UCENI N

/» ¢ é woe  Masarykuv Ustav
F o renee yysSich studii

BAKALARSKA PRACE

Zdravy zivotni styl studentii stfednich Skol s diirazem na
stravovani

Healthy Life Style of High School Students with Emphasis on Board

Autor: Pavlina Hoffmannova

Vedouci bakalarské prace: PhDr. Jarmila Voborilova

2022



¢vuT

ZADANI BAKALARSKE PRACE
I. OSOBNI A STUDIJNi UDAJE

' ™
Prijmeni: Hoffmannova Jmeéno: Pavlina Osobni ¢islo: 495755

Fakulta/Ustav: Masarykuyv Gstav vyssich studii
Zadavajici katedra/Gstav: Institut pedagogickych a psychologickych studii
Studijni program: Specializace v pedagogice

L Studijni obor: Ucitelstvi praktického vyucovani a odborného vycviku )
Il. UDAJE K BAKALARSKE PRACI
e N

Nazev bakalarské prace:

Zdravy zivotni styl studenti stfednich $kol s dirazem na stravovani

Nazev bakalarské prace anglicky:
Healthy Life Style of High School Students with Emphasis on Board

Pokyny pro vypracovani:

Cilem BP je propojit problematiku Zivotniho stylu studentd stfednich $kol se $kolnim stravovanim a vést studenty ke
spravnym stravovacim navykum. Prace ma teoreticko-empiricky charakter. Teoreticka éast vymezuje jednak problematiku
zdravého Zivotniho stylu, jednak oblast Skolniho stravovani, jeho pravni ramec, financovani a bezpe&nostni opatreni.
Empiricka ¢ast je podloZzena dotaznikovym Setrenim, které je zaméfeno na analyzu stravovacich navyku studenti strednich
$kol, vyustujici do navrhu doporuéeni k posileni zdravych stravovacich navyk( studentu.

Seznam doporucené literatury:

Foit, P.: K éemu jsou diety? A mnoho dalSiho o spravném jidle a cviceni. Praha, Ikar, 2016.
Fourova, K.: Nejez blbé: jedina kniha o jidle, kterou potfebujete. Praha, Euromedia Group, 2020.
Hfivnova, M.: Zakladni aspekty vyZivy. Olomouc, Univerzita Palackého, 2014.

Korvas, P., Kysel, J.: Pohybové aktivity ve volném ¢ase. Brno, VUT, 2013.

Jmeéno a pracovisté vedouci(ho) bakalarske prace:

PhDr. Jarmila Vobotilova Masarykuv ustav vyssich studii CVUT v Praze

Jméno a pracovisté druhé(ho) vedouci(ho) nebo konzultanta(ky) bakalaiské prace:

Datum zadani bakalarské prace: 05.01.2022 Termin odevzdani bakalaiské prace: 28.04.2022

Platnost zadani bakalarské prace:

PhDr. Jarmila Vobofilova doc. Ing. David Vanééek, Ph.D. prof. PhDr. Vladimira Dvorakova, CSc.
_ podpis vedouci{ho) prace podpis vedouci(ho) Gstavukatedry podpis dékana(ky)
vy

lll. PREVZETi ZADANI

Studentka bere na védomi, Ze je povinna vypracovat bakalafskou praci samostatng, bez cizi pomoci, s vyjimkou poskytnutych konzultaci.
Seznam pouzité literatury, jinych prament a jmen konzultantd je tfeba uvést v bakalafské praci.

Datum pfevzeti zadani Podpis studentky
CVUT-CZ-ZBP-2015.1 ©® CVUT v Praze, Design: CVUT v Praze, VIC




PROHLASENI

Prohlasuji, ze jsem bakalafskou praci ,,Zdravy zivotni styl studenti stiednich Skol s dirazem na
stravovani‘ vypracovala samostatné¢ a vSechny citace a prameny fadn¢ vyznadila v textu. Veskerou
pouzitou literaturu a podkladové materialy uvadim v pfilozeném seznamu literatury. Soucasné
souhlasim s tim, aby tato prace byla zpfistupnéna v knihovné a pouzivana ke studijnim ucelim v souladu

s autorskym pravem.

V Praze dne 22. 4. 2022 podpis



PODEKOVANI

Dékuji vedouci prace PhDr. Jarmile Voboftilové za odborné pfipominky a cenné rady. Rovnéz bych

chtéla podekovat rodi¢tim a mému okoli za trpélivost a podporu.



Anotace

Spravné Skolni stravovani je jednou z dil¢ich sloZek zdravého Zivotniho stylu dospivajici
mladeze, majici za cil vést déti ke spravnym stravovacim navyktim, zejména z hlediska skladby
potravin. Predkladana prace propojuje tyto dvé oblasti, tedy Skolni stravovani a zdravy zivotni
styl studenti stfednich Skol. Teoreticka ¢ast vymezuje pojmy, tykajici se zdravého Zivotniho
stylu a negativnich dopadd, spjatych s nespravnymi zivotnimi ndvyky, a rovnéz oblast §kolniho
stravovani, jeho pravni ramec, vlastni financovéani a bezpecnostni opatfeni, jakoz 1 programy,
na které Skolni jidelny, v dikci zdravé vyzivy, akcentuji. Prakticka ¢ast, za pomoci metod
kvantitativniho vyzkumu, piedklada pohled zakt stfednich skol na jejich Zivotni styl, a na to,
do jaké miry jej ovliviiuje strava ve skolni jideln€. Hlavnim cilem prace je zjistit, do jaké miry
ovlivituje stravovani ve Skolni jideln¢ Zivotni styl zakt stiednich Skol. Dil¢im cilem je pak
identifikovat problémové oblasti zivotniho stylu zdkid stfednich Skol a navrhnout takova
opatfeni, kterd by uroven jejich zivotniho stylu mohla zlepSit. Vysledky vyzkumu jasné
prokazuji, Ze strava ve Skolni jidelné¢ mé velky vyznam pii dodrzovani zdravych stravovacich
navyki zaki, ktefi jinak v obdobi adolescence inklinuji k nespravné skladbé potravin ve svém

jidelnicku.

