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VYCHODISKA: Preferovani sedavého traveni volného Gasu a nevhodné pro-
stfedi pro pohybovou aktivitu (PA) patfi mezi hlavni pficiny snizovani PA, po-
klesu urovné t€lesné zdatnosti a nepfiznivého poméru pfijmu a vydeje energie,
coZ Uzce souvisi s naristem nadvahy a obezity jiz u déti mladsiho Skolniho véku.

CILE: Cilem studie bylo zjistit vztah mezi pohlavim a celkovou denni PA déti
mladSiho §kolniho véku ve skolnich dnech.

METODIKA: K feSeni projektu bylo vybrano Sest zakladnich skol, které sou-
hlasily s organizacné€ naro¢nym vyzkumem a byly charakterizovany stejnym edu-
kacnim zaméfenim a srovnatelnym prostredim a podminkami pro PA. Celkem
na monitorovani PA participovalo 85 dévcat a 84 chlapct. PA byla monitorovana
multifunkénim akcelerometrem ActiTrainer. Data byla zpracovana prostiednic-
tvim specialniho software Centra kinantropologického vyzkumu ActiTrainer(09.
Ke statistickému zpracovani dat byly pouZity zakladni statistické veli¢iny, jedno-
faktorova ANOVA a efekt size koeficient w?.

VYSLEDKY: Vysledky prokazuji, Ze chlapci jsou pohybové aktivnéjsi nez
dévcata v pribéhu pobytu ve Skole i v jeho jednotlivych ¢astech, a to jak z hledis-
ka poctu kroki, tak i z hlediska doby trvani stfedni aZ intenzivni PA. V celkové
denni PA vsak nebyly zjistény signifikantni diference mezi chlapci a dévcaty.

ZAVERY: Studie potvrdila vyssi skolni PA chlapcii oproti dévéatim. Poznani
zakonitosti v denni PA chlapcti a dév¢at vyzaduje hlubsi studium jednotlivych seg-
mentill §kolniho dne, s vyuZitim co nejobjektivnéjSich technik monitorovani PA.

Klicovd slova: skolni pohybova aktivita, ActiTrainer, BMI, kroky, stiedni az intenziv-
ni pohybovd aktivita, srdecni frekvence.
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UVOD

V soucasné dobé dochazi obecné ke zrychlovani Zivotniho tempa. Méni se
Zivotni navyky lidi, zvySuje se Zivotni uroven spolecnosti a nabizeji se stale nové
myslu a sluZeb atd. maji za nasledek zménu Zivotnich trendt po celém svété. Tyto
trendy moderni doby s sebou vSak pfinasi nadmérné psychické vypéti, nesprav-
nou Zivotospravu, negativni dopad na Zivotni prostfedi, nedostatek pohybové
aktivity (PA) a celkové vyssi ndroky na zajiSténi Zivotni urovné (Valjent, 2008).

Vlivem rliznych zmén se méni i pfistup k volnému ¢asu. Z diivodu zastavby
krajiny (sidliSté, obchodni centra, vySkové domy atd.) ubyva prirozeného pro-
stiedi, takZe lidé (a predev§im déti) ztraci kontakt s prirodou. Déti travi vétSinu
Casu u pocitace a televize a jejich volny Cas se stava obsahové velmi omezenym
(Hamfik, Kalman, Bobakova, & Sigmund, 2012; Pastucha et al., 2010).

Kvili nedostatku prostoru pro pfirozeny pohyb a preferovani sedavého trave-
ni volného Casu (televize, pocitac atd.) dochazi ke snizovani PA, poklesu trovné
t€lesné zdatnosti, nepfiznivému poméru prijmu a vydeje energie, z cehoZ plyne
nartst nadvahy a obezity jiz u déti mladsiho skolniho véku (Kobzova, Vignerova,
Blaha, Krejcovsky, & Riedlova, 2004; Muzik & Pech, 2010). Z tohoto divodu je
nutné hledat a ovéfovat programy podporujici pohybovou aktivitu déti a zmir-
nujici nadvahu a obezitu (Ward, Saunders, & Pate, 2007).

Bylo zjisténo, Ze zdravotné prosp€sna pohybova aktivita u déti mize byt roz-
loZena do nékolika kratSich (10-15minutovych) intervall tak, aby dité provadélo
pohybovou aktivitu alespon 60 minut denné (Janssen & LeBlanc, 2010; Strong
et al., 2005). Tyto kratsi useky zdravotn€ prospésné pohybové aktivity lze pro-
vadét také ve Skole (Pate et al., 2006; Strong et al., 2005; Wright, Patterson, &
Cardinal, 2000). Dlouhotrvajici pohybova aktivita vysoke intenzity je u déti mlad-
§iho §kolniho véku povaZovana za nepfimérenou (Corbin, 2002).

Skola je pro dité velmi dtleZitym intervenénim prostfedim, které zasadné
ovliviiuje vztah déti k pohybové aktivité a zvySuje informovanost o diileZitosti
a vyznamu pohybové aktivity v Zivoté Clovéka. Ve Skole dité ziskava socialni
a zdravotni navyky, které si uchovava po cely zivot. Z tohoto diivodu jsou §koly
dulezitym mistem, ve kterém lze rozvijet a chranit zdravi. To, jakym zplsobem
Zaci vnimaji zdravi, je vyznamné ovlivnéno obsahem pouZivanych osnov.

V §irS§im pojeti muze $kola ovlivnit také vnimani, postoje, aktivitu a chovani
nejen zaka, ale i u€iteli a rodict (Bocarro, Kanters, Casper, & Forrester, 2008;
EU Working Group “Sport & Health”, 2008; Jefabek & Tupy, 2007). Co se
tyCe podpory pohybové aktivity, je Skolni prostiedi dale vyznamné tim, Ze ma
Ceské skolstvi zavedenou povinnou $kolni dochazku a z tohoto diivodu muze
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toto prostfedi vyznamnym zpusobem zredukovat socioekonomické faktory jako
determinanty urovné pohybové aktivity (WHO, 2003).

CILE, VYZKUMNE OTAZKY A HYPOTEZY

Hlavnim cilem studie bylo urcit na zakladé monitoringu pohybové aktivity
vztah mezi pohlavim a celkovou denni pohybovou aktivitou déti mladsiho §kol-
niho véku v pribéhu §kolniho dne.

Dil¢im cilem bylo navrhnout inovace a opatieni vedouci ke zvySeni PA sou-
visejici se Skolou.

Na zaklad€ hlavniho cile studie byla polozena tato vyzkumna otazka:
Jaké je rozloZeni PA a fyziologického zatiZzeni chlapcii a divek v pribéhu béz-
ného §kolniho dne?

V ramci prace byla stanovena nasledujici hypotéza:

H :Déti s vétsSim objemem Skolni PA stfedni aZ vysoké intenzity maji také vys-
$i celodenni PA stfedni aZ vysoké intenzity nez déti s nizsi intenzitou §kolni
PA.

METODIKA

K feseni projektu byly vybrany zakladni skoly v Ceské republice se stejnym
edukacnim zamérenim, prostiedim a podminkami ve vztahu k PA. Vyzkum byl
realizovan na $esti zakladnich skolach (ZS Helsinska v Olomouci, ZS v Lutiné,
7S ve Starém mésté, ZS v Rymarové, ZS v Policce, ZS v Hranicich na Moravé)
ve Skolnim roce 2011/2012.

Do vyzkumu se zapojilo celkem 183 déti (94 divek a 89 chlapcii). Po zadani
a uprave dat (nedodrzeni doby méfeni) byla do analyzy zahrnuta data od 169 déti
(85 dévéat a 84 chlapci). Reditelim vybranych §kol, ktefi souhlasili se spolu-
praci, byl detailné popsan priabéh méfeni. Rodice déti byli prostfednictvim in-
formovaného souhlasu ujisténi o zdravotni nezavadnosti pfistroji, anonymnim
zpracovani vysledkd, dobrovolnosti pfi ticasti na projektu atd. Tabulka 1 znazor-
nuje zakladni somatické charakteristiky déti.

Z celkového poctu 169 déti (85 dévcat, 84 chlapcill) pocitame vzhledem
k dvoudennimu monitorovani se 170 daty u divek a 168 daty u chlapcii. U téchto
déti byla zkoumana PA pred §kolou, v hodinach, o prestavkach, v hodinach téles-
né vychovy, v pribéhu celého pobytu ve skole, po Skole a za cely den. Vysledky
byly porovnavany s ohledem na pohlavi déti.
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Tabulka 1
Zakladni somatické charakteristiky vyzkumného souboru (n = 169)

Dévcata (n = 85) Chlapci (n = 84)

M SD M SD
Kalendaini vék (roky) 9,83 0,69 10,02 0,68
Télesna vyska (cm) 141,19 7,77 143,40 6,98
Télesna hmotnost (kg) 34,60 5,34 36,82 5,02
BMI (kg/m?) 17,29 1,71 17,71 1,98

Legenda: n - pocCet ucastnik; M - aritmeticky pramér; SD - smérodatna odchylka;
BMI - index télesné hmotnosti (Body Mass Index)

V ramci feSeni projektu bylo ovéfeno vyuziti multifunkéniho pfistroje ActiTrainer
pro monitoring PA u déti mladsiho Skolniho véku, jehoz validita a reliabilita
byla ¢astecné ovérena u vysokoskolskych studentek (Neuls, 2008), a riznymi
védeckymi studiemi v laboratornich (Bouten, Westerterp, Verduin, & Janssen,
1994; Freedson, Melanson, & Sirard, 1998) i terénnich podminkach (Schutz,
Weinsier, & Hunter, 2001). Multifunkéni pfistroj pouZity dohromady s elastic-
kym hrudnim pasem Polar Wearling T31 umoznuje soucasné snimani srdecni
frekvence, intenzity, energetického vydeje, poétu kroka a prekonané vzdalenosti.
Prostfednictvim USB konektoru je u tohoto pfistroje zna¢né usnadnén prenos
zaznamenanych dat do elektronicky zpracovatelné podoby.

Pristroj se sklada ze snimace srde¢ni frekvence, sklonoméru, trojrozmérné
snimajiciho akcelerometru, elektronického pedometru a svétlocitlivého cidla.
Na bocéni strané pristroje jsou dvé ovladaci ¢idla pro jednoduchou navigaci
v menu pristroje (ActiGraph, LLC, 2012; Sigmund & Sigmundova, 2011). Mezi
hrudnim pasem a pfistrojem probiha bezdratovy prenos dat. Data se poté na-
sledné ukladaji do pfistroje. Vyhodou pristroje je jeho dobra uskladnitelnost
(hmotnost 51 g a velikost 8,6 x3,3%x 1,5 cm) a OLED displej, ktery uZzivateli
poskytuje okamZzitou zp€tnou vazbu o jeho PA.

ActiTrainer mély déti bezpecné pripevnény k pasu na pravém boku prostied-
nictvim kapsicky, elasticky pas Polar byl individualné nastaven podle obvodu
hrudniku ditéte. Pfistroj méfil v 15sekundovém intervalu po celou dobu noseni
pristroje. Pristroj déti nosily nepfetrzité dva dny (z toho jeden den zahrnoval
vyucovaci jednotku t€lesné vychovy - TV), kromé spani a ¢asu osobni hygieny,
koupani a plavani minimalné 12 hodin denné.

PA s intenzitou vyssi nezZ 3 METs byla povazovana jako stiedni azZ intenzivni
PA, coz odpovida 574 ,counts® za 15 sekund (Trost, Loprinzi, Moore, & Pfeiffer,
2011). Odezva srdecni frekvence na urovni stfedni az intenzivni PA byla stano-
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vena na hodnotu vyssi nez 60 % maximalni srde¢ni frekvence zavislé na véku,
tj. 220 - vék (Edwards, 2010).

Body Mass Index (BMI) byl pocitan jako podil té€lesné hmotnosti (kg) a dru-
hé mocniny télesné vysky (m). Obezita, nadvaha, normalni troven télesné hmot-
nosti a podvaha byla klasifikovana podle mezinarodni normy BMI pro dévcata
a chlapce ve véku 2-18 let (Cole, Bellizzi, Flegal, & Dietz, 2000). Vzhledem
k nevyznamnému poctu dé€ti s podvahou byly tyto déti zahrnuty do skupiny déti
s normalni hmotnosti. Kviili obdobnym zdravotnim rizikim plynoucim z nad-
mérné télesné hmotnosti a velikosti porovnavanych soubort byly dale spojeny
skupiny déti s nadvahou a déti s obezitou.

Data byla pfenesena a zpracovana prostiednictvim specialniho software
Centra kinantropologického vyzkumu (CKV) ActiTrainer09 (Chytil & Fromel,
2009), ktery umoziuje vyhodnocovat PA na zakladé hodnot srdecni frekvence,
poctu kroki, kilokalorii a jednotek MET.

Ke statistickému zpracovani dat byl pouzit software SPSS v19.0 a STATI-
STICA verze 9CZ. Pro testovani rozdilti v proménnych charakterizujici pocet
krokt v riznych ¢astech dne byla vyuZzita opakované aplikovana jednorozmérna
analyza variance ANOVA a post-hoc Fishertiv LSD test. Pro stanoveni rozdil
u proménnych charakterizujicich stfedni aZ intenzivni PA a srde¢ni frekvenci
byl vyuzit Mann-Whitneytv U test.

Pro posouzeni vécné vyznamnosti statisticky testovanych rozdild byl vyuzit ko-
eficient ,fekt size w>u ANOVY a 7*>u Mann-Whitneyova U testu (Thomas & Nel-
son, 2001). Vyhodnoceni koeficientli bylo podle Cohena (1988) nasledovné:
w* (%) > ,14 velky efekt, w? (5°) = ,06-,13 stiedni efekt a v’ (#*) = ,01-,05 maly
efekt. Statisticka vyznamnost byla stanovena na hladin€ p <,05.
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VYSLEDKY

Z vysledku je patrné, Ze v pribéhu celého pobytu ve Skole i v jeho jednotli-
vych ¢astech jsou chlapci pohybové aktivnéjsi nez dévcata, a to jak z hlediska
poctu krokd, tak i z hlediska doby trvani stfedni az intenzivni PA.

Pii posuzovani PA z hlediska poctu krokii vykazuji chlapci signifikantné
vyssi pocet kroki ve vyucovacich jednotkach (p =,007), ve Skolnich pfestavkach
(p <,001), vyucovacich jednotkach TV (p =,003) a i v pribéhu celého pobytu
ve Skole (p <,001). U PA pred Skolou, po §kole a za cely den se Zadné signifikant-
ni rozdily mezi PA chlapcti a dévcat neprojevily (Tabulka 2).

Tabulka 2

Monitorovani pohybové aktivity u chlapcii a dévcat - pocet kroki
PA (Dévélz;tg) (Chlz;];csi) . i

y . n= n= b4 w

(pocet krokir) M SD M D
Pred Skolou 1009 744 | 1042 669 | 1,24 ,673 | 0,001
Ve skole 2485 | 1252 3137 | 1699 | 1,84 | ,000 | 0,002
Vyucovaci jednotka TV 1494 431 | 1704 480 | 1,24 | ,003 | 0,001
Ostatni vyucovaci jednotky 940 736 | 1210 | 1055 | 2,06 ,007 | 0,003
Skolni prestavky 829 443 | 1132 826 | 3,48 ,000 | 0,007
Po skole 6466 | 2839 | 6582 | 3574 | 1,58 ,741 | 0,002
Za cely den 9960 | 3402 | 10761 | 4215| 1,54 | ,055 | 0,002

Legenda: n - pocet ucastnikli; M - aritmeticky primér; SD - smérodatna odchylka; TV -
télesna vychova; F - ANOVA; p - hladina vyznamnosti; «? - koeficient ,.effect size®

Pfi porovnavani doby trvani stfedni az intenzivni PA mezi chlapci a dévCaty
jsme dosli k podobnym vysledkiim. U chlapct se projevuje signifikantné delsi
doba trvani stiedni az intenzivni PA v prib€hu celého pobytu ve Skole (p =,003),
ve Skolnich pfestavkach (p = ,009) i ve vyuCovacich jednotkach TV (p <,001).
Pted §kolou, po Skole ani za cely den se signifikantni rozdily mezi chlapci a dév-
Caty opét nepotvrdily (Tabulka 3).

U doby trvani PA o intenzité 60 % maximalni srdeCni frekvence se projevily
signifikantni rozdily pouze u PA pfed Skolou (p =,020) a po §kole (p =,014).
V této dobé vykazuji dévcata signifikantné del§i dobu trvani 60 % maximalni
srdecni frekvence nez chlapci. V ostatnich ¢astech dne signifikantni rozdily na-
lezeny nebyly (Tabulka 4).
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Tabulka 3

Monitorovani pohybové aktivity u chlapcli a dévcat - doba trvani stfedni az
intenzivni pohybové aktivity

Dévcata Chlapci
xl‘i';‘?y ) (n = 170) (n = 168) v » | #
MED Q MED Q

Pied skolou 1,74 | 3,97 | 2,00 | 3,62 | 1,145| ,252 | ,003
Ve skole 10,30 | 10,25 | 13,41 | 14,81 | 3,016 | ,003 | ,009
Vyucovaci jednotka TV 9,95 3,12 | 10,04 | 3,68 | 3,525 | ,000 ,010
Ostatni vyucovaci jednotky 2,17 2,34 | 234 | 3,25| 1,068 | ,285 ,003
Skolni piestavky 2,84 | 2,39 | 3,50 | 3,47 | 2,610 | ,009 | ,008
Po skole 26,74 | 25,70 | 26,05 | 30,78 | 0,321 | ,748 | ,001
Za cely den 43,21 | 29,28 | 43,35 | 41,00 | 0,993 | ,321 | ,003

Legenda: n - pocet ucastnikii; MED - median; Q - kvartilové rozpéti; MVPA - stredni
az intenzivni pohybova aktivita; TV - télesna vychova; U - Mann-Whitney; p - hladina
vyznamnosti; 5” - koeficient ,.effect size”

Tabulka 4

Vysledky monitorovani PA u chlapct a dévéat - doba trvani pohybové aktivity
s intenzitou 60 % maximalni srde¢ni frekvence

PA nisi intenzity Déveata Chiapci
(minuty) (n=170) (n=168) U 4 7’
MED Q MED Q

Pied skolou 4,63 | 9,87 | 2,45 | 8,56 | 3,048 | ,002 | ,009
Ve skole 15,13 | 37,52 | 19,00 | 40,00 | 0,337 | ,736 | ,001
Vyucovaci jednotka TV 17,75 | 20,75 | 19,00 | 28,63 | 0,942 | ,346 | ,003
Ostatni vyucovaci jednotky | 2,50 | 10,25 3,13 | 12,98 | 0,280 | ,779 ,001
Skolni piestavky 3,38 | 10,75 | 4,88 | 10,00 | 0,971 | ,332 | ,003
Po skole 50,74 | 69,78 | 32,19 | 90,23 | 2,464 | ,014 | ,007
Za cely den 86,54 | 92,34 | 65,64 | 99,61 | 1,804 | ,071 | ,005

Legenda: n - pocet ucastnikti; MED - median; Q - kvartilové rozpéti; MSF - maximalni
srdecni frekvence; TV - télesna vychova; U - Mann-Whitney; p - hladina vyznamnosti;

1? - koeficient ,effect size”
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DISKUSE

Vyraznym problémem, ktery ma podstatny dopad na zdravi Clovéka, je narQst
nadvahy a obezity jiz u déti mladsiho Skolniho véku (Hendl, 2011; Kobzova,
Vignerova, Blaha, Krejcovsky, & Riedlova, 2004; Muzik & Pech, 2010). Vysled-
ky potvrzuji, Ze se nadvaha a obezita vyskytuje jiZ u déti na 1. stupni zakladni
Skoly. Z celkového poctu 169 déti (85 dévcat a 84 chlapcii) bylo 22,4 % dévcat
a 20,8 % chlapcu klasifikovano s nadvahou nebo obezitou.

Z hlediska pohlavi déti vysledky prokazuji, Ze chlapci jsou pohybové aktiv-
néjsi nez dévCata v pribéhu pobytu ve Skole i v jeho jednotlivych Castech, a to
jak z hlediska poctu krokd, tak i z hlediska doby trvani stiedni aZ intenzivni PA.
Tyto vysledky jsou v souladu s vysledky dalSich autori, ktefi tvrdi, Ze dévCata jsou
zpravidla méné aktivni neZ chlapci, cozZ pfispiva ke zvySeni procenta télesného
tuku (Sigmund, Croix, Miklankova, & Fromel, 2007; Sigmund, Lokvencova,
Sigmundova, Turonova, & Fromel, 2008; Sigmund, Sigmundova, & El Ansari,
2009). V dobé pred Skolou, po Skole a za cely den statisticky vyznamné rozdily
nalezeny nebyly, coZ znamena, Ze nebyla nalezena asociace mezi celkovou denni
PA a pohlavim.

Co se tyka doby trvani 60 % maximalni srde¢ni frekvence byla u dévc¢at na-
lezena signifikantné vyssi doba trvani 60 % maximalni srde¢ni frekvence v dobé
pred Skolou a po Skole nez u chlapci. Tato skutecnost v§ak miiZe byt zplisobena
tim, jakym zptisobem se dé€ti rano do Skoly dopravuji, jak daleko od $koly bydli
a jak travi volny ¢as. V ostatnich ¢astech dne Zadné rozdily mezi chlapci a dévcaty
nalezeny nebyly.

Pokud bereme v uvahu celkovy denni pocet kroki, dosahlo pouze 34 % dévcat
a 28 % chlapct doporuc¢ovaného denniho mnozstvi 11 000 krokti/den u dévcat
a 13000 krokii/den u chlapct (Tudor-Locke et al., 2011). Pfitom pravé chiize je
jednou z komplexnich, jednoduchych a ekonomicky nenarocnych forem pohy-
bové aktivity, podporujicich zdravi (Faulkner, Buliung, Flora, & Fusco, 2009;
Haskell, Blair, & Bouchard, 2007).

Z celkového denniho poctu 9960 krokd u dévcat a 10 761 krokii u chlapct
tvorila vyucovaci jednotka TV 15 % u dévcat a 16 % u chlapcii. PA o Skolnich pfe-
stavkach tvorila u dévcat 8 % a u chlapcti 11 % z celkového denniho poctu kroki.
Tyto vysledky jsou u vyucovacich jednotek TV odli$né, u Skolnich prestavek shod-
né s vysledky autort, ktefi zjistili, Ze vyuCovaci jednotky TV i Skolni pfestavky
tvorii priblizn€ 9 % z celkového denniho poctu kroki a pfispivaji tak k vyssi denni
PA (Tudor-Locke, Lee, Morgan, Beighle, & Pangrazi, 2006). V tomto pripadé
se shodujeme i s dalSimi autory, ktefi dosli k zavéru, Ze vyucovaci jednotka TV
signifikantné zvySuje denni pocet krokii, dobu trvani stfedni az intenzivni PA
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a dobu trvani 60 % maximalni srdec¢ni frekvence u déti s normalni hmotnosti
iu déti s nadvahou a obezitou (Sigmund, Sigmundova, Hamfik, & Madarasova
Geckova, 2014; Sigmund, Sigmundova, Snoblova, & Madarasova Geckova, 2014).

V souladu s Muzikem, Kucharovou, a Vodakovou (2010) dochazime k zavéru,
Ze v dennim reZimu vSedniho dne déti prevladaji nepohybové cinnosti, k nimz pfi-
spiva i Skolni reZim. Lze tedy konstatovat, Ze divKy i chlapci travi ¢as predevsim
pasivné napf. sezenim u pocitaCe nebo u televize (Pastucha et al., 2010) nebo
mirnou PA 1-3 MET (Ainsworth et al., 2000), pfi které vyviji jen lehké usili.

Vzhledem k tomu, Ze PA byla sledovana pouze v pribéhu dvou Skolnich
dni, nelze obecné€ fici, jaka je skladba celodenni PA v pribéhu celého §kolniho
tydne. Priklanime se tedy k nazoru, Ze sedavé chovani u déti mladsiho Skolniho
véku muze byt kompenzovano PA v dalSich dnech (Ridgers, Timperio, Cerin, &
Salmon, 2014).

LIMITY PRACE

1. Zamérny vybér Sesti zakladnich §kol brani nadmérnému zobecnovani vysled-
ki na sirsi populaci déti v Ceské republice.

2. VIiv novosti noSeného pristroje.

3. Pro vérnégjsi zachyceni §kolni a celodenni PA by bylo Zzadouci delsi nez 2denni
monitorovani. Niz§i komfort noSeni hrudniho pasu vsak del§i monitorovani
znemoznoval.

4. Zjednoduseny vypocet maximalni srdec¢ni frekvence z kalendafniho véku
déti bez znalosti jejich individualni klidové srde¢ni frekvence (kviili minima-
lizovani rizika odmitnuti icasti na méfeni jsme nezjistovali dalsi udaje napfr.
klidovou srdecni frekvenci).

5. Méfeni t€lesné hmotnosti a vysky déti jejich rodici.

DOPORUCENI PRO DALSI VYZKUM

1. Pro rychlejsi rozdani pristrojii by byla vhodna uprava hrudnich pasi Polar
pro snadnéjsi nastaveni velikosti obvodu hrudniku déti.

2. Pro pfesnéjSi hodnoceni urovné provadéné PA a jejiho dopadu na détsky
organismus je doporuc¢ovana kombinace riznych technik a méfeni, ktera
miize eliminovat nedostatky samostatné€ pouzité techniky (Ojiambo et al.,
2012).

3. Pro presnéjsi méfeni urovné terénni PA pomoci multifunkéniho pfistroje
Actitrainer je doporucovano del§i monitorovani zahrnujiciho alespon jeden
vikendovy den s ohledem na variace v ro¢nich obdobich (Hjorth, 2014).
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4. Pro komplexni pochopeni PA déti by bylo zadouci hlubsi proniknuti do infor-
maci ohledné€ vlivu zZivotniho stylu déti a rodi¢i, preference volnocasovych
zajmu a aktivit, podpory kamaradi a spoluzakd nebo udajti o prostfedi mista
bydliste atd.

DOPORUCENI PRO PRAXI

1. Vzhledem k sedavému pasivn€jSimu zpisobu zivota by mély skoly détem po-
skytovat vice moZnosti pro pohybovou aktivitu, at uz v ramci vyuc¢ovani (pohy-
bové chvilky ve vyucovacich jednotkach, pohybové vyuziti Skolnich prestavek
atd.), nebo jako soucast mimoskolnich aktivit (zajmové krouzky, druzina atd.).

2. Pro zvySeni urovné pohybové aktivity by mélo velky prinos omezeni komuni-
kacné informacnich technologii, u kterych déti travi spoustu ¢asu jak ve §kole,
tak i doma.

3. Skola by se méla podilet na podpofe vyznamu a zdravotni prospésnosti po-
hybové aktivity a méla by cilené plisobit na déti, rodice i ucitele.

4. Skolni télesnou vychovu je nutné zaméfit predevsim na vsestranny a zdravy
t€lesny pohyb tak, aby se mohly do aktivniho pohybu zapojit vSechny déti
v pribéhu celé hodiny télesné vychovy.

5. Skola by méla klast velky dtiraz na vybér adekvatné vzdélanych uéiteld (a to
nejen uditeld té€lesné vychovy), kteii budou pilisobit na déti ve prospéch zis-
kavani postoju a pozitivniho pfistupu k pohybové aktivité a k aktivnimu Zi-
votnimu stylu.

ZAVERY

Studie potvrdila, Ze v pribéhu celého pobytu ve Skole i v jeho jednotlivych
¢astech jsou chlapci pohybové aktivnéjsi nez dévcata, a to jak z hlediska poctu
krok, tak i z hlediska doby trvani stfedni az intenzivni PA. Co se tyka poctu
krokt, vykazuji chlapci signifikantné vyssi pocet krokl v hodinach, o prestav-
kach, v hodinach TV a i v priibéhu celého pobytu ve skole. U chlapcii se proje-
vuje signifikantné delSi doba trvani stfedni aZ intenzivni PA v pribéhu celého
pobytu ve §kole, o piestavkach i v hodinach TV. U doby trvani PA o intenzité
60 % maximalni srdecni frekvence se projevily signifikantni rozdily pouze u PA
pred Skolou a po skole. V této dobé vykazuji dévcata signifikantn€ delSi dobu
trvani 60 % maximalni srdecni frekvence nez chlapci.

Poznani zakonitosti v denni PA chlapct a dévcat vyzaduje hlubsi studium
jednotlivych segmenti §kolniho dne, s vyuzitim co nejobjektivnéjsich technik
monitorovani PA.
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THE COMPARISON OF SCHOOL AND DAILY PHYSICAL
ACTIVITY OF 9-10 YEAR OLD GIRLS AND BOYS

BACKGROUND: A preference of sedentary leisure time and an inappro-
priate environment for physical activity (PA) are some of the main reasons for
the decline of PA, decreasing level of physical fitness and an unfavorable balance
between energy intake and expenditure. These determinants are closely related
with the increase in overweight and obesity within primary school age children.

AIM: The aim of this study was to determine the relationship between gender
and total daily PA of primary school children on school days.

METHODOLOGY: Six primary schools, which were characterized by the
same focus and comparable educational environment and conditions for PA, were
included in the research. A total of 85 girls and 84 boys participated in PA moni-
toring. The PA was monitored by the multifunction accelerometer ActiTrainer.
The data was processed using the ActiTrainer09, the special software of the Cen-
ter for Kinanthropology Research. The data was analyzed using basic statistical
concepts, single-factor ANOVA and «?effect size coefficient.

RESULTS: The results showed that boys are more physically active than
girls during their stay at school, both in terms of the step count, and duration
of moderate-to-vigorous PA. There were no significant differences between boys
and girls in total daily PA.

CONCLUSIONS: This study confirms a higher PA of boys compared to
girls during school. A knowledge of the patterns in the daily physical activity of
boys and girls requires a deeper study of the various segments of the school day.

Key words: school physical activity, ActiTrainer, BMI, steps, moderate to vigorous
physical activity, heart rate.
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