ze 161 rozdanych dotaznikli se mi
vratilo 161, tudiz névratnost byla 100 %, avSak pouzitelnych dotazniki mezi nimi bylo
pouze 140, coz Cini zhruba 87 %. Zbylych 21 dotaznikli jsem byla nucena vyradit.
Diivodem pro vyfazeni dotazniku bylo témét ve vSech piipadech vynechdni nékteré
z otazek, ¢imz se pro mé dotaznik stal nepouzitelny a mohl by zkreslit celkové vysledky
Setfeni. Respondenti neméli omezeny ¢as na vyplnéni, avSak doba vypliovani nikdy

nepiesahla 15 minut.

Setfeni se zulastnilo celkem 83 studentli z gymnazia. 10 dotazniki bylo vyfazeno.
Z celkového poctu 73 studenttl, jejichz dotazniky jsem mohla pro své Setfeni vyuzit, bylo
48 student z kvarty (65,8 %) a 25 ztercie (34,2 %). 78 dotaznikd bylo rozdano mezi
studenty zakladni Skoly. Zde bylo vyfazeno 11 dotaznikd. 67 pouzitelnych dotaznikli bylo
vyplnéno zdky z 8. a 9. tfidy. Z 8. ro¢niku se Setfeni zucastnilo 37 zakl (55,2 %) a
z 9. rocniku to bylo 30 Zakl (44,8 %). Zjisténi poctu studentl gymndazia vs. zaki ze

zakladni Skoly bylo cilem otazky ¢. 3 — Jsi zdkem?

Otazka ¢c. 3

Ha)ZS Hb)gymnazia

Graf 1 — otazka ¢. 3 — Jsi zakem?, zdroj: vlastni Setfeni
Na otazku ¢. 1 — Jsi? A) divka B) chlapec - odpovédélo ze 140 respondenti 82 respondent
A, tedy divek (58,6 %) a 58 respondentti B, tedy chlapcii (41,4 %).
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Otazka ¢. 1

M a) divka Hb) chlapec

Graf 2 - otazka €. 1 — Jsi?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 2 — Kolik ti je let? Zodpovédélo celkem 140 z dotazovanych respondentd.
Variantu a) 13 let zaSkrtlo 40 respondentti (29 %), b) 14 let 62 respondentii (44 %),
c) 15 let odpovédélo 36 respondentl (26 %), d) 15 let 2 respondenti (1 %) a variantu

e) jiny vek: nezaskrtnul ani jeden z dotazovanych (0 %).

Otazka ¢. 2

1%

Ha)l3let Hb)ldlet HMc)15let Hd)16let He)jiny vék

Graf 3 - otazka ¢. 2 — Kolik ti je let?, zdroj: vlastni Setfeni
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Informovanost v oblasti redukénich diet

Otazka ¢. 4 byla cilena na znalost pojmu ,,redukéni dieta®. Na otazku — SlySel/la jsi n€kdy
pojem ,,redukéni dieta®? — odpovédélo 44 respondentii (32 %) kladnég, tedy a) Ano. Pro
55 respondentli (39 %) byl pojem nezndmy. 41 z dotazovanych respondentl (29 %)
zaSkrtlo odpovéd’ c) Nevim. Dalsi otazky se zaméfovaly na znalosti spojené s danym
pojmem a vlastni zkuSenosti a byly tak povinné pouze pro respondenty, kteti v otazce ¢. 4

odpovédéli ano. Jednd se o otazky €. 5-19.

Otazka ¢. 4

EHa)Ano Hb)Ne Mc)Nevim

Graf 4 - otazka ¢. 4 — SlySel/la jsi nékdy pojem ,,redukéni dieta“?, zdroj: vlastni Setfeni

Votazce ¢. 5 jsem se snazila zjistit, kde se studenti nejcastéji s pojmem setkavaji.
Respondenti méli moznost zaSkrtnout vice nez jednu odpovéd’. Na otazku ,,Kde jsi se
s timto pojmem setkal/la?*“ odpoveédélo celkem 44 respondentli s celkovym poctem
84 odpovedi. Jako 3 nejcastéjsi mista, kde se respondenti s pojmem setkali, patii socidlni

sité (23 odpovédi, 27 %), TV (16 odpovedi, 19 %) a rodina (14 odpovédi, 17 %).

9x (11 %) se objevila odpovéd ,,ve Skole“, 8x (10 %) odpoveéd ,,v Casopise®, 7x (8 %)
odpovéd’ ,,mezi kamarady®, 5x (6 %) odpovéd’ ,,jinde. Jako nejméné Cetné misto, kde se
respondenti s pojmem setkali, se stalo rddio a bilboard. Kazd4 z téchto moznosti byla
zvolena pouze 1x (1%). Varianta ,jinde* nebyla ani jednim zrespondentd dale

specifikovana.
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Graf 5 - otazka ¢. 5 - Kde jsi se s timto pojmem setkal/a?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 6 cilila na znalost vyznamu pojmu ,,redukéni dieta a pro¢ se takova dieta drzi.
Na otazku ,,Co podle tebe znamena reduk¢ni dieta a pro¢ se drzi?* ze 44 dotazovanych
respondentli odpovédélo 40 respondenti (91 %) spravng, tedy Ze redukéni dieta je zplisob
vyzivy, ktery drzime za ucelem sniZeni hmotnosti (odpovéd’ c). 3 respondenti (7 %) si
mysli, Ze tento pojem znamend vyuziti 1€kt za Gcelem snizeni hmotnosti (odpovéd a),
1 (2 %) Ze se jednd o zpusob vyzivy, ktery drzime za ucelem zvySeni hmotnosti (odpovéd’
b). Zadny z respondentii neodpovédél, Ze by se jednalo o vyuziti 16k za u¢elem zvyseni

hmotnosti (odpoveéd’ d). Tato otazka byla nepovinna.
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Otazka ¢€. 6

M a) vyuZiti Iéka za ucelem sniZzeni hmotnosti
M b) zpUsob vyZivy, ktery se drzi za ucelem zvySeni hmotnosti
M c) zpUsob vyzivy, ktery drzime za ucelem snizeni hmotnosti

M d) vyuZiti €k za ucelem zvySeni hmotnosti

Graf 6 - otazka ¢. 6 — Co podle tebe znamena ,,redukéni dieta® a pro¢ se drzi?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 7 se zabyva pohybovym rezimem v souvislosti s reduk¢ni dietou. Otazku
»Mysli§ si, Ze je pfi drzeni redukéni diety potteba upravit také pohybovy rezim?*
zodpoveédélo celkem 44 respondentl. 36 respondentli (82 %) zvolilo odpovéd’ a) Ano,
2 respondenti (4 %) odpovéd’ b) Ne a 6 respondentti (14 %) odpovéd’ ¢) Nevim.

Otazka ¢. 7

EHa)Ano HEb)Ne Bc)Nevim

Graf 7 - otazka €. 7 — Myslis si, ze je pii drzeni redukéni diety potfeba upravit také pohybovy rezim?, zdroj: vlastni
Setfent
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Dalsi otazkou, ktera cili na informovanost zaki v oblasti reduk¢nich diet, je otazka ¢. 14.
Na otazku ,,Hrozi pii redukéni diet¢ zdravotni rizika?*“ odpovédélo 44 respondentd.
12 respondentt (27 %) zvolilo odpoveéd’ a) ano, 18 respondentt (41 %) odpovéd’ b) spise
ano, 14 respondentl (32 %) odpovéd’ c) spiSe ne a zadny z respondentt (0 %) odpoved

d) ne.

Otazka c. 14

Ha)ano Hb)spiSeano WMc)spiSene Hd)ne

Graf 8 - otazka &. 14 — Hrozi pii redukéni dieté zdravotni rizika?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka €. 15 pfimo souvisi s otazkou €. 14. Otdzka je stavéna jako oteviena a jejim cilem
bylo zjistit, jaky maji respondenti pfehled o rizicich spojenych s drZzenim redukéni diety.
Na tuto otdzku odpovidali pouze respondenti, ktefi v pfedchozi otazce zvolili odpoved
a) ano ¢i b) spiSe ano. Na tuto otazku odpovédélo celkem 30 respondenti. 9 respondentti
(30 %) uvedlo problém s nedostatkem Zivin, 8 (27 %) z nich si uvédomuje rizika fyzickych
obtizi az onemocnéni samotného, 7 respondentt (23 %)uvedlo jako rizika vznik poruch
pfijmu potravy a 6 respondentti (20 %) si rizika uvédomuje, ale nedokaze je ptesné

specifikovat.
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Otazka €. 15

M nedostatek zZivin ~ Hfyzické obtize MPPP M nespecifikovano

Graf 9 - otazka &. 15 — Pokud ano, jaka?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazkou ¢. 16 jsem se snazila zjistit, u koho vnimaji déti drzeni reduk¢nich diet jako
nevhodné. Respondenti méli moZnost zaSkrtnout vice spravnych odpovédi. Na otazku
»Kdo by nemél drzet pfisnou redukcni dietu?* odpovédelo 44 respondentli s celkovym
poctem odpoveédi 150. Respondenti vnimaji ptisnou redukéni dietu jako nejméné vhodnou
pro tehotnou zenu (42 odpovédi, 28 %), dit¢ (39 odpovédi, 26 %), kojici zenu
(31 odpovedi, 21 %) a seniory (30 odpovédi, 20 %). 8 respondentli (5 %) vidi pfisnou
redukéni dietu jako nevhodnou také pro mladého ¢lovéka. Zadny z respondenti
nezaskrtnul moznost ,,Cloveék ve stfednim veéku* (0 %), ,,nikdo* (0 %) a ,,mizou ji drzet

vSichni, nemuze byt Skodliva“ (0 %).
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Graf 10 - otazka ¢. 16 - Kdo by nemél drzet ptisnou redukéni dietu?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka €. 17 cili na problematiku redukénich diet z pon€kud odlisného pohledu. Zajimalo
m¢, zda respondenti automaticky spojuji pocit hladu s redukénimi dietami. Na otazku ,,Je
pfi drzeni redukcni diety normalni citit hlad? odpovédélo 44 respondentl. 19
z dotazovanych (43 %) zvolilo odpovéd’ a) ano, pouhych 6 (14 %) variantu b) ne a

19 respondenti (43 %) zvolilo odpovéd’ ¢) nevim.

Otazka ¢. 17

Ha)ano HEb)ne Bc)nevim

Graf 11 - otazka €. 17 — Je pfi drzeni redukéni diety normalni citit hlad?, zdroj: vlastni Setfeni
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Otazka ¢. 18 je podobného charakteru jako ptredchozi otazka — taktéz cili na jidlo.
Tentokrat jsem se vSak chtéla dozvédet, jak respondenti vnimaji jidlo, které jedinec béhem
redukéni diety konzumuje. Na otazku ,Mysli§ si, ze pii drzeni redukéni diety musis
konzumovat méné chutnd jidla?“ odpovédélo celkem 44 respondentil. 4 respondenti (9 %)
zvolili variantu a) ano, 31 respondentt (71 %) zvolilo odpovéd’ b) ne a 9 respondentli

(20 %) odpoveéd’ ¢) nevim.

Otazka ¢. 18

Ha)ano HEb)ne Bc)nevim

Graf 12 - otazka ¢. 18 — Mysli§ si, Ze pii drzeni redukéni diety musi§ konzumovat méné chutna jidla?, zdroj: vlastni
Setfeni

Otazka €. 20 trochu odbocuje od oblasti redukénich diet, ale tizce s problematikou
redukénich diet souvisi. Cilem otazky bylo zjistit, zda maji studenti povédomi
o zdravotnich rizicich obezity. Na otazku ,Jakd jsou zdravotni rizika spojovana
s obezitou?* odpovidalo 140 respondentli. U otdzky bylo mozné zaskrtnout jednu ¢i vice
odpovédi. Celkovy podet odpovédi je 579. Zaci si dle odpovédi s obezitou spojuji nejvice
riziko srde¢né€ cévnich chorob (125 odpovédi, 22 %), vysoky krevni tlak (121 odpovédi,
21 %), cukrovku (113 odpovédi, 19 %), onemocnéni pohybového aparatu (110 odpovédi,
19 %) a mensi mife 1 psychické obtize (87 odpovédi, 15 %). Ostatni odpovedi zaskrtlo jen
velmi mélo z dotazovanych a to konkrétné 15x (3 %) byla zaskrtnutd odpovéd’ ,,astma®,
3x odpovéd ,alergie” (1 %), 3x (1 %) odpovéd ,,vady zrakového aparatu a 2x (0%)
odpovéd ,,zapal plic*“. Ani jednou (0 %) nebyla zaSkrtnutd varianta j), Zadna rizika

neexistuji.
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Graf 13 - otazka ¢. 20 - Jaka jsou zdravotni rizika spojovana s obezitou?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 21 byla podobného charakteru jako predchozi otdzka, jen cilila na informovanost
v oblasti zdravotnich rizik spojovanych s podvahou. Na otazku ,,Jaka jsou zdravotni rizika
spojovana s podvahou?* odpovédélo 140 respondentii. Respondenti méli moznost zvolit
jednu a vice spravnych odpovédi. Celkovy pocet odpovédi je 428. Respondenti nejcastéji
volili odpovédi ,,snizend imunita“ (125 odpovédi, 29 %), ,,nedostatek potiebnych zivin®
(124 odpovedi, 29 %), ,,chudokrevnost (81 odpovédi, 19 %) a ,hormondlni obtize*
(80 odpovédi, 19 %). Méné casto volili odpovédi ,,vysoky krevni tlak* (11 odpoveédi,
2 %), ,,poruchy fe¢i” (3 odpovédi, 1 %) a ,,nadmérné poceni* (3 odpovédi, 1 %). Pouze

Ix byla zaskrtnuta odpovéd’ c), Zadna rizika neexistuji.
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Graf 14 - otazka €. 21 - Jaka jsou zdravotni rizika spojovana s podvahou?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka €. 22 se redukénich diet dotykala opét trochu z jiného thlu. Cilem bylo zjistit, zda
respondenti védi, co znamena pojem JOJO-efekt, ktery je s pojmem redukéni diety
pomérné casto spojovany. Na otazku ,,Co znamend pojem JOJO-efekt?* odpovidalo
140 respondentil. 6 respondentii (4 %) zvolilo odpoveéd’ a) tvar téla pfipominajici hracku
JOJO, 29 respondentti (21 %) odpovéd’ b) rychlé snizeni hmotnosti bez op&tovného naristu
a 105 respondentti (75 %) si zvolilo spravnou odpoveéd’ ¢) opétovné zvyseni hmotnosti po

jeji redukei.
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Otazka c. 22

4%

Ha) Mb) Mc)

Graf 15 - otazka €. 22 — Co znamena pojem JOJO-efekt?, zdroj: vlastni Setfeni

Osobni zkuSenosti Zaku s drZenim redukénich diet

V mé praci se kromé& informovanosti zakii zamétuji také na jejich postoje k redukénim
dietdm nepiimo prostfednictvim jejich vlastnich zkuSenosti s hubnutim. Mimo jejich
postoje se mi tak podafi zjistit, jestli souc¢asni adolescenti podléhaji trendu hubnuti a pokud
ano, tak z jakého diivodu. Nasledujici otazky jsou zamétfené Cist€ na ty respondenty, kteti
tvrdi, Ze védi, co pojem redukéni diety znamend, a tudiZ na né odpovidalo maximalné

44 respondenti.

V otazce €. 8 se snazim piimo zjistit, zda respondenti maji zkuSenost s drzenim reduk¢énich
diet. Na otazku ,,Pokousel/a jsi se n¢kdy zhubnout?“ odpovidalo 44 respondentt.
15 respondenti (34 %) zvolilo odpovéd’ a) ano, opakované, 6 respondentl (14 %)

odpovéd’ b) ano, jednou a 23 respondentil (52 %) zaskrtlo variantu c) ne.
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Otazka ¢. 8

i a) ano, opakované Hb)ano, jednou Mc)ne

Graf 16 - otazka ¢. 8 — Pokousel/a jsi se n€kdy zhubnout?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 9 je otevienad otdzka a prostfednictvim této otdzky jsem se snazila zjistit, proc¢
respondenti redukéni dietu drzeli. Na otdzku ,,Pro€ si se pokousel/a zhubnout?* odpovidalo
21 respondentii. Odpovédi respondenti se daji zafadit do 4 nadfazenych odpovédi.
15 respondentti (71 %) se pokouselo zhubnout kvili nespokojenosti s vlastni vahou,
3 respondenti (14 %) chtéli hubnout kvtli pozadavkim okoli, 2 respondenti (10 %) chtéli

hubnuti jen vyzkousSet a 1 respondent (5 %) hubnul ze zdravotnich diivoda.
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Otazka ¢. 9

i nespokojenost s hmotnosti  Htlak okoli b zvédavost W zdr. divody

Graf 17 - otazka €. 9 — Pro¢ jsi se pokousel/a zhubnout?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 10 se zamé&fuje vice do hloubky osobni zkusSenosti respondentd v ramei hubnuti
a konkrétné cili na jejich osobni zkuSenost s néjakou zredukcnich diet. Na otazku
»Vyzkousel/a jsi ve snaze zhubnout néjakou redukéni dietu?* odpovidalo 21 respondentii.

13 respondent odpovédélo a) ano a 8 respondenti zvolilo variantu b) ne.

Otazka €. 10

EHa)ano HEb)ne

Graf 18 - otazka ¢. 10 — Vyzkousel/a jsi ve snaze zhubnout néjakou redukéni dietu?, zdroj, vlastni Setfeni
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Votazce €. 11 se respondentl ptam, které zredukénich diet konkrétné vyzkouseli.
U otazky bylo mozné zaskrtnout jednu ¢i vice spravnych odpovédi. Na otazku ,,0 jaky typ
redukéni diety se jednalo?* odpovidalo 13 respondentil s celkovym poctem odpovédi 33.
Respondenti 9x uvedli (27,5 %), Ze se jednalo o vylouceni sladkého. 9 respondentil
(27,5 %) také uvedlo, Ze jedli pravidelné a mensi porce. 6x (18 %) bylo zaskrtnuto
»zmensil/a jsem porce jidla“. 4 (12 %) z dotazovanych zvolili odpovéd’ ,, jedl/a jsem méné
casto*. 2 respondenti (6 %) zvolili ,,vylouceni tuéné¢ho* a ,,vylouceni bilé mouky*“. 1 (3 %)
z dotazovanych zvolil variantu jiné, kterou dale specifikoval tak, Ze se snazil maximalng
omezit veSkery piijem jidla. Zadny zrespondentdi nezvolil variantu a) krabitkova,

b) délena strava a f) vylouceni lepku (0 %).

Otazka ¢. 11
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Graf 19 - otazka €. 11 - O jaky typ redukéni diety se jednalo?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 12 cili na zménu pohybové aktivity respondentli v ramci snahy o redukci
hmotnosti. Na otdzku ,,Zmeénil si pfi drzeni redukcni diety také svij pohybovy rezim?*
odpovédélo 13 respondentt. 10 respondentt (77 %) uvedlo odpovéd’ a) ano, 3 respondenti

(23 %) odpovéd’ b) ne.
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Otazka ¢. 12

Ma)ano Hb)ne

Graf 20 - otazka €. 12 — Zmeénil jsi pti drzeni redukéni diety také sviij pohybovy rezim?, zdroj: vlastni Setfeni

Otazka ¢. 13 pifimo navazuje na predchozi a dopliiuje ji o informaci, jak respondenti
zmeénili svllj pohybovy rezim. Na otevienou otdzku ,,Pokud ano, jak?*“ odpovidalo
10 respondentl. Jejich odpovédi 1ze zatadit do 3 kategorii — chilize a béh (5 respondentd,
50 %), cviCeni a posilovani (4 respondenti, 40 %) a vice spanku (1 respondent, 10 %).

U odpovédi ,,vice spanku‘ se zfejmé jedna o neporozuméni pojmu ,,pohybovy rezim®.

Otazka ¢. 13

Hbéh achlize Hcviceni, posilovani M vice spanku

Graf 21 - otazka €. 13 — Pokud ano, jak?, zdroj: vlastni Setfeni
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Informovanost v oblasti poruch prijmu potravy

Poruchy pfijmu potravy nejsou hlavnim tématem v mé praci, ale kazdopadné s nim tzce
souvisi. K zjisténi informovanosti v této oblasti jsem polozila respondentim celkem
3 otazky. Otazka ¢. 23 byla povinna pro vSechny. Otazky €. 24 a 25 byly povinné opét
pouze pro respondenty, ktefi se s pojmem poruch piijmu potravy setkali, tudiz pouze pro

ty, ktefi v otazce €. 23 odpovédeli a) ano.

Otazkou €. 23 jsem se snaZila zjistit, zda respondenti v2d9, co poruchy pifijmu potravy
jsou. Na otazku ,,Vi§, co jsou to poruchy piijmu potravy?* odpovédelo celkem
140 respondentt. 130 respondentt (93 %) zvolilo odpovéd’ a) ano, 10 (7 %) odpoveéd
b) ne.

Otazka c. 23

EHa)ano HEb)ne

Graf 22 - otézka &. 23 — Vi, co jsou to poruchy pifjmu potravy?, zdroj: vlastni Setieni

Jak jiz bylo vySe zminéno, otazka €. 24 byla povinna pouze pro respondenty, ktefi si mysli,
ze veédi, co to poruchy pfijmu potravy jsou. U této otdzky bylo mozné zaSkrtnout jednu
nebo vice spravnych odpovédi. Na otazku ,Jaké poruchy piijmu potravy znas?“
odpovédélo 130 respondentil s celkovym poctem odpoveédi 307. 121 respondentti (39 %)
zvolilo odpovéd’ a) anorexie, 103 (34 %) odpoved’ b) bulimie, 78 respondenti (25 %)
zaskrtlo odpoved’ c) zachvatovité piejidani a 5 respondentti (2 %) zvolilo odpovéd’ d) jiné.
Z danych 5 respondenti uvedli 3 respondenti obezitu, 1 bigorexii a ortorerexii a 1 svou

volbu dale nespecifikoval.
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Otazka c. 24

2%

i anorexie Hbulimie W prejidani Hjiné

Graf 23 - otazka &. 24 — Jaké poruchy pijmu potravy znas?, zdroj: vlastni Setieni

Otazka ¢. 25 se opét zabyva rizikovosti redukénich diet. Na otazku ,,Hrozi pii drzeni
redukéni diety riziko vzniku poruch piijjmu potravy? odpovédélo 130 respondentd.
57 respondentil (44 %) odpovedélo a) ano, 4 respondenti (3 %) b) ne a 69 respondentl
(53 %) ¢) nevim.

Otazka c. 25

3%

Ha)ano HEb)ne Bc)nevim

Graf 24 - otazka €. 25 — Hrozi pfi drzeni redukéni diety riziko vzniku poruchy piijmu potravy?, zdroj: vlastni Setfeni
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Postoje zaki k redukénim dietam

Kromé informovanosti zakli v oblasti redukénich diet mé¢ zajimaly také jejich postoje.
Otazka €. 19 se od Zaku snaZi zjistit, co si o drZeni redukénich diet mysli. Na otazku ,,Co si
mysli§ o drzeni redukénich diet? odpovédélo 44 respondentl. Respondenti nejcastéji
odpovidali d) mély by se drzet jen ze zdravotnich divodu (18 respondentd, 41 %). Dalsi
v potadi byla odpovéd’ c) jsem pro je obCas zkusit (16 respondentd, 36 %) a odpoved
f) nevim (6 respondenti, 14 %). Odpovéd’ b), jsou moderni, zaskrtli pouze 2 respondenti
(5 %) a odpovédi a) jsou super a g) jiné pouze 1 respondent (2 %). Respondent
odpovidajici g) jiné svou odpovéd’ dale specifikoval tak, ze by ji m¢li drzet jen obézni

jedinci. Odpovéd e), jsou zbytecné, nezvolil zadny z dotazovanych respondentd (0 %).

Otazka c. 19
2% 2% 5%

M jsou super H jsou moderni i jsem pro je obcas zkusit
M jen ze zdr. DGvoda LI jsou zbytecné B nevim
jiné

Graf 25 - otézka &. 19 — Co si mysli3 o drzeni redukénich diet?, zdroj: vlastni Setfeni

Na zavér jsem od respondenti chtéla zjistit, zda je toto téma vibec zajima ¢i nikoliv. Na
otazku ¢. 26 ,,.Byl/a bych rada, kdybych se o rizném typu diet dozvédél/a ve Skole v ramci
vyuky:*“ odpovédélo 140 respondentt. 98 respondentti (70 %) zvolilo odpovéd’ a) ano, 18
(13 %) odpoveéd’ b) ne, toto téma jsme ve Skole jiz probirali a 24 respondentd (17 %)

odpovéd’ ¢) ne, o toto téma se viibec nezajimam.
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Otazka €. 26

EHano Hne,jiz jsme ve Skole probirali M ne, téma mé nezajima

Graf 26 - otazka ¢. 26 — Byl/a bych rada, kdybych se o rlizném typu diet dozvédé€la ve $kole, zdroj: vlastni Setieni
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2.6. Diskuze

Hlavni vyzkumnou otazkou bylo: Kolik zdotazovanych respondenti se setkalo

s pojmem ,,reduk¢ni dieta®?
Predpoklad byl, ze se s pojmem setkalo 70% z dotazovanych respondent.

Z vysledkt Setfeni se ukézalo, Zze se s pojmem ,redukéni dieta“ ze 140 dotazovanych
(100 %) setkalo pouze 44 respondentil (32 %). 55 respondentl (39 %) se s pojmem viibec
nesetkalo a 41 respondentll (29 %) nevédi, zda se s pojmem setkali ¢i nesetkali. Mij

predpoklad se tedy nepotvrdil s rozdilem 38 %.
Dil¢i cile
Diléi cil €. 1 bakalatské prace bylo zjistit: Kolik 74kt spravné odpovédélo na otazku ,,Co

podle tebe znamena redukcni dieta a pro€ se drzi?*.

Dil¢i predpoklad ¢. 1: Predpokladala jsem, ze na otazku spravné odpovi 80 %
z dotazovanych respondentli. Vysledkem Setfeni bylo, ze ze 44 respondentt (100 %)
odpovédélo 40 respondentti (91 %) spravné (zpiisob vyzivy, ktery se drzi za ucelem snizeni
hmotnosti) a 4 respondenti (9 %) Spatné. MUj predpoklad se tedy nepotvrdil. Respondenti
odpovidali Iépe o 11 %, nez byl mij predpoklad.

Diléi cil €. 2 bakalarské prace bylo zjistit: Kolik 74k si uvédomuje zdravotni rizika

spojend s drzenim reduk¢nich diet a kolik z nich je dokéze spravné pojmenovat?

Dil¢i predpoklad ¢. 2: Predpokladdala jsem, Ze zdravotni rizika spojend s drZenim
reduk¢nich diet si uvédomuje 30% z dotazovanych respondentl a z téch, co si je uvédomi,
jich 80% dokéaze rizika spravné pojmenovat. Setfeni prokazalo, Ze si rizika uvédomuje ze
44 dotazovanych (100 %) 30 respondentt (68 %). Tento predpoklad se tedy nepotvrdil.
Respondenty jsem siln€ podcenila, rozdil oproti mému piedpokladu cini 38 %.
30 respondentii (100 %), ktefi si rizika uvédomu;ji, dale uvadeli, jaka rizika konkrétné si
predstavuji, a spravné je uvedlo 80 % z nich. Tento vysledek se naprosto shoduje s mym

predpokladem.

Dil¢i cil €. 3 bakalafské prace bylo zjistit: Kolik z dotazovanych respondentil si mysli, ze je

v ramci redukéni diety normalni citit hlad a musi konzumovat mélo chutna jidla.

Diléi predpoklad €. 3: Piedpokladala jsem, Ze si 75 % respondentii mysli, Ze je normalni

v ramci redukéni diety citit hlad a konzumovat méné chutnd jidla. Setfeni se zucastnilo
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44 respondentt (100 %). Vysledky prokazaly, ze 19 respondentti (43 %) si mysli, ze je
normalni béhem redukéni diety citit hlad a 4 respondenti (9 %) si mysli, Ze musi v ramci
redukéni diety konzumovat méné chutna jidla. Mij piedpoklad se tedy ani z daleka

nepotvrdil.

Diléi cil €. 4 bakalatské prace bylo zjistit: Kolik z dotazovanych respondentt védi, co jsou

to poruchy piijmu potravy.

Diléi predpoklad €. 4: Predpokladala jsem, Ze 95 % respondentti védi, co jsou to poruchy
pfijmu potravy. Z vysledkli Setfeni vyplynulo, Ze ze 140 dotazovanych respondentil
(100 %) 130 respondenti (93 %) védi, co jsou to poruchy pfijmu potravy a 10 respondentti
(7 %) nevédi, co jsou to poruchy piijmu potravy. Mj predpoklad se tedy nepotvrdil, byt
jeno 2 %.

Diléi cil €. 5 bakalatské prace bylo zjistit: Z kolika procent déti spravné odpovidaji
v pripad¢ zdravotnich rizik spojovanych s obezitou a z kolika procent odpovidaji spravné

v pripad¢ zdravotnich rizik spojovanych s podvahou.

Dil¢i predpoklad ¢. 5: Predpokladala jsem, Ze Z&ci budou z 85 % spravné odpovidat
v pfipad€ rizik spojenych s obezitou a z 50 % v pfipadé rizik spojenych s podvahou.
Setfeni se zacastnilo 140 respondentil. Z celkového poétu 579 odpovédi (100 %) na otazku
ohledné¢ rizik spojenych obezitou bylo 556 odpovédi spravné (96 %). Vysledky prokazaly,
ze predpoklad 85 % spravnych odpovédi je Spatny. Na otazku spojenou se zdravotnimi
riziky podvéhy bylo celkem 428 odpovédi (100 %). 420 odpovédi bylo spravné (96 %).
Ani tento predpoklad tedy nebyl spravny.

Vyhodnoceni cila

V ramci své bakalarské prace jsem si nastavila hlavni cil a nékolik cilti dil¢ich. Hned na
zacatku je nutno podotknout, Ze jsem vSeobecné velmi podcenila znalosti zakl a precenila

vliv, ktery na n€ okoli ma.

Hlavnim cilem jsem se snazila zjistit, kolik zaka se ve svém Zzivoté jiz setkalo s pojmem
redukéni dieta. Pfedpokladala jsem, ze média, soucasny styl Zivota a pozadavky
spolecnosti na jakousi ,,dokonalost* Zadky ovliviiuje natolik, Ze se s timto pojmem nékdy
setkalo 70 % a vice. Vysledky Setfeni vSak ukazaly, ze pouze 32 % zakd si je jistych, ze se
s pojmem n¢kdy v zivoté setkalo. Ackoliv jsem se ve svém piedpokladu mylila o 38 %,

tento fakt mé velmi mile piekvapil.
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Ma préace zahrnuje celkem 5 dil¢ich cilu.

V ramci prvniho dil¢iho cile jsem se snazila zjistit, zda Zaci, kteti se ve svém Zivoté jiz
setkali s pojmem reduk¢ni dieta, védi, co tento pojem pfesn¢ znamena. Na vybér méli ze
4 variant. Spravnou odpovédi byla varianta c), zptisob vyzivy, ktery drzime za Gcelem
snizeni hmotnosti. Predpokléddala jsem, Zze tuto otazku zodpovi spravné 80 %
z dotazovanych zakul. V této otdzce jsem zaky mirn€ podcenila, nebot’ spravné odpovidalo

o 11 % vice 74k, nez jsem ptedpokladala (tedy 91 %).

Druhym dil¢im cilem jsem chtéla zjistit, zda Zaci maji pojem o tom, Ze pii drzeni
redukénich diet existuji zdravotni komplikace. Dale mé zajimalo, zda ti, ktefi
o zdravotnich komplikacich, které mohou nastat, védi, je dokazi také spravné¢ pojmenovat.
Zde jsem piedpokladala velmi malé procento téch, ktefi odpovédi, ze rizika existuji
(30 %). Zaci mé& opét mile piekvapili. Rizika si v tomto p¥ipadé uvédomuje az 68 %.
I v této otdzce jsem tedy zaky velmi podcenila. V radmci uvedeni konkrétnich rizik jsem se
vSak trefila presné. 80 % z dotdzanych bylo schopno uvést redlna a pravdiva rizika —
a fekla bych, Ze velmi dobte. V odpovédich se objevovaly velmi ¢asto odpovédi: poruchy
pfijmu potravy, rizné formy fyzickych obtizi i nedostatek Zivin. Zbylych 20 % rizika

nespecifikovala.

Tteti dil¢i cil se zamétfoval na to, jak Zaci vnimaji jidlo a pocit hladu pfi drzeni jakékoliv
z reduk¢nich diet. MUj predpoklad byl, Ze stejné¢ jako velkd cast spolecnosti budou
redukéni diety automaticky spojovat s pocitem hladu a s jidlem, které by si radsi nedali,
nez dali. Odhadovala jsem, ze tomu tak bude az u 75 % zaki. Ani u tohoto cile nebyl myj
predpoklad spravny. 43 % zakl si mysli, Ze je bézné pocitovat hlad a pouhych 9 %
odpovédélo, Ze musi konzumovat méné chutna jidla. Tento vysledek mé velmi potésil,

obzvlast to, Ze si vétSina zakl mysli, ze i v rdmci redukeni diety se dé jist chutné.

K reduk¢nim dietdm se poji mimo jiné také poruchy pfijmu potravy a pravé timto smérem
smétoval muy dalsi dil¢i cil. Pfedpokladala jsem, ze poruchy piijmu potravy jsou dnes jiZ
pomérné obvyklym tématem i ve Skolach a tak jsem si myslela, ze 95 % z dotazovanych
zakl bude védét, co tento pojem skryva. Vysledek Setfeni ukézal, Ze 93 % zaka védi, co
poruchy pfijmu potravy jsou. Ackoliv se muj piredpoklad nepotvrdil zcela ptesné, rozdil
¢inil pouha 2 %.

Poslednim dil¢im cilem mé prace bylo zjistit, zda si zaci spojuji spravna rizika s obezitou
a podvahou. Pfedpokladala jsem, Ze obezita je celosvétoveé vétsi problém a zaci tak budou
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mit lepsi znalosti v oblasti rizik spojenych s obezitou nez s podvahou. Tady jsem zaky
opravdu siln€¢ podcenila a vysledky mé ptekvapily. Pouze velmi malé procento
zaskrtnutych odpovédi bylo Spatné. Milé zjisténi pro mé bylo i1 to, Ze si spousta
z dotdzanych zakl spojuje s obezitou mimo jiné i psychické obtize a s podvahou

hormonalni obtize.

Ohledné¢ vSech mych cili by se dalo fict, ze jsem podcenila informovanost zakii v mnou

zkoumané oblasti a vysledky Setfeni mé celkové velmi mile piekvapily.
2.7. Komparace dat a doporuceni

V této Casti své bakalafské prace bych rada rozebrala zajimavé vysledky z vybranych

dotaznikil a na zavér uvedla doporuceni, které bude v souladu se ziskanymi daty.

Vzhledem k vysledkiim Setfeni jsem se misto klasické komparace dat zamétila na vybrané
skupiny zaku. Z kazdé tfidy jsem vybrala pouze ty dotazniky, ve kterych respondent uvedl,
ze se opakované ve svém zivoté¢ pokousel zhubnout. U téchto vybranych zakd se dale

zamétim na urcité otazky, konkrétné otazku ¢. 1, 9, 10, 14, 17, 18 a 25.
Mnou vybrana skupina se sklada z celkem 15 zak.

Otazka ¢. 1 se zaméfuje na pohlavi respondenta a ptislo mi zajimavé zjistit, kolik z zakd,
kteti opakované drzi reduk¢ni dietu, patii mezi divky a kolik mezi chlapce. Mij osobni
nazor byl, Ze pljde pouze o divky, ale k mému ptekvapeni si tuto odpovéd’ zvolili
1 3 chlapci. Z 15 zakl, ktefi opakované drzi redukéni diety, bylo tedy 12 divek a
3 chlapci.

Otazka €. 9 byla otevienou otazkou a prostfednictvim této otazky jsem piimo zjiStovala,
pro¢ reduk¢ni dietu respondenti drzeli. 12 z 15 zakl opakované hubli kviili vlastni
nespokojenosti se svym télem, nejcasteji odpovidali ,,jsem tlusty/tlusta“ nebo ,,nelibi se mi
moje postava a chci vypadat 1épe“. V odpovedich se dvakrat objevila touha vypadat 1épe
kvali druhym, resp. jedna z divek chtéla zhubnout, aby se dostala na miry modelky
a mohla se zucastnit modelingovych soutézi a druhd chtéla, aby sni bylo okoli

spokojen¢jsi. Jen jeden z respondentl opakované hubne kvili zdravi.

Dale mée zajimalo, jestli Zaci v ramci hubnuti vyzkousSeli néjakou z redukénich diet (otazka
¢. 10). 10 z 15 zakh pii svych pokusech o snizeni hmotnosti n¢jakou z redukénich diet

vyzkouselo.
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Pokud se jedinec snazi zhubnout, m¢l by védét, ze pii drzeni redukéni diety hrozi také
néjaka zdravotni rizika. Na tuto problematiku smétovala otazka €. 14. 11 zaki veédé€lo, Ze
rizika existuji, nebo to alesponn tusi (4 odpoveédéli ano, 7 spiSe ano). 4 respondenti

odpovidali, ze rizika spiSe neexistuji.

U nésledujicich dvou otdazek mi pfislo zajimavé zjistit vysledky pravé u této konkrétni
skupiny zakl, nebot’ pravé neznalost a myty v oblasti mnozstvi a chutnosti jidla, které se
vramci redukcéni diety existuji, mohou byt pfi¢inou netspéchu, a tedy vedou

k opakovanym snahdm o redukci hmotnosti.

Otazka €. 17 se snazila zjistit, zda si zaci mysli, zda je bézné pii drzeni redukeni diety citit
hlad. Pouze jeden z zakti odpovéd¢l, ne, tedy Zze neni bézné citit pii drzeni redukéni diety

hlad. 8 z nich si mysli, ze to béZné je a 6 zakl nevédi.

Otazka ¢. 18 zjistuje, zda si Z&ci mysli, zda vramci drzeni redukéni diety musi
konzumovat mén¢ chutna jidla. Tady byly vysledky o néco optimisti¢téj$i nez u predchozi
otazky. 8 z nich si mysli, ze nemusi konzumovat méné chutna jidla, 4 Zaci nevédi a 3 si

mysli, Ze pti redukéni diet€¢ musi konzumovat méné chutna jidla.

Na zavér jsem chtéla zjistit, zda Zaci, ktefi se opakované snazili zredukovat svou hmotnost,
vedeéli, Ze existuji rizika, kterd redukci hmotnosti spojuji s poruchy piijmu potravy.
Podivala jsem se konkrétné€ tedy na otazku €. 25, kde se ptam, zda existuje riziko vzniku
prijmu potravy pii drzeni redukéni diety. 11 zakti odpovédélo, Ze ano, tudiz si uvédomuyji,

ze takové riziko existuje a 4 Zaci odpovédéli nevim. Ani jeden neodpovédél ne.

Velmi zajimavy mi také ptisly vysledky jedné tfidy ze zékladni Skoly, konkrétné tfidy 8.A.
Ani jeden z dotazovanych neodpovedél, Zze by se nekdy ve svém Zivoté setkal s pojmem
reduk¢ni dieta. Na druhou stranu 11 z 19 dotazovanych odpovédélo, ze by se radi o tomto

tématu dozvedéli vice v ramci Skolni vyuky.

Rozhodné zajimavé jsou i vysledky posledni otdzky mého dotazniku. 140 Zaka jsem se
prostfednictvim dotaznikli ptala, zda by uvitali, kdyby se téma redukc¢nich diet Castéji
objevovalo 1 vramci Skolni vyuky. 98 znich odpovéd€lo kladné, tedy zhruba 70 %.
Pouhych 18 Z4kt si vzpomina, Ze by se toto téma ve Skole probiralo a zbylych 24 toto téma

vibec nezajima, tudiz neuvitaji zafazeni tohoto tématu do vyuky ve Skole.

Vzhledem k vysledklim Setfeni bych se osobné ur€ité pokusila téma redukénich diet do

vyuky vice zafadit — vradmci vyuky pfedmétu vychova ke zdravi ¢i prostfednictvim
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prednasek a preventivnich programu s odborniky. Ukazalo se, ze zaci se pomérné orientuji
v pojmech spojenych s poruchami pifijmu potravy i sriziky spojenymi s obezitou
a podvahou. V pojmech spojenych se samotnou redukcni dietou maji vSak Castéji chaos.
Dle mého nédzoru je pro n¢ ale v soucasné dob¢ velmi diilezité, osvojit si jiz v tomto véku
pravidla spravné, racionalni vyzivy vcetné postupu, jak spravné dodrzovat redukéni dietu,

pokud ji budou v zivoté potfebovat.
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ZAVER

V teoretické Casti své prace jsem se nejprve vénovala zakladnim definicim pojmi, které
jsou pro praci dilezité, a jsou v praci hojné vyuzivané. Jednalo se pfedev§im o pojmy jako
je redukéni dieta, podvéha, obezita a s ni spojend kritéria, dle kterych se obezita hodnoti
u déti 1 dospélych. Po zékladnich definicich nésledovala kapitola shrnujici vyznam jidla
v zivoté¢ adolescenta — vliv na jeho somaticky i psychicky vyvoj vcetné popisu funkce
jednotlivych makrozivin v téle dospivajiciho. Nasledovala kapitola podrobné&ji popisujici
problematiku détské obezity, jeji vliv na télo i psychiku ditéte. V dalSich kapitolach jsem
se odklonila od pfimé vazby na adolescenty a snazila se pfiblizit podstatu redukénich diet
s podrobné&j$im popisem par vybranych (v soucasnosti nejvice populdrnich) — krabickova
dieta, paleo dieta, dieta Antonie Macingové, Atkinsonova dieta a Dukanova dieta. Na
kapitolu o redukénich dietach navazuje kapitola o poruchich pfijmu potravy, kde
rozebiram nejbéznéjsi z nich — mentalni anorexii, bulimii a nakonec i ne tak znamé, ale
¢im dal Castéji se vyskytujici zdchvatovité piejidani. Posledni kapitola mé teoretické ¢asti
mé bakalatské prace se zamétovala na pohyb, jeho nezanedbatelnou roli v naSem zivoté

a problémy s pohybem souvisejici se sou¢asnym stylem Zivota.

V praktické ¢asti své bakalarské prace se soustiedim na rozbor Setfeni, které probihalo
formou dotaznikl na zékladni Skole a gymndaziu u déti 8. - 9. t¥id, resp. tercii a kvart. Ani
jedna ze $kol neni zamétfena na oblast zdravi i vyzivy, takze znalosti zakd meély byt

srovnatelné.

KdyZ jsem si toto téma prace zvolila, upiimné jsem oc€ekavala zcela jiné vysledky, nez
jsem prostfednictvim dotaznikli ziskala. Byla jsem piesvédcena, ze v souCasné dobé je
Stihlost a dokonalost vzhledu tak velkym fenoménem, Ze jist€ musi ovlivitovat 1 dospivajici
(a ¢im dal mladsi) zaky. Velmi mé tak ptekvapilo, Ze se s pojmem redukcnich diet setkalo
pouze 32 % z dotazovanych zakl. V jedné z testovanych tfid dokonce neodpovédél ani
jeden zzakli, Ze by se spojmem nckdy béhem svého Zzivota setkal. Co mé ale
nepiekvapilo, byl divod, pro¢ néktefi z respondentil diety drzelo nebo opakované drzi.
Jako nejCastéjsi diivod se ukazala nespokojenost s vlastnim télem, ptevazovaly odpovédi
jako ,,jsem tlusty®, ,,nelibim se sama sob&®, coz mi piijde vzhledem k véku velmi smutné
a nebezpecné zaroven. Dalsim diivodem se stal tlak okoli — zhubnout na zavedené miry
modelky, hubnuti kvili trenérovi néjakého sportu. Jen jeden ze vSech dotazovanych drzel

reduk¢ni diety ze zdravotnich divodi, coz je bohuzel pfesné ten Spatny smér, ktery jsem
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zde ocekévala. Jako problematické se mi jevi i to, ze si zaci s reduk¢ni dietou nespravné
spojuji pocity hladu nebo si nejsou jisti. Velmi mala ¢ast z nich odpovédéla, ze neni
normalni pocitovat hlad. Naopak chutna jidla béhem drzeni reduk¢nich diet nevylucuji.
Vseobecné mi vSak piijde, ze jsem zaky v informovanosti ohledn¢ redukc¢nich diet

podcenila.

Zaci se kromé& oblasti redukénich diet orientovali také v oblasti poruch pi{jmu potravy.
Ptekvapilo mé, Ze velka ¢ast z nich uvedla jako poruchu piijmu potravy také zachvatovité

ptejidani, které neni tak popularizované jako anorexie ¢i bulimie.

Dalo by se tedy fict, Ze ve své informovanosti zaci pfedc¢ili mé ocekavéani. Na druhou
stranu jsem velmi znepokojend ztoho, ze se jiz u déti v tak nizkém véku objevuje
opakované hubnuti, jehoz divodem je pocit jakéhosi ,,vlastniho odporu® sama k sobé.
Nutno fict, Zze opakované hubnuti se objevilo v mensi mife, nez jsem ocekavala, avSak

pteci jen se objevilo a ne ze spravnych, racionalnich divodi.

Vysledky $etfeni budou poskytnuty $kolam, které se zacastnily Setfeni. Skoly tak budou
mit hlubs$i ndhled do ,,dusi* déti a ptipadné v souladu s vysledky poskytnout preventivni
prednasky s odbornikem zamétené na danou problematiku ¢i vice zatadit toto téma v ramci

moznosti do vyuky pfedmétu vychova ke zdravi.
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Pfiloha 1 — Dotaznik

1.

10.

Jsi
a) divka
b) chlapec
Kolik je ti let?
a) 13 let
b) 14 let
c) 151et
d) 16 let
e) Jiny vek:
Jsi zékem:
a) ZS
b) gymndzia
Slysel/la jsi nékdy pojem ,,redukéni dieta?
a) Ano
b) Ne (pokracuje otazkou 20)
¢) Nevim (pokracuje otazkou 20)
Kde jsi se s timto pojmem setkal/a? Zaskrtni jednu nebo vice odpovédi.
a) socialni sité
b) TV
¢) radio
d) casopis
e) bilboard
f) mezi kamarady
g) vrodiné
h) ve skole
1) jinde:
Co podle tebe znamena ,,reduk¢ni dieta* a pro¢ se drzi?
a) vyuziti 1ékt za ucelem snizeni hmotnosti
b) zplsob vyzivy, ktery drzime za ucelem zvySeni hmotnosti
¢) zpusob vyzivy, ktery drzime za ucelem snizeni hmotnosti
d) vyuziti Iekh za ucelem zvySeni hmotnosti
Myslis si, Ze je pti drzeni redukéni diety potfeba upravit také pohybovy rezim?
a) ano
b) ne
¢) nevim
Pokousel/a jsi se nékdy zhubnout?
a) ano, opakované
b) ano, jednou
¢) ne (pokracuje otazkou 14)
Proc jsi se pokousel/a zhubnout?
VyzkousSel/a jsi ve snaze zhubnout n&jakou redukéni dietu?
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a) ano
b) ne (otazka 14)
11. O jaky typ redukéni diety se jednalo? Zaskrtni jednu nebo vice odpovédi.
a) krabickova
b) d¢lena strava
¢) vylouceni sladkého
d) vylouceni tu¢ného
e) vylouceni bilé mouky
f) vylouceni lepku
g) zmensil/a jsem porce jidla
h) jedl/a jsem mén¢ Casto
1) jedl/a jsem pravideln¢ a mensi porce
j) Jjiny:
12. Zmgnil si pii drzeni redukéni diety také svlij pohybovy rezim?
a) ano
b) ne (pokracuj otdzkou €. 14)
13. Pokud ano, jak?
14. Hrozi pti redukéni dieté zdravotni rizika?
a) ano
b) spisSe ano
¢) spiSe ne (pokracuje 16)
d) ne (pokracuje 16)
15. Pokud ano, jaka?
16. Kdo by nem¢l drZet ptisnou redukéni dietu? Zaskrtni jednu nebo vice odpovédi.
a) dite
b) mlady ¢lovek
¢) Clovek ve stiednim veéku
d) senior
e) téhotna zena
f) kojici Zena
g) nikdo
h) mulzZou ji drZet vSichni, nemtze byt Skodliva
17. Je pti drzeni redukéni diety normalni citit hlad?
a) ano
b) ne
¢) nevim
18. Myslis si, Ze pfi drzeni redukéni diety musiS§ konzumovat méné chutnd jidla?
a) ano
b) ne
c) nevim
19. Co si mysli$ o drzeni redukénich diet?
a) jsou super
b) jsou moderni
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c) jsem pro je obcas zkusit
d) mély by se drzet jen ze zdravotnich divodi
e) jsou zbytecné
f) nevim
g) jiné:
20. Jaka jsou zdravotni rizika spojovana s obezitou? Zaskrtni jednu nebo vice
odpovedi.
a) riziko srde¢né-cévnich chorob
b) vysoky krevni tlak
c) astma
d) alergie
e) cukrovka
f) zapal plic
g) vady zrakového aparatu
h) onemocnéni pohybového aparatu
1) psychické obtize
j) zé&dna rizika neexistuji
21. Jaka jsou zdravotni rizika spojovana s podvahou? Zaskrtni jednu nebo vice
odpoveédi.
a) sniZena imunita
b) poruchy feci
¢) Zzadna rizika neexistuji
d) hormonalni obtize
e) vysoky krevni tlak
f) chudokrevnost
g) nedostatek pottebnych Zivin
h) nadmérné poceni
22. Co znamena pojem JOJO-efekt?
a) tvar téla pfipominajici hracku JOJO
b) rychlé snizeni hmotnosti bez opétovného nartstu
c) ope€tovné zvySeni hmotnosti po jeji redukei
23. Vi§, co jsou to poruchy piijmu potravy?
a) ano
b) ne (pokracuj otazkou €. 26)
24. Jake poruchy piijmu potravy zna§? Zaskrtni jednu nebo vice odpovédi.
a) mentalni anorexie
b) bulimie
¢) zéchvatovité prejidani
d) jiné:
25. Hrozi pti drzeni redukéni diety riziko vzniku poruchy piijmu potravy?
a) ano
b) ne
¢) nevim
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26. Byl/a bych rada, kdybych se o rizném typu diet dozvédél/a ve skole v ramci vyuky:
a) ano
b) ne, toto téma jsme ve Skole jiz probirali
c) ne, o toto téma se vlibec nezajimam
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