Klicova slova:

Skolni stravovani, zdravy Zivotni styl, kvalita stravovani, zdravd vyziva, nutricni kvalita,

spanek, pohyb, zdravy jidelnicek



Annotation

Proper school meals are one of the components of a healthy lifestyle for adolescents, aiming to
lead children to proper eating habits, especially in terms of food composition. The presented
bachelor thesis connects these two areas, ie school meals and a healthy lifestyle of high school
students. The theoretical part defines the concepts related to healthy lifestyles and negative
impacts associated with poor living habits, as well as the area of school meals, its legal
framework, self-financing and safety measures, as well as programs for which school cafeterias,
in diction of healthy nutrition, accentuate. The practical part, with the help of quantitative
research methods, presents the view of high school students on their lifestyle, and on the extent
to which it is influenced by diet in the school canteen. The main goal of this work is to find out
to what extent eating in the school canteen affects the lifestyle of high school students. The
partial goal is to identify problem areas of the lifestyle of high school students and to propose
such measures that could improve their lifestyle.The results of the research clearly show that
diet in the school canteen is of great importance in maintaining the healthy eating habits of
students who otherwise tend to have an incorrect composition of food in their diet during

adolescence.

Key words:

School meals, healthy lifestyle, diet quality, healthy nutrition, nutritional quality, sleep, healthy

menu
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UvoD

Zdravy zivotni styl je nezbytnou soucasti plnohodnotného Zivota Clovéka. Zdravé (avSak
1 nezdravé) navyky se tvoii jiz v détstvi, v naucenych vzorcich chovani pak déti pokracuji
v dospélosti. Pfi fadn€ vychove ke zdravi je dulezité dbat na zdravou Zivotospravu, dostatek
kvalitniho spanku a pohybovych aktivit. Edukace mladeze v oblasti zdravého Zivotniho stylu
probiha zejména ve Skolach a Skolskych zatizenich. Napomocny jsou k tomuto 1 Skolni jidelny,
v nizZ se Zaci stravuji, je proto zapotiebi pfisné kontrolovat standardy Skolnich jidelen, nejen
ve smyslu pestrosti a vyvéazenosti jidelnicku, nybrz i ve smyslu zachovavani bezpecnostnich

a hygienickych pozadavk na stravovani.

Predkladand bakalafska prace se zaobira tématem zdravého zivotniho stylu studentl sttednich
$kol v Ceské republice. Bakalai'ska prace je rozdélena na dvé &asti — Gast teoretickou a ¢ast

praktickou.

Prvni kapitola prace se vénuje tématu zdravého zivotniho stylu. Definuje samotné pojeti
zdravého Zivotniho stylu, na jeho zasady, predstavuje rovnéz zasadni negativni dopady Spatné
zivotospravy a nespravnych dennich navykil, vedoucich k rozvoji onemocnéni a rizikového
chovani. V zavéru kapitoly jsou piedstaveny zakladni programy Ceské republiky a Evropské
unie v oblasti zdravi, a to zejména program Zdravi 2020 a Zdravi 2030, a evropsky program
EU4Health. Cilem kapitoly je poukazat na vzajemnou provazanost faktorti zdravého zivotniho
stylu, na to, jaky maji dopad na celkovou télesnou a duSevni pohodu jedince, a oziejmit smysl

programt, podporujicich zdravy zZivotni styl déti a mladeze v Evropé¢.

Druhd kapitola prace ptredstavuje zakladni ramec fungovani zafizeni Skolniho stravovani.
Kapitola se zamétuje na otazky pravniho i ekonomického charakteru, poukazuje na hygienické
a bezpecnostni pozadavky pro provoz zafizeni Skolniho stravovani a v neposledni fad¢ nabizi
uceleny ptehled, tykajici se nutri¢nich pozadavki na Skolni stravovani déti a mladeze. Cilem
kapitoly je poskytnout zakladni informace o legislativné¢ stanovenych pravidlech pro provozy
Skolniho stravovani, tak, aby toto bylo schopné poskytnout klientim (zejména Zzakam)
bezpe¢nou, hygienicky nezdvadnou stravu, pln¢ v dikci pozadovanych nutri¢nich hodnot
a zasad zdravého a vyvazeného stravovani. Zavér kapitoly shrnuje teoretické poznatky,
ke kterym autor v prubéhu koncipovani této ¢asti prace dosel.

Stézejni Casti predkladané prace je tteti, analytickd, kapitola, kterd za pomoci kvantitativni

metody vyzkumu ve formé dotaznikového Setieni predklada pohled zakli vybranych stfednich

9



Skol na zdravy zivotni styl a na vliv Skolniho stravovani na n¢j, ve smyslu dodrzovani zasad
zdravého stravovani. V ramci kapitoly jsou definovany nulové hypotézy, které jsou
verifikovany (resp. falzifikovany) po analyze responzi daného souboru. Kyzenym vystupem
dotaznikového Setfeni je analyza smysleni stfedoSkolské mladeZe v oblasti zdravého Zivotniho
stylu, identifikace problémovych oblasti zivotniho stylu zakt stfednich skol a hledani moznosti,
jak zvysit jejich zdravotni gramotnost a povédomi o dilezitosti dodrzovani zasad zdravého

zivotniho stylu. Zavér prace je vénovan diskuzi k tématu.

Ptfi zpracovani bakalafské prace autor vychéazel z pravniho stavu v Ceské republice ke dni

1. 1.2022.
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1 Zdravy zivotni styl

Uvodni kapitola piedkladané prace piedstavuje teoretické vymezeni pojmil, souvisejicich

se zdravym zivotnim stylem kazdého ¢lovéka.

1.1 Determinanty zdravi

O determinantech zdravi hovofime jako o faktorech, jez zdravi ovliviiuji. O zdravi vSak
neuvazujeme pouze jako o nepfitomnosti nemoci, nybrz jako o komplexnim dobrém
psychickém, fyzickém a socidlnim stavu clovéka. Teorii zdravi Ize pojmout né€kolika zplisoby
— zdravi jako prostfedek k realizaci urcitého cile/zdravi jako cil sam o sobé. Z téchto dimenzi
(a holistického pfistupu) pak vychéazi rozdilné pohledy na determinanty zdravi, pusobici
ve vzajemnych interakcich — v zdkladu hovofime o pohledu medicinském (biomedicinsky
model) a o pohledu socialnim (ekologicko-socialni model), jez jsou rozvedeny v nasledujicich
subkapitolach. Pfehledné model zdravi v holistickém pojeti pak pfedstavuje nize uvedeny

obrazek.

Obrazek 1 Model zdravi dle holistického pojeti

spiritudlini
zdravi

socialni
zdravi

Zdroj: vlastni zpracovani.

1.1.1 Biomedicinsky model

Zdravi je nejvyssi hodnotou, kterou lidé ve svém zivoté potiebuji, nebot je nezbytnym prvkem
seberealizace a prostfedkem k prosazovani a uskute¢iiovani vlastnich cili. Determinanty zdravi

nepusobi na kazdého cloveéka stejné, a — jak uvadi Komarek s Provaznikem (2011) -
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determinanty ptisobi na zdravi komplexné, jejich Gc€inek neni specificky a ovliviiuji vicero

zdravotnich problému. V zakladnim ¢lenéni hovofime o téchto determinantech zdravi:

—  Zivotni styl (jenz zaujima 50-60 % celkového zdravotniho stavu),

— genetické pfedpoklady (které hraji roli v cca 10-15 %),

- socioekonomické faktory a zivotni prostiedi (jeZ ovliviiuji zdravotni stav jedince z 20-25
%),

—  Uroven a dostupnost zdravotni péce (pohybujici se okolo 10—15 %).

Zdravi neni samostatny, nezavisly jev, je vysledkem interakce ¢lovéka s prostiedim, které jej
obklopuje a kterého je soucasti. Zdravotni stav jedince ovliviiuji okolnosti, na které jedinec
muze, ale nemusi mit vliv. Typickou neovlivnitelnou okolnosti jsou genetické predispozice,
z€asti pak 1 povahové vlastnosti a osobnostni rysy; za ovlivnitelnou okolnost pak povazujeme
volbu zivotniho stylu (stravovaci ndvyky, odpocinek atd.). Hovofime-li o zdravotni péci,
ta je zpusobila prodlouzit a zkvalitnit Zivot jedince nejen vlastni 1é¢bou daného onemocnéni
¢1 preventivnimi zdsahy, nybrz i neustalych objevii v oblasti vyzkumu lidského genomu.
Zdravotni péce vSak neni vyluéné v dikei zdravotnickych zafizeni a zdravotnickych
pracovnikd, ustfedni roli v péci o zdravi ma jedinec samotny. ,, V soucasnosti je kladen diiraz
na motivaci jedince k vysoce vyspélému chovani, tykajici se vztahu k prostiedi i lidskému
organismu, coz znamenda vychovu ke schopnosti , kontroly nad sebou samym*, aktivnimu

prosazovani kazdého clovéka v oblasti prevence a podpory svého zdravi* (Kuznikova, 2013,

str. 21).

1.1.2 Ekologicko-socialni model

Oproti predchazejicimu modelu je ekologicko-socidlni model zaméfeny na faktory prostredi
a individudlni dispozice, jez maji vlivem jak objektivnich, tak subjektivnich pfi¢in, vliv

na osobu jedince (Hol¢ik a kol., 2015).

Socialni determinanty zdravi, tak jak tyto definuje Hol¢ik a kol. (2015), zahrnuji vztah
socidlniho prostfedi a zdravi jedince, resp. spolecnosti. Tyto determinanty maji prioritni
vyznam, piicemz se nejednéd pouze o rozdily v socidlnich a ekonomickych podminkach zemi
(chudoba, dostupnost zdravotni péce), nybrz i o rozdily, pramenici z rozdilnych vychovnych
podminek, kterym byl jedinec vystaven jako dité (kvalita rodicovstvi a vychovy ke zdravému
zivotnimu stylu). Pfirozen¢, vliv zivotniho stylu a podminek, v nichZ se jedinec nachazi, jakoz

1 hodnoty, které v oblasti vyzndva, explicitné determinuji zdravotni stav celé populace.
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Jak uvadi OECD v dokumentu Health at a Glance: Europe 2010 (2010, s. 2), vyzkumy
poukazuji na zlepSeni zdravotniho stavu a prodlouzeni délky zivota v evropskych zemich
v obdobi let 1980-2007 — ,, Ocekdavanda délka zivota p¥i narozeni se v zemich EU od roku 1980
prodlouzila o Sest let a v roce 2007 dosahla 78 let. Ve vsech 27 zemich EU cinila ocekdvana
délka Zivota p7i narozeni pro tiileté obdobi 2005-2007 u muzit v primeru 74,3 roku a u Zen
80,8 roku. Francie méla nejvyssi ocekavanou délku Zivota pri narozeni u Zen (84,4 roku),
zatimco Svédsko mélo nejvyssi ocekavanou délku Zivota pri narozeni u muzi (78,8 roku).

vvr

roku) a u muzu v Litvé (65,1 roku). Rozdil mezi zemémi s nejvyssi a nejnizsi ocekavanou délkou

I3

Zivota pri narozeni c¢ini priblizné 8 let u Zen a 14 let u muzii.

Dostupnost zdravotni péce, resp. evropské rozdily v dané oblasti, opét vhodné dokumentuje
OECD ve zpravé z roku 2010. Ta uvadi, Ze sice na jednu stranu se zvySuje pocet 1ékart,
pfipadajicich na jednoho obyvatele ve vSech evropskych zemich, na stranu druhou vsak
v mnoha zemich (namatkou Turecko, Polsko ¢i Rumunsko) panuji obavy v souvislosti
s nedostatkem lékait. Tuto situaci ostatné mizeme pozorovat i v CR — piestoZe se neustale
navySuje pocet zdravotnického personalu, existuji oblasti, v nichz je pfinejmensim
problematické nalézt zdravotnického odbornika — typickym piikladem muize byt nedostatek

dentistd a zdravotnich sester v zdkladni zdravotnické péci (OECD, 2010).

1.2 Zasady zdravého zivotniho stylu

Pojem zasady zdravého Zivotniho stylu mizeme chapat jako komplexni a logicky celek,
jez dohromady utvaii psychickou, fyzickou a socialni pohodu jednotlivce. Jak uvadi Vackova
(In Vitalia, 2015), ,,0becné plati, Ze zdrave zijici clovek nekouri, udrzuje si primérenou vahu, ji
vyvdzenou pestrou stravu, mysli pozitivne, citi se uvolnéné, pravidelné cvici, ma dobré vztahy
a tezi z dobré Zivotni rovnovahy. ** Zdravy zivotni styl tak v sob€ snoubi pozadavky kvalitniho

spanku, pfimétenych sportovnich aktivit a spravnych stravovacich navyki.

1.2.1 Spanek

Spanek je dalezitou formou odpocinku, béhem které se stfidaji dvé faze — faze REM a faze
NREM, pfi které probiha spanek ve 4 stadiich, vzestupné definovanych podle hloubky spanku.
Prvni etapa je tak spankem lehkym, naproti tomu ve ¢tvrté fazi se jedna o nejhlubsi spanek. Ten
je pro regeneraci t¢la vysoce diilezity, a to zejména u sportovcl, déti a osob s oslabenym

imunitnim systémem. Faze REM je pak, oproti fazi NREM, fazi, pfi které pracuje mozek, a to
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velmi usilovné. Borzova (2009) k tomuto uvadi, ze REM faze je fixni fazi tzv. pamétové stopy,
ktera je dulezitd zejména pro uchovani informaci napt. pfi uceni. Osoba, ktera si vstépuje

informace pted spanim, si je tak 1épe vybavi, nez pokud by informace vstiebavala rano.

Potieba spanku je individudlni a zavisi nejen na fyzické tnavé ¢loveéka, nybrz i na jeho véku.
Kojenci a malé déti maji obecné spankovou potiebu vyssi (az 18 hodin), naproti tomu zdravy
dospély ¢lovek by mél spat v priméru 68 hodin. Pro tplnost pak Borzova (2009, s. 12) dodava,
ze ,,vétsina dospélych potrebuje denné Sest az osm hodin spanku, ve kterém by mélo byt 20 %

hlubokého (3. a 4. etapa NREM) a 20 % snového spanku (REM)."

Pro kvalitni spanek je pak zapotiebi dodrzovat n¢kolik zasad. Mezi ty nejznamé;jsi patii dobie
vétrana mistnost, s teplotou okolo 20 C, klid a ticho v loznici, absence zafizeni, vydavajicich
modré svétlo (telefon, televize), kvalitni a pohodlna matrace, pyZzamo, jakoz i pfijemnd energie
mista, ve kterém usiname. Podcenovani téchto zdsad pak mlze vést k nekvalitnimu spanku.
Borzova (2009) k tomuto zmifiuje zajimavou skutecnost, Ze nekvalitni spanek mohou mit jiz
malé déti, jejichz zplisob spanku ovliviluji rodice, nejCastéji pak matka. Vadny vzorec
spankového chovéani se pak obtizn¢ v dospélosti odstranuje. Na tomto misté je vhodné
piipomenout odliSnost funkce spanku u déti a dospélych — malé déti nespi proto, aby
si odpocCinuly; spanek je pro né zpiisobem aktivace nervového systému, kdy jejich pamét’
pracuje a dit¢ roste. Spankovy deficit, tedy nedostate¢né mnozstvi spanku, nevede pouze
k vyskytu Ginavy a nesoustiedénosti, ma rovnéz negativni vliv na fyzickou pohodu jedince

ve smyslu predispozice k riznym onemocnénim (vyssi tlak, cholesterol).

1.2.2 Pohybové aktivity

Pohyb obecné pfispiva ke spravné funkci celého organismu. Jeho absence, obdobné jako
u spanku, se projevuje fadou zdravotnich komplikaci a problémi, pramenicich z traveni pftilis
dlouhé doby téla v jedné pozici. Pfes nesporna pozitiva pravidelného pohybu, tykajici se fyzické
1 dusevni pohody, je mnoho jedinci, ktefi na pravidelny pohyb zapominaji nebo jej z rozli¢nych
divoda nepraktikuji. Nejedna se pfitom o pohyb ve smyslu nahodilé navstévy posilovny nebo
o vyjimecnou, neopakujici se extrémni zatéz v ramci télesné¢ho vykonu. Zdravy pohyb je lehka,
pravidelné a kazdodenni aktivita, zac¢lenéna do bézného Zivota jednotlivce.

Jak uvadi Sekot (2015, s. 35), ,,pohybova aktivita vyzaduje planovany, strukturovany
a opakujici se telesny pohyb za ucelem zlepSeni ¢i udrzeni jedné ci vice komponent fyzické
zdatnosti.” Muze se jednat o cestu péSky do prace, relaxacni odpoledni vychazku se psem,

pravidelné navstévy sportovnich zatizeni, ¢i jen kazdodenni prosté opusSténi pohodli vytahu
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a chiizi do schodl. Vyzkumy potvrzuji, Ze denni pohybové minimum, pfinasSejici zdravotni
benefity, se pohybuje okolo 30 minut v nizkém az stfednim zatizeni, pfiCemz tento usek lze

rozlozit az do tfi desetiminutovych intervali (Korvas, Kysel, 2013).

Nedostatek pohybu nepfinaSi pouze problémy fyzického charakteru a zpomaleni latkové
vymény, nybrz i negativni psychické nasledky. Pfi nizké pohybové aktivité lidské télo
neprodukuje endorfin, opioidni polypeptid, navozujici pocit $tésti a radosti. Clovék se citi bez
nalady, ve stresu, nic ho netési. Psychickou stranku pak ovliviiuje i zména fyzi¢na — télo
je ochablé, mnohdy obézni, Eloveék se neciti ve svém téle komfortné a je pro druhé pohlavi méné
ptitazlivy. Zajimavy pohled na benefity pohybovych aktivit pfina$i Kukacka (2009), ktery
se na pohyb diva optikou socialni politiky. Tvrdi, Ze pohybem se d4 pozastavit postup choroby,
pricemz lze rozpohybovat i ¢lovéka s dlouhodobou nemoci. To pak s sebou logicky ptinasi nizsi

zatizeni statniho rozpoctu, kdyz dochézi ke snizovani vydaji za Iékatskou péci ve zdravotnictvi.

1.2.3 Spravné stravovaci navyky

Foit (2016, s. 25) ve své publikaci uvadi, Ze ,, verejnost nevi, jak se zdrave stravovat, protoze ji
to nikdo neucil. A neucil ji to proto, Ze az dosud ani odbornici nevédi, co to je skutecné zdrava
strava. O tom, ze by lékari poradali kurzy zdravého vareni, miize snit jen rezZisér komedii. *
Zdravé stravovaci navyky zac¢inaji jesté diive, nez déti nauc¢ime, jak si vybrat své vlastni jidlo.
Jiz v utlém veku déti piebiraji stravovaci navyky od svych rodic¢a. Je proto nezbytné jit détem
vzorem a zpusob svého stravovani usmeriovat, stravovat se raciondln¢ a stavét své stravovaci

ritualy na tfech pilifich — pestrosti, pfimétenosti a pravidelnosti.
Mezi zékladni zasady zdravého stravovani patii (Machova, Kubatova, 2015):

—  Pravidelnost a ¢asovy odstup mezi jidly.
Idedlni je rozdélit denni jidlo do 3—5 porci, tak, aby bylo dosazeno urcité pravidelnosti
pro lepsi traveni, redukci tukovych zasob a absenci pocitu hladu. Casovy odstup mezi
jidly by mél ¢init 2—4 hodiny, aby télo mélo dostatek casu piedchozi jidlo stravit
a zarover, aby jesté nepocitovalo hlad.

- Stfidmost.
Stifidmosti rozumime konzumaci takového mnozstvi stravy, kterd zasyti, ale nevyvolava
pocit piejedeni. Pokud ma télo i po snézeni dané porce hlad, chybu je tieba hledat
ve Spatném rozvrzeni zivin v jidle, velmi ¢asto chybi dostatek bilkovin, ¢i komplexnich
sacharidu.

- Pestrost.
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Pestrost ve smyslu konzumace Sirokého spektra potravin, postavenych priméarné na ovoci,
zelenin€, mlécnych vyrobceich, libovém mase a luSténinach.

Ptirozenost a Cerstvost.

Ptirozenou stravu predstavuji vSechny potraviny, servirované v ptivodni, popt. minimalné
upravené podobé¢. Zaroven je vhodné omezit, popi. zcela vytadit z jidelnicku pramysloveé
zpracované produkty jako sladkosti, instantni pokrmy nebo polotvary.

Lokalnost.

Tato mnohdy opomijené slozka ptedstavuje benefity nejen pro organismus konzumenta
potravy, nybrz i pro jeho okoli. Konzumaci lokalnich surovin podporuje konzument
tuzemské vyrobce a také prispiva k ochran¢ ptirody, nebot” snizuje uhlikovou stopu.
Planovani.

Pro zdravé stravovani je vhodné planovat, co dany den budeme jist. V okamziku necekané
udélosti nebo hladu pak ma ¢lovék mensi tendence sklouznout k nastrahdm ve formé
nezdravych potravin (fastfood, sladké pochutiny aj.),

Klid u jidla.

Klid u jidla je velice dllezity pro dobré traveni. Je zapotiebi se k jidlu posadit a vyclenit
si na n¢j dostatek Casu, vyrazné proto eliminujeme jezeni ve spéchu ¢i za chiize. Klid
u konzumace potravin nezptisobuje nevolnost po jidle, ani pocit tézkého zaludku,
Spravny pomér zivin.

Spravny pomér vychazi z celkového stavu jedince — lidé s optimalni vahou, ktefi chtéji
udrZzovat zdravy Zivotni styl, pfijimaji ze stravy cca 55-60 % sacharidii, 25-30 % tukt
a 10-15 % bilkovin; naproti tomu lidé, které trapi nadvaha, by méli zvySit mnoZzstvi
bilkovin a redukovat piijem sacharidii a zivoc¢isSnych tukt, idedln¢ pak v poméru 50 %
sacharidi, 20 % tuki a 30 % bilkovin.

Dostate¢ny a kvalitni pitny rezim.

Doporucené denni mnozstvi tekutin zavisi na nékolika faktorech — pohlavi, veku,
télesnych parametrech, ndmaze téla, venkovni teploté a na aktudlnim zdravotnim stavu.
Pfi mirné namaze spotiebuje lidské télo za den v priméru 2 - 2,5 litru vody. Pfi zvySené
télesné aktivité potieba vody stoupa cca o 100-120 ml tekutiny na kazdych 10-15 min.
vykonu. Dostatek tekutin je nezbytny pro plnou vykonnost organti téla, zejména ledvin,

a zachovéni dobrych télesnych a dusevnich funkei.
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1.2.4 Zdravé slozeni stravy

Spravné stravovaci navyky jsou nerozlucné spjaty se zdravym slozenim stravy. Tu by mél tvotit
vyvazeny pomér makroZivin (tuky, sacharidy a bilkoviny) a mikroZivin (vitaminy, mineralni
latky, stopové prvky). Makroziviny jsou pro télo zasadni a jsou hlavnim zdrojem energie,
naproti tomu mikroziviny, které energii samotné neposkytuji, jsou vSak prosttednikem k jejimu
vyuziti. Z vyse uvedeného pak logicky vyplyva dilezitost obou slozek a zejména tprava jejich
poméru ve straveé; zatimco makrozivin potfebujeme dodavat télu ve velkém mnozstvi,
mikrozivin télo potfebuje nékolikandsobné ménég, pouze v mnozstvi, jeZ je zplsobilé energii
z makrozivin zpracovavat. Optimalni pomér makrozivin v celkovém piijmu energie u zdravého

dospélého jedince piedklada nize uvedeny graf.

Graf 1 RozloZeni optimalniho poméru makroZivin ve stravé dospélého ¢lovéka

Optimalni pomér makrozivin pro dospélého
clovéka

M Sacharidy
M Tuky

™ Bilkoviny

Zdroj: vlastni zpracovani dle Petrové a Smidové (2014, s. 22).

Sacharidy jsou hlavnim zdrojem energie organismu, jez najdeme zejména v rostlinné strave.
Mezi potraviny, bohaté na sacharidy, fadime zejména luSténiny, brambory, ryzi nebo obiloviny.
Najdeme je vSak, ve form¢ jednoduchych sacharidii i v sladkostech, cukrem slazenych napojich,

¢i pecivu. Dle poctu cukernych jednotek je délime na tfi zdkladni skupiny (Hfivnova, 2014):

17



- monosacharidy (glukdza, fruktéza). Vyskytuji se zejména v ovoci, mlénych vyrobcich,
sladkostech, pivu a sladkych destilatech. Tyto sacharidy by mély byt konzumovany pouze
vyjimecne.

— oligosacharidy (sachar6za, lakt6za), jez najdeme napft. v lusténinach. Negativni vlastnosti
oligosacharidl je jejich tendence zplsobovat problémy s travenim, napt. ve formé
plynatosti.

—  polysacharidy (celuléza, pektin). K nejvyznamnéjSim polysacharidim patii Skrob,
vldknina a glykogen. Vlaknina snizuje hladinu cholesterolu v krvi a je prospésna
pro pevnost zubii; glykogen pak funguje jako zdsobni cukr, pfitomny ve svalech a jatrech.
U potravin, obsahujici polysacharidy, sledujeme glykemicky index. Plati, Ze ¢im nizsi
glykemicky index, tim méné tyto potraviny zatézuji organismus vykyvy hladiny
glykémie. Zaroven pak dochazi k delsi prodlevé pocitu hladu, 1épe tak tyto potraviny

zasyti nez potraviny s vysokym glykemickym indexem.

Tuky jsou jednak zdrojem energie pro organismus, a jednak nosi¢em vitaminl, v nich
rozpustnych (vitaminy A, D, E, K). Podle ptivodu tyto délime na tuky rostlinné a tuky Zivoci$né.
Stransky s Pechan (2014) uvadi denni doporuc¢enou davku tukti v rozmezi 25-30 % celkového
energetického piijmu, tzn. 1g referencni télesné hmotnosti, s preferenci nenasycenych tukd,
resp. nenasycenych mastnych kyselin. Zdrojem tukii nenasycenych jsou primarné rostlinné
oleje, majici pfiznivy vliv na hladinu cholesterolu, a pozitivné téz ovliviiuji funkci mozku, srdce
a o¢i. Mezi potraviny, bohaté na nenasycené tuky, patii rovnéz avokado, motské a sladkovodni
ryby, ¢i vlaSské ofechy. Nasycené tuky, resp. nasycené mastné kyseliny, jsou piitomny v tucich
zivocisného puvodu. Pfestoze byvaji Casto oznaovany jako skodlivé, ve své piirozené struktuie
jsou pro funkci organismu nezbytné a v malém mnozstvi by tak mély tvofit soucast zdravého
a vyvazeného jidelnicku (Fourova, 2020). Vyvarovat bychom se naopak méli jejich uprave
ve smyslu jejich zahtati na vysokou teplotu nebo primyslovému zpracovani; v daném okamziku
se pro télo stavaji toxické. Piikladem miize byt konzumace uzenin, smazenych jidel

nebo primyslove vyrabénych cukrovinek.

Bilkoviny jsou také nepostradatelnou slozkou pro fungovani lidského téla. Zastavaji fadu
funkci - tvofi svaly a opravuji buiiky a tkané. Vysoce dulezity je jejich ptijem v obdobich, jako
je tchotenstvi, kojeni, nebo v dobé rekonvalescence po nemoci ¢i chirurgickém zakroku.
Doporucena denni davka (v souladu s WHO) se pohybuje v intencich 0,8 - 1,2 g bilkovin
na kilogram hmotnosti, pfirozen¢ v zavislosti na véku a celkové kondici téla (© Inkospor.cz,

2019). Mezi potraviny s nejvétSim obsahem zivocisSnych bilkovin patfi: mléko a mlécné
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vyrobky, dribez, ¢ervend masa a zvéfina, vejce. Naproti tomu velké mnozstvi rostlinnych
bilkovin v sob& ukryvaji lusténiny, obiloviny, zelenina, vlocky ¢i téstoviny. I zde pak plati
preference rostlinnych bilkovin, a to v pfiblizném poméru 2:1 k bilkovindm zivoc¢iSného ptivodu

(Fourova, 2020).

1.3 Negativni dopady Spatného zivotniho stylu

Negativni dopady Spatného zivotniho stylu miizeme primarné rozdélit do dvou kategorii -
na dopady fyzického charakteru a na projevy duSevni nepohody. Nezdravy Zivotni styl,
do kterého vyjma nedodrzovani vySe uvedenych pilift patii i zavislosti rozlicného charakteru,
muze vést ke vzniku neinfekénich onemocnéni jako diabetes, ischemickd choroba srde¢ni,
nadorova onemocnéni ¢i onemocnéni pohybového aparatu. Kardiovaskularni onemocnéni jsou
pak hlavni pfi¢inou timrti obyvatel v Evropé, kdyZ na né zemiou ro€né vice nez 4 miliony osob
(© SZU, 2017). Primarni i sekundarni prevence spo¢ivd v dostate¢né pohybové aktivité
a zdravych stravovacich navycich. Dulezita je rovnéz redukce hmotnosti na optimalni vahu

a zanechani zdravi skodlivych navykt (koufeni, konzumace alkoholu).

Za negativni nasledek dlouhodobé nevhodného zivotniho stylu, zejména ve smyslu absence
pohybu a nedodrzovani zdravého stravovani, je povazovana obezita. Jde o chronické
onemocnéni, signifikantni nadmérnym ukladanim télesného tuku v téle, primarn€ pak u osob,
jez maji k obezité genetické predispozice. Mira obezity je hodnocena Body Mass indexem
(BMI), neboli indexem télesné hmotnosti. Ten je mozné spocitat vydélenim hmotnosti ¢loveka
druhou mocninou jeho vysky. Ve vysledku je vSak tfeba zohlednit vék méfeného, skutecnost,
jedna-li se o aktivniho sportovce, ¢i jakou ma méfeny stavbu téla. Nize uvedeny obrazek

nazorn¢ ilustruje promény hodnot BMI.
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Obrazek 2 Hodnoty BMI
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Zdroj: Wikimedia Commons, 2009.

Dulezité je vSak i1 rozmisténi tukové tkané na téle. Za rizikovy je povazovan predevsim tuk
v biiSe, tzv. nitrobfisni nebo visceralni tuk. Zde hovoifime o androidnim typu postavy neboli
postavy ve tvaru jablka. Nahromadény tuk v bfis$ni ¢asti je zodpovédny za kornaténi tepen, které
nemohou dostatecné¢ zasobovat srdce a muze tak dojit k ndhlému srde¢nimu selhani.
Problematicky je vSak i gynoidni typ neboli typ "hruska", typicky rozlozenim podkozniho tuku
zejména v oblastech hyzdi a stehen. Tento typ pak nadmérné zatéZzuje dolni koncetiny a mize
vést k problémim pohybového aparatu. Socialni dopad obezity je velmi Siroky. Zacina
u osobniho prozivani ¢lov€ka s obezitou. Velmi Casto trpi obézni lidé psychickymi zménami
od snizeného sebevédomi az po rozvoj depresivniho stavu. Obezita rovnéz miize pfinaset

problémy i v partnerském vztahu, pfedevsim v intimni oblasti. Dalsi slozku socialniho dopadu

tvofi financni zatiZeni, spojené s 1écbou obéznich pacient.

Nespravné stravovaci navyky vSak nemusi vést vyhradné k obezité, nybrz i k problémim
druhého protipolu — k porucham piijmu potravy. Tyto poruchy jsou psychickym onemocnénim,
jez doprovazi problémy fyzického charakteru — fidnuti kosti, dehydratace, obé¢hova nestabilita,
zvysena kazivost zubll aj. Mezi poruchy pfijmu potravy fadime mentalni anorexii (imysIné
odmitani a vynechdvani potravin, s cilem umyslné snizit vdhu), mentalni bulimii (nadmérné
prejidani doprovazené naslednym zvracenim) a zachvatovité prejidani, tzv. vici hlad. Mentalni
anorexie je primarné zalezitosti Zen, odborna literatura pak uvadi, ze v Ceské republice je touto
nemoci postizena priblizné jedna divka ze dvou set (Krch, 2010). ,, Hlavnim znakem nemoci

je pokriveny obraz vnimani sebe samého. Anorekticky se nejsou schopny smirit se svou vahou
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a zameruji se na drastické diety a az hyperaktivné se vénuji sportu, jimz se snazi krom spalovani
kalorii zahnat i pocity hladu, kterym trpi. Hlad, jimz se doslova zabiji, vyvolava v téle zvysujici
se apetit a chut'na jidlo. Aby prebyla i tu, dostava se do kazdodenniho kolotoce, kdy si nedopreje
ani chvilku odpocinku. To ji nakonec dostane do pozice, kdy je jidlem a svym vzhledem doslova
posedla, a i pres to, Ze hubne, zda se ji to absolutné nedostacujici* (©Anorexie, 2017).
Mentalni bulimie je nemoci, kterou dle odborné literatury trpi v Ceské republice kazda dvacata
divka

¢i Zena (Krch, 2010). Jedna se tedy o rozsifencjsi nemoc, neZ je mentalni anorexie, paradoxné
podvahou. Balch (1998, s. 206) definuje nemoc jako stravovaci poruchu, ,, charakteristickou
zdachvaty pojidani obrovského mnozstvi vysoce kaloricky hodnotnych jidel, nasledovany
vynucenym zvracenim za ucelem ,,ocisty “ téla od jidla snédeného béhem zachvatu. Jak jidlo,
tak zvraceni jsou provozovany v tajnosti. Jde o vazny lékarsky a psychologicky problém, ktery
miuize mit vazné komplikace. Bulimie miize vést k vaznym zdravotnim komplikacim, mimo jiné
k vredum, vnitrnimu krvaceni, hypoglykémii, protrzenému Zaludku, poskozeni ledvin,
nepravidelnostem srdecniho rytmu, zastaveni menstruacniho cyklu, nizké tepové frekvenci
a krevnimu tlaku. “ Zachvatovité ptejidani, oznacované zkratkou BED (binge-eating disorder),
je poruchou, pro niz je typické kompulzivni piejidani nebo konzumace enormniho mnozstvi
jidla béhem kratkého obdobi. Postizenym jedincim ptinasi piejidani pocit tlevy, zmirnuje
jejich stres, deprese, €i uzkosti. Po kratké ulevé vsak ptichdzeji vycitky, pocity litosti a nendvist
k vlastni osob&. Cervinkova (2011) uvadi obecna diagnosticka kritéria zachvatovitého
ptejidani, kterymi jsou ku ptikladu rychlejsi proces jezeni, nez je obvyklé, konzumace potravin
i pres absenci hladu, preference konzumace o samot¢, a zejména pocit nedostate¢né kontroly
nad jidlem (ve smyslu nemoznosti ptestat jist nebo mit pod kontrolou mnozstvi snézeného jidla.
Zachvatovité pfejidani se neobjevuje ve spojeni s mentalni anorexii nebo mentalni bulimii

a rovnéz neni doprovazeno konzumaci potravin ¢i 1€kl s projimavymi Gc¢inky.

Malokdo si uvédomuje, ze s nespravnym zivotnim stylem se nepoji pouze vyse zminéné
problémy Cisté fyzického charakteru, popi. zavislostni problémy, spojené s pozivanim
alkoholu, tabdku ¢i drog, nybrz i problémy dusSevniho charakteru, které vS§ak mohou vyustit
i do télesného diskomfortu. Za typicky ptiklad 1ze uvést dlouhodobé plisobeni stresu a jeho
transformaci do depresi. Linhart (2002) o stresu hovoii jako o funkénim stavu organismu,
jez je vystaven mimotadnym podminkam tzv. stresorim. Ty mohou mit ¢isté fyzikdlni povahu

(nadmérny hluk), povahu traumatu (smrt, rozvod), nebo povahu socidlné-psychologického
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charakteru (zkousky, tyrani, socidlni konflikty). Kratkodoby stres lze vyuzit i pozitivnim
zpusobem (napt. ke zlepSeni vykonu), dlouhodoby stres (tzv. distres) je Skodlivym faktorem,
jez prispiva ke snizené kvalité zivota. Pokud jedinec neumi zvladat stresové situace a nikterak
nezmirnuje jeho ucinky na organismus (pravé zdravou stravou, odpocinkem, pohybovymi
aktivitami), je nachylny k naruSeni psychické pohody ve smyslu absence schopnosti prozivat
jakékoliv potéSeni. Tento stav, jez je provazen patologickym smutkem a ztrdtou motivace,
je nazyvan depresi (Laskova, Novak, 2016). Potyka-li se jedinec s depresivnimi stavy, je velice
slozité vylécit mysl vlastnimi dostupnymi prostiedky; je tak na misté vyhledat odbornou pomoc
pro zvladnuti depresivnich stavii. Nelécena deprese totiz mize mit fatalni nasledky (neziidka

i suicidalitu) (Hosék a kol., 2015).

1.4 Programy EU v oblasti zdravi

Ochrana zdravi, zdravotni gramotnost a ochrana Zivotnich podminek je pro Evropskou unii
hlavni prioritou. Podnika tak veskeré kroky pro to, aby zajistila zdravotnickou péci a ochranné
prostiedky pro celou Evropu, pfirozené v koordinaci s opatienimi ¢lenskych stati EU. Tyto
kroky jsou prakticky realizovany riiznymi piedpisy, programy, strategiemi a opatifenimi;
s ohledem na zvolené téma prace (avSak i na jeji rozsah) jsou nize blize pfedstaveny dva

programy EU, zamétujici se na oblast zdravi — program Zdravi 2020 a projekt EU4Health.

1.4.1 Zdravi 2020

Vroce 2012 schvalilo 53 evropskych zemi vradmci zasedani Regionalniho vyboru SZO
program, majici za cil zlepSeni zdravi evropské populace a zmirilovani nerovnosti zdravotniho
jejiho zdravotniho stavu cestou organizovanéjSiho fizeni v oblasti péce o zdravi — Program

Zdravi 2020.

Program akcentuje na posilovani a rozvoj schopnosti evropskych komunit a na vytvafeni
podptirného zdravého prostiedi, pficemz vsSak pln€ rozhledituje rozmanitost néarodnich
zdravotnickych systémt. Jeho cilem tedy neni sjednoceni zdravotnickych systémi vsech
27 zemi EU, nybrz plosné zvyseni jeho kvality a efektivity. VSechny zemé EU jsou vedeny
spole¢nymi cili — snahou o zlepSeni zdravotniho stavu vSech obyvatel a zmenSenim rozdilt
v oblasti zdravi, a snahou o posileni participace na fizeni v oblasti zdravi. Program stavi
na zkuSenostech a poznatcich, ziskanych béhem realizace piedchoziho programu ,,Zdravi
pro vSechny®. Hlavnim sdélenim Programu je skutecnost, Ze zdravi a zivotni pohoda jsou

ukolem nejen evropskych vlad, nybrz celé spolecnosti, a Ze pouze aktivni participaci
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na strategickém rozhodovani 1ze dosdhnout obecného blaha (nejen) v dané oblasti. S tim ostatné
souhlasi i Ministerstvo zdravotnictvi CR v Rdmcovém souhrnu opatieni pripravenych s cilem
pomoci viadam a vSem spolecenskym aktivitam, aby prispivaly ke zdravi a Zivotni pohodé
obyvatel evropského regionu (2013, s. 5), kde uvadi, Ze ,, posilovat a rozvijet schopnosti lidi,
obcanii, spotrebitelit a pacientii, aby dostali své odpovédnosti za zdravi, je zasadni podminkou
dalsiho zlepseni vysledki v oblasti zdravi, vykonnosti zdravotnictvi i spokojenosti pacientii.
Hlas obcanské spolecnosti, vcetné jednotlivcii a pacientskych organizaci, mladeznickych
organizaci a seniorii, je nezbytny pri poukazovani na okolnosti, které jsou pro zdravi skodlivé,
na nebezpecny zivotni styl, zavadné zbozi a na nedostatky v kvalité i poskytovani zdravotni péce.

Hlas obcanii je rovnez duleZitym zdrojem novych napadu a myslenek. *
Program Zdravi 2020 je zaloZen na ¢tyfech prioritach (Lesenkova, 2018):

- celozivotni investice do zdravi, posilovani role ob¢anli a vytvareni podminek pro rast
jejich osobni odpovédnosti za zdravi,

—  Celit nejvétsim zdravotnim problémim Evropy — nemocem infek¢éniho i neinfekéniho
charakteru,

—  posilovat zdravotnické systémy zaméfené na lidi, rozvijet kapacity verejného
zdravotnictvi, zajistit krizovou pfipravenost, prubézn¢ monitorovat zdravotni situaci
a zajistit vhodnou reakci pti mimotadnych situacich,

- podilet se na vytvafeni odolnych socidlnich skupin Zijicich v prostfedi, které je piiznivé

pro jejich zdravi.

Vyse uvedené prioritni oblasti nestoji izolovang, naopak — jsou na sob¢, ve smyslu podpory,
zéavislé a provazané. Pro ilustraci — aktivni motivace obyvatel ke zvySeni jejich zdravotni
gramotnosti (tzn. posilovani podminek, vedouci k pievzeti ¢asti zodpovédnosti za zdravi
ze strany obcanil), bude napomocna k redukci nakladd, vynaloZzenych clenskymi staty
na zdravotni péci, coz povede ku prikladu k posileni kapacit vetejného zdravotnictvi,
1 k u¢innéjsi strategii zvladani epidemiologickych hrozeb).

Zaémérem Programu je dosdhnout prokazatelného zlepSeni zdravotni tