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Optimalni mnoZstvi pohybové aktivity je jednim z faktorG ovlivijicich zdravi.
Vytvoteni prostiedi, které podnécuje k pohybové aktivité (dile PA), mtze byt cestou, jak jeji
urovei zvysit. Hlavnim cilem této prace je prostiednictvim korelacni a regresni analyzy nalézt
socio-environmentalni faktory ovliviujici dosazeni zdravotnich doporuceni pro PA a faktory
ovliviiujici sedavy zptsob Zivota v Ceské republice (dile CR). Vyzkumu se zidastnilo 1652
ndhodné vybranych obyvatel ¢eskych metropoli. Randomizaci, dle v€kovych dekad, bylo do
analyzy zatazeno 376 Zen a 273 muZzl ve véku 17-69 let. PA byla monitorovdna pedometry
Yamax Digiwalker SW-700 kontinudlné po dobu 7 dni. Pro zjisténi kvality prostiedi v okol{
mista bydlist¢ byl pouzit standardizovany dotaznik ANEWS. Ze souhrnnych vysledka
vyplyva, Ze 4 % probandii spadd do kategorie ,,se sedavym zptisobem Zivota®, 16 % je malo
aktivnich, 29 % ponékud aktivnich, 24 % dostate¢né aktivnich a 27 % vysoce aktivnich. Ve
sledovaném souboru ma 33 % respondentii nadvdhu nebo obezitu. Analyzou pomoci
logisticka regrese, pro plnéni zdravotniho kritéria 10 tisic krokii denné, se ukazalo, Ze lidé
s pfijemnym okolim mista bydli§t¢ (OR=1,61; CI:1,17-2,23; p<0,01), s lepsi dostupnosti
obchodt (p<0,05) a s tGcasti v organizované PA 2 a vicekrat tydn¢ (OR=1,56; CI: 1,09-2,24;
p<0,05) maji vétsi Sanci dosdhnout zdravotnich kritérii pro PA. Socio-environmentalni
faktory ovliviiuji pohybové chovéani obyvatel metropoli CR. P¥{jemné okoli mista bydlistg,
dostupnost obchodt a tcast v organizované PA alesponi 2x tydn¢ zvySuje Sanci na dosaZzeni
zdravotniho kritéria 10 tisic kroki denné€. V pracovnich dnech tuto Sanci snizuje vlastnictvi

auta.

'Studie vznikla za podpory MSMT v ramci vyzkumného zdmé&ru MSM 6198959221 “Pohybové aktivita a
inaktivita obyvatel Ceské republiky v kontextu behaviordlnich zmén”.
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UvVOoD

Optimalni mnozstvi pohybové aktivity (ddle PA) je jednim z faktorti ovliviiujicich
zdravi. Navzdory vSem snahdm zvySit PA obyvatel Evropské Unie (dile EU), je z pohledu
zdravotnich benefitl 2/3 populace nedostatecné aktivnich (Sjostrom, Oja, Hagstromer, Smith,
& Bauman, 2006). Zastoupeni obyvatel EU se sedavym zptsobem Zivota kolisalo jiz v roce
1997 mezi 40-87 % (Varo et al., 2003). S problematikou pohybové inaktivity je nejvice
spojovéana nadvédha a obezita, jeZ u dospélé populace Ceské republiky (ddle CR) dosahuje 52
% (KuneSova, 2006). Navic téméf 55 % dospélych obyvatel CR nedosahuje doporuéeni
k realizaci PA pro podporu zdravi (Fromel, Mitas, & Kerr, 2009).

Zdravotni doporuceni pro americkou populaci jsou nasledujici: kazda PA je lepsi nez
75 minut tydné PA vysoké intenzity. Lze kombinovat adekvatni mnozstvi PA stfedni a vysoké
intenzity (President’s Council on Physical Fitness and Sports, 2008). Svétova zdravotnicka
organizace (WHO) zatim nemad vlastni globélni doporuceni pro PA, ale upravila doporuceni
American College of Sports Medicine a American Heart Association, a doporucuje
dospélé populaci 30 minut PA stfedni intenzity 5x tydn€, nebo 20 minut intenzivni PA 3x
tydné nebo odpovidajici mnozstvi PA stfedni aZ vysoké intenzity (WHO, 2009). ZvySeni PA
na minimdlné 10 tisic krokti denné patii mezi velmi zndma a populdrni kritéria pro podporu
zdravi. I kdyzZ toto kritérium nebylo empiricky podloZené a zdGvodnéné, bylo uzivino (Le
Masurier, Sidman, & Corbin, 2003). Le Masurier, Sidman a Corbin (2003) zjistili, Ze lidé,
kteti ujdou denné¢ 10 tisic krokd, velmi pravdépodobné splni kritéria American College of
Sport Medicine. Dalsi vyzkumy jiz pfedpoklddaji, ze dosazeni 10 tisic kroki denné je
mnozstvi PA pfinaSejici zdravotni benefity (Bernard, Pak, Choi J., & Choi E., 2007; Tudor-
Locke & Bassett, 2004). Zivotni styl lidi, ktefi b&hem dne ujdou méné nez 4999 krokd je
podle Tudor-Locke a Bassetta (2004) klasifikovéan jako sedavy, pfi realizaci 5000-7499 kroka
denné, jsou povazovani za madlo aktivni, pfi 7500-9999 krokii denné jsou povazovani za
ponckud aktivni, nad 10 tisic krokd denné jsou aktivni a nad 12500 krokd denné jsou

povazovdni za vysoce aktivni (Tudor-Locke & Bassett, 2004).



Intervence ke zvySeni tirovné¢ kazdodenni PA byly v poslednich desetiletich prevazné
orientovdny na motivaci a vzdélavani k vyssi PA (King & Sallis, 2009). Teoreticky model pro
PA by mél pocitat s vlivy prostfedi a jeho interakcemi s dal§imi determinantami (Owen,
Humpel, Leslie, Bauman, & Sallis, 2004). Cetné vyzkumy PA vychdzeji z ekologického
modelu, ktery ptedpokliddd, Ze pohybové chovani zdvisi na psychologickych, demografickych
a pohybové¢ environmentdlnich faktorech (Trost, Owen, Bauman, Sallis, & Brown, 2002).
V soucasné dobé se studie zaméfuji na vytvofeni pohybové stimulujictho prostiedi, které
muze zvySit PA u rozsdhlé populace s dlouhodobym efektem (King & Sallis, 2009).
Chodecké prostiedi je asociovdno s vyS$§i PA a niz$im vyskytem nadvédhy a obezity (Frank,
Saelens, Powell, & Chapman, 2007; Sallis et al., 2009; Van Dyck Deforche, Cardon, & De
Bourdeaudhuij, 2009). Dostatecné zastoupeni stezek pro chodce a cyklisty zase podporuje PA
zejména z pohledu aktivniho transportu (Giles-Corti & Donovan, 2002). Vytvoieni prostiedi,

které podnécuje k PA, mlize byt cestou jak zvysit PA.

Velkomeésta sdruzuji vyrazny podil populace, obchodii, sluzeb, primyslového i
zabavniho parku na relativné malé plose. Vyjma sportovist, parkl a historickych center mést

jsou velké casti metropoli s vysokou hustotou osidleni zpravidla nevhodné pro kazdodenni PA

(Sigmund et al., 2008).

Hlavnim cilem této prace je prostfednictvim korelacni a regresni analyzy nalézt socio-
environmentdlni faktory ovlivilujici dosaZeni zdravotnich doporuceni pro PA a faktory

ovliviwgjici sedavy zptsob Zivota v CR.

METODIKA

Vyzkumu se téastnilo 1652 ndhodné vybranych obyvatel osmi metropoli (Brno, Ceské
Budé¢jovice, Hradec Kralové, Liberec, Olomouc, Ostrava, Plzen a Usti nad Labem) v Ceské
republice. Vyzkum probihal na jafe a na podzim roku 2007. Ugast na vyzkumu byla
dobrovolnd a bez finan¢niho zainteresovani respondentil. Z celkového poctu spravné vyplnilo
standardizovany dotaznik ANEWS a dokoncilo tydenni monitorovani pohybové aktivity
krokomérem Yamax SW-700 pouze 67 % (n=1107) respondentt. DalSich 13,4 % (n=221)
respondentl bylo vylouceno diky nekompletnim, protichiidnym informacim v dotazniku nebo

kritkou denni dobou monitorovini PA pomoci krokoméru (méné€ nez 10 hodin v kazdém



dnu). Naslednou randomizaci dle vékovych dekad bylo vytazeno dalSich 237 respondentd. Do

konec¢né analyzy bylo zatfazeno 376 Zen a 273 muza ve véku 17-69 let.

Pro zjisténi prostfedi vokoli mista bydlist¢ byl pouzit dotaznik ANEWS
(Neighborhood Environment Walkability Scale-Abbreviated;
www.ipenproject.org/surveyanews.htm). Dotaznik obsahuje 54 otdzek k prostfedi mista
bydlisté a Cast s demograficky zaméfenymi otdzkami. Otazky byly rozdéleny do né¢kolika
okruhti: A) typy obydli, B) pokryti sluzbami, obchody a jejich vzdalenost, C) pési dostupnost
sluzeb a obchodt, D) typ ulic E) mista pro chizi a jizdu na kole, F) prostfedi okoli mista

bydlisté a G) bezpecnost. Odpovédi na jednotlivé otdzky jsou zaznaceny do skal 1-4 nebo 1-5.

Objektivni méfeni pohybové aktivity bylo realizovano sedmidennim monitorovanim
pomoci krokoméri Yamax Digiwalker SW-700. Probandi nosili na pravém nebo levém boku
krokomér nepfetrzité béhem dne, vyjma sprchovani, koupani, plavani, protoZe pfistroj neni
vodotésny. Krokoméry jsou nejpresnéj$i pfi urCovani poctu krokli a nejméné ptesné pii
stanovovani vydeje energie (Crouter et al., 2003). Proto byl zvolen pocet krokl jako udaj

vypovidajici o drovni PA respondenti.

Statistickd analyza byla provedena prostfednictvim software Statistica 8.0 a SPSS
17.0. Vztah mezi proménnymi a dennim poctem krokli byl kvantifikovan pomoci
Spearmanova korelacniho koeficientu. K vysledkim analyzy variance byl dopocitivan
koeficient effect size d=(M;-M3)/SDp0iea podle autortt Cortina a Nouri (2000). Pfi regresni
logistické analyze (metoda Forward Stepwise LR) byli respondenti kategorizovini na plni
nebo neplni kritérium 10 tisic krokd denné€ (0 — neplni kritérium 10 tis. krokti denné), a v dalsi
¢asti i zda dosahuji nebo nedosahuji hodnoty 7500 krokid denné€ (0 — nedosahuje 7500 krokd
denn¢). Do modelu byly zahrnuty proménné rodina (Ziju sdm — Ziju v roding), vlastnictvi auta
(ano — ne), koufeni (ano — ne), dostupnost obchodli a dostupnost sportovist’ (hodnoceno na
zaklad¢ vzdalenosti dle minut chtize — do 10 minut — bliZs{; nad 10 minut — vzdaleng;jsi), veék
(rozdé€leno do kategorii 17- 24 let, 25-34 let, 35-44 let, 45-59 let, 60 a vice let), organizovana
PA (neudcastni se organizované PA, dcastni se 1x tydné, 2 a vicekrat tydné), Body Mass Index
(BMI, kg/mz), bezpecnost (vice bezpecné u skére > 0,6; méné bezpecné u skore < 0,6 — skore
bylo vytvofeno pfifazenim hodnot v rdmci intervalu 0-1, kdy odpovédim byla pfifazena
hodnota na zdklad¢ vdZenych pramért). Podobné byla vytvoiena i proménnd okoli bydlisté
s klasifikaci na nepfijemné a pifjemné (otdzky na okoli bydlist¢ se dotazovaly na zelen,

pamétihodnosti, zajimavé budovy a zneciSténi odpadky v okoli mista bydlisté). Vysledky



regresni analyzy zvlast’ pro Zeny a zvlast pro pracovni dny neuvadime, jelikoZ regresni

modely vykazovaly velmi nizkou vérohodnost.

Studie dzce navazuje na publikaci Sigmund, Mitas, Vasickova et al. (2008) a na
publikaci Sigmund, Mitas, Sigmundova et al. (2008), ve které byla navic demonstrovana

metoda Formalni konceptudlni analyzy.

VYSLEDKY

Ze souhrnnych vysledkti vyplyva, Ze 4 % ucastniklli spadd do kategorie se sedavym
zpusobem Zivota, 16 % je malo aktivnich, 29 % pon¢kud aktivnich, 24 % dostatecné aktivnich
a 27 % vysoce aktivnich. Ve sledovaném souboru ma 33 % respondentti nadvdhu nebo

obezitu.

Korela¢ni analyza odhalila signifikantni vztah poctu krokt k pfijemnému prostiedi,
bezpecnosti okoli, chodecky pratelskému prosttedi, vysSimu vzdélani, v€ku, dostupnosti
obchodu a sluzeb (dle vzdalenosti v minutach chiize), BMI a koufeni (Tab. 1). Korela¢ni

vztahy jsou nizké a signifikance asociaci se 1i$i v zdvislosti na pohlavi.

Tab. 1 Korelaty a invarianty denniho poctu kroki u vybranych ¢eskych mést

s - korelace

Socio-environmentalni proménné
Q (n=376) 4 (n=273)

K  Utast v organizované PA (poiet za tyden) +0,18% %% +0,11*
O  Prijemné okoli bydlisté +0,11** +0,14%*
R Bezpecnost v okoli bydlisté +0,10* +0,12%*
E Prosti‘edi pi-atelské pro chuzi +0,07 +0,11*
L Residence a domy v okoli bydlisté +0,03 +0,22% %%
, Nejvyssi dosazené vzdélani +0,02 —-0,12*
A Vék —0,17%%** -0,04
T Vzdalenost od obchodi a nesportovnich za¥izenich (min.) —0,12%* +0,04
Y Body mass index (kg-m’z) —0,12%* -0,05
Kouieni -0.03 —0,13**
I Zivot v roding +0,09 -0,07
Pocet déti v rodiné +0,08 -0,05
i Vlastnictvi fidi¢ského prikazu -0,01 -0,09

Mésicni piijem -0,04 -0,09



A Vzdalenost od sportovnich zafizeni (min.) -0,02 +0,07
R Dostupnost sluzeb v okolf bydlisté +0,07 -0,06
I Mista pro chuzi a jizdu na kole +0,06 -0,05
A
N

Legenda: Koreldty pohybové aktivity (Irs1>0,10) jsou uvedeny tucné. Statistickd vyznamnost
velikosti korelacnich koeficientii je oznacena ndsledovné: *p < 0,10; **p < 0,05; ***p < 0,01

Pii hledani vztaht, tykajicich se PA nds zajimaji dva extrémy. Jeden, kdy lidé plni
zdravotni doporuceni a za den ujdou 10 tisic krokli a druhy opaény extrém, kdy Ize jejich

chovani povazovat za sedavé, tzn. nedosdhnou hranice 7500 krokt denné¢.

Tab. 2 Vliv socio-environmentalnich faktorti na plnéni zdravotniho kritéria 10 tisic krokt

denné
Proménna n %* OR CI
Okoli bydliste
Nepiijemné 353 46,5 Ref
Pi{jemné 292 56,9 1,613%* 1,167-2,230

Dostupnost obchodt

(dle minut chtize)

Blizsi 413 54,7 Ref

Vzdalengjsi 230 46,5 0,703* 0,503-,983
Ucast v organizované PA

nedcastni se organizované PA 300 47,3 Ref

1 krat tydné 120 50,0 1,087 0,699-1,690

2 a vice krét tydné 229 57,6 1,559* 1,087-2,235

Legenda: %" — procento probandii, kteii plni kritérium v dané kategorii, OR — odds ratio
(pomer Sanci), CI — konfindencni interval, * p<0,05; ** p<0,01; Nagelkerke R? = 0,042

Analyza pomoci logistické regrese, pro plnéni zdravotniho kritéria 10 tisic kroka
denné, odhalila, ze lidé s piifjemnym okolim mista bydlisté, s lepsi dostupnosti obchodu a
s uCasti v organizované PA (2 a vicekrat tydn¢), maji vét$i Sanci dosdhnout zdravotnich

doporuceni pro PA (Tab. 2). Vzhledem ke zjisténi signifikantnich rozdilti mezi realizovanym



poctem krokil v pracovnich dnech a o vikendu (F=48,983; p<0,001; d=0,24), je analyza vlivu
prostiedi realizovdna nejen pro tydenni pocet kroku, ale také pro pracovni dny. Rozdily

v poctu krokll mezi muZi a Zenami nebyly signifikantni (p=0,23; d=0,09).

Regresni analyza pro dosazeni kritéria v pracovni dny ukazala (Tab. 3), Ze ptijemné
prosttedi v okoli bydlisté zvySuje Sanci dosdhnout v priméru 10 tisic krokid za den o 44 %
oproti prostiedi nepifjemnému. Vyssi vzdalenost k obchodiim a sluzbdm sniZuje tuto Sanci o
29 % oproti tém, kteti v okoli svého bydlisté maji obchody bliZze. Zhruba dvojndsobné Sance
dosdhnout 10 tisic krokli v priméru na jeden den maji ti, ktefi povazuji okoli svého bydlisté
za bezpe&né a nemaji auto oproti tém, kteti bydli v nebezpeéném prostiedi a auto maji. Ucast
v organizované PA alesponl 2x tydné zvySuje tuto Sanci o 84 % oproti tém, ktefi se

organizované PA neudcastni.

Tab. 3 Vliv socio-environmentdlnich faktorti na plnéni 10 tisic kroki denné v pracovnich

dnech

Proménna n %" OR CI
Okoli bydlisté
Neptijemné 353 53,3 Ref
Pi{jemné 292 61,6 1,443* 1,036-2,010

Dostupnost obchodt
(dle minut chiize)

Blizsi 413 60,5 Ref

Vzdalengjsi 230 52,2 0,711* 0,506- 0,999
Bezpecnost v okoli bydlisté

Mén¢ bezpecné 49 40,8 Ref

Vice bezpecné 594 58,4 2,026% 1,096-3,745
Vlastnictvi auta

Ne 106 67,0 Ref

Ano 543 55,4 0,572* 0,360- 0,909
Ucast v organizované PA

nedcastni se organizované PA 300 53,0 Ref

1 krét tydné 120 53,3 1,058 0,676-1,654

2 a vice krat tydné 229 65,1 1,844+ 1,266-2,686

Legenda: %" — procento probandii, kteri plni kritérium v dané kategorii, OR — odds ratio
(pomer Sanci), CI — konfindencni interval, * p<0,05; ** p<0,01; Nagelkerke R’ = 0,067



Do jaké miry ovliviuji pracovni dny celkovou tydenni aktivitu? 87 % lidi, ktefi spliuji
kritérium dosazeni 10 tisic krokti v priméru za pracovni den, splituje toto kritérium i
v priméru za cely tyden. Podobné 81 % lidi, ktefi v pracovnich dnech nedosahuji hranice

7500 krokti denné, nedosahuji této hranice ani pfi hodnoceni za tyden.

Piijemné okoli bydlisté, lepsi dostupnost k obchodiim a niz§i v€k zvySuje u muzi
Sance patfit mezi lidi s vyS$$i drovni PA v pracovnich i vikendovych dnech. V pracovnich
dnech zvysuje Sanci dosdhnout hranice 7500 kroka piijemné okoli bydlisté a lepsi dostupnost

obchodu. Jedinci Zijici v rodiné maji o 74 % véetsi Sanci patiit do skupiny lidi s vy$si drovni

vvvvvv

Tab. 4 Vliv socio-environmentdlnich faktorti pti dosazeni 7500 kroki za den v pracovnich i

vikendovych dnech u muzt

Proménna n %" OR CI
Okoli bydlisté
Nepiijemné 207 56,0 Ref
Piijemné 166 62,1 1,610* 1,030-2,516

Dostupnost obchodt
(dle minut chiize)

Blizsi 223 65,5 Ref
Vzdalengjsi 150 50,0 0,489%** 0,312- 0,767
Vék
60 a vice let 43 41,9 Ref
45-59 let 78 52,6 1,197 0,539-2,656
35-44 let 74 55,4 1,697 0,768-3,750
25-34 let 92 67,4 2,682 1,228-5,860
17-24 let 89 67,4 2,599* 1,184-5,707

Legenda: %" — procento probandii, kteri plni kritérium v dané kategorii, OR — odds ratio
(pomer Sanci), CI — konfindencni interval, * p<0,05; ** p<0,01; Nagelkerke R’ = 0,091



Tab. 5 Vliv socio-environmentalnich faktorii pii dosaZeni 7500 krokt v pracovnich dnech u

muzZu
Proménna n %" OR CI
Okoli bydliste
Nepfijemné 207 74,9 Ref
Piijemné 166 83,7 1,822%* 1,071-3,100

Dostupnost obchodt
(dle minut chtize)

Blizsi 223 82,1 Ref

Vzdalendjii 150 74,0 0,579* 0,345- 0,969
Rodina

Ziju sam 135 73,3 Ref

Ziju v roding 241 82,2 1,742% 1,046-2,902

Legenda: % — procento probandii, kteii plni kritérium v dané kategorii, OR — odds ratio
(pomer Sanci), CI — konfindencni interval, * p<0,05; ** p<0,01; Nagelkerke ’R = 0,055

DISKUSE

Hlavnim cilem této prace bylo prostfednictvim korelacni a regresni analyzy nalézt
socio-environmentalni faktory ovliviujici dosazeni zdravotnich doporuceni pro PA a faktory
ovliviijici sedavy zplisob Zivota. Zjisténi z této studie indikuji, Ze environmentalni proménné
jsou vyznamné asociovany s pohybovou aktivitou. Tato zjisténi jsou v souladu se studif
provedené u belgickych dospélych prostfednictvim dotazniku IPAQ (De Bourdeaudhuij,
Sallis, & Saelens, 2003). Vyzkumy tykajici se PA a prostfedi jsou téZce generalizovatelné a
srovnatelné se zahrani¢im. S ohledem na podminky prostfedi, kulturu a tradice jsou jednotlivé

staty v ur€itém rysu prostedi a pohybového chovani jedinecné.

Hledani zpisobu, jak podpofit PA, vede k anlyze socio-environmentdlnich faktort,
které piispivaji k plnéni zdravotnich kritérii. Ve velkoméstech CR se ukazuje, Ze pifjemné a
bezpecné prosttedi bydlisté, spolu s dostupnosti obchodii, zvySuji Sanci dosdhnout
zdravotniho doporuceni 10 tisic krokil denné. Signifikantni vztah dostupnosti obchodii a PA
potvrzuji také De Bourdeaudhuij, Sallis, a Saelens (2003). Z dalsich proménnych zvysuje
Sanci dosdhnout zdravotnich doporuceni tdcast v organizované PA alespon 2x tydné, naopak
tuto Sanci sniZuje vlastnictvi auta. Podobné vyzkumy jsou realizovdny na celém sveéte.
Napiiklad v japonské studii (Inoue et al., 2009), vyuZivajici ANEWS dotaznik, byly

identifikovany nasledujici faktory zvySujici Sanci dosdhnout doporucené trovné PA, kterymi



jsou dobry pfistup k obchodim, dobry piistup k vefejné doprave, existence stezek pro chodce

a cyklisty, vysS§i hustota osidleni, bezpené prostiedi a absence motorového dopravniho

prostfedku.

Ekonomicky vyspélé stity svéta provazi rostouci mira pohybové inaktivity (dale PI) a
obezity jejich obyvatel. Prokdzany inverzni vztah mezi volno¢asovou PA a BMI podporuje
tvrzeni, Ze PA a PI mohou byt jednou z kliCovych determinant rostouci nadvéhy a obezity
v zépadnich zemich (Martinez-Gonzéles, Martinez, Hu, Gibney, & Kearney, 1999). Autofti
dédle zjistili, Ze vysoce pohybov¢ aktivni lidé maji téméf polovicni Sanci byt obézni ve
srovndni s t¢mi nejméné pohybove aktivnimi. Jedinci, kteti sedi 35 a vice hodin tydné ve
volném cCase, maji o 68 % vyssi Sanci byt obézni, neZ osoby, které sedi 15 a méné hodin
tydné. Vyrazny trend v poklesu PA byl zjiStén i v rozsdhlé populaéni studii v USA, kde
bchem 18 let vzrostla obezita o 8 %, pravidelnd PA klesla z 53 % na 43 % a poklesl i pocet
respondentll se zdravymi stravovacimi ndvyky (King, Mainous, Carnemolla, & Everett,
2009). V ceskych velkoméstech bydli ptiblizné 33 % lidi s nadvahou nebo obezitou, 4 % lid{
se sedavym zpusobem Zivota a ddle 16 % lidi malo aktivnich. Mezinarodni studie World
Health Study z let 2002-2003 (Guthold, Strong, Chatterji, & Morabia, 2008) uvadi, Ze v CR je
7-10 % lidi inaktivnich (resp. mdlo aktivnich). Oproti evropskému priméru, kdy je v EU
témer 2/3 obyvatel nedostatecné aktivnich (Sjostrom, Oja, Hagstromer, Smith, & Bauman,
2006), je na tom CR relativné dobfe. Vyzkum International Prevalence Study 2002-2004
potvrdil, Ze CR patif spolu s Novym Zélandem, USA, Kanadou a Austrlif mezi stity, kde
prevlada vysoka tiroveih PA (Bauman, et al., 2009). Témét 40 % z této zjisténé PA bylo v CR
realizovdno prostfednictvim chtize. Vysokou ,.chodeckost* ceské populace je proto dobré

udrZet a podpofit vhodnym prostfedim.

Piijemné prostiedi bydlisté, dobrd dostupnost obchodl a bydleni v rodiné zvysuje
Sanci dosdhnout v pracovnich dnech hranici 7500 krokti denné u obyvatel ¢eskych velkomeést.
Podpora chiize u této skupiny lidi je Zadouci. Podobné bylo i v dals${ studii zjiSténo, Ze estetika
prosttedi, vyhovujici moznosti pro chiizi (stezky), dostupnost sluZeb a obchodi jako cil cesty
jsou asociovany s chtzi (Owen, Humpel, Leslie, Bauman, & Sallis, 2004). Samotné bydleni
v chodeckém prostiedi zvySuje pocet nachozenych krokll (Van Dyck, Deforche, Cardon, &

De Bourdeaudhuij, 2009).

Environmentalni intervence pravdépodobné nezvySuje PA u vSech obyvatel (Forsyth,
Oakes, Lee, & Schmitz, 2009), avSak environmentélni pfekdzky jako jsou naptiklad vystavba

silnic misto cyklostezek ¢i stezek pro chodce, zvySeni mechanizace v prici a nedostatek



zelenych ploch, vyrazné ovliviiuje kazdodenni PA (King & Sallis, 2009). Vytvoteni pohybové
pratelského prostfedi mize zvysit PA u Siroké populace s dlouhodobym efektem (King &

Sallis, 2009).

LIMITY A DOPORUCENI

Limitou této studie je, Ze pii hodnoceni dosaZeni hranice 10 tis. kroki (resp. 7500
kroki) bereme v tivahu primérné hodnoty v pfepoctu na 1 den v tydnu ¢i pracovni dny a ne
zda plni doporuceni v kaZzdém monitorovaném dnu. Lze také ptedpoklddat, ze lidé, ktefi
uspésné dokoncili monitorovani PA, budou patfit spiSe mezi pohybové aktivnéjsi Cast
Predmétem diskuse mohou byt i kritéria klasifikace Zivotniho stylu dle realizovaného poctu
krokd. Déle limitou pro generalizaci miiZe byt skute¢nost, Ze do vyzkumu nebyli zahrnuti

obyvatelé Prahy a dal3ich metropoli CR.

Pro dal$i priace doporucujeme vyuzitim GIS analyzy vytvofit ndvrh pro vystavbu
cyklostezek a stezek pro chodce a podpofit tak chodecké prostfedi v CR. Dile realizovat

podobné vyzkumy i v mensich méstech.

ZAVERY

Socio-environmentalni faktory ovliviiuji pohybové chovani obyvatel metropoli CR.
Pifjemné okoli mista bydlisté, dostupnost obchodl a tucast v organizované PA alespon 2x
tydné zvysuje Sanci na dosazeni zdravotniho doporuceni 10 tisic krokti denné. V pracovnich
dnech tuto Sanci sniZuje vlastnictvi auta. U muzi s nizkou PA nebo se sedavym zplsobem
Zivota zvySuje Sanci dosdhnout 7500 krok za den piijemné prostfedi mista bydlisté a

VY ot L M2 v s

dostupnost obchodt. V pracovnich dnech maji tuto Sanci také vyssi ti, ktefi Ziji v rodiné.

V CR mé vice neZ polovina obyvatel dostate¢nou PA z hlediska podpory zdravi.

Ttetina populace trpi nadvdhou nebo obezitou.
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ASSOCIATION BETWEEN THE NEIGHBORHOOD AND DAILY STEPS IN
CZECH REGIONAL TOWNS

Optimal level of physical activity (PA) is one of the important factors influencing
person’s health. Building environment to promote PA could be a way how to increase PA.
Purpose of this study is to determine socio-environmental factors that influence meeting
healthy criteria for PA (10,000 steps per day) and factors that influence sedentary behaviour.
Daily steps were measured in randomly selected females (n=376) and males (n=273) aged 17-
69 using pedometer Yamax SW-700 on 7 consecutive days during spring and autumn 2007.
Environmental characteristics of neighbourhoods and demographical data of respondents were
obtained using the ANEWS questionnaire. Based on results only 4 % of respondent’s could be
characterized as sedentary, 16 % as low active, 29 % as somewhat active, 24 % as sufficiently
active, and 27 % of respondents were highly active. Thirty three percent of respondents were

overweight or obese.

Logistic regression showed that people with pleasant neighbourhood (OR=1.61;
CI:1.17-2.23; p<0.01), with better access to shopping centres and services (p<0.05) and who
participate at least 2 times per week in organized PA (OR=1.56; CI: 1.09-2.24; p<0.05) were
more likely to meet healthy criteria for PA. Socio-environmental factors influenced physical
behaviour of inhabitants in Czech regional town. Car owners were less likely to meet healthy
criteria for PA in working days. We found out that the pleasant environment, good access to
shops and services and participation in organized PA increased the probability of meeting

healthy recommendation for 10,000 steps per day.

Key words: pedometer Yamax, ANEWS, inactivity, BMI, organized physical activity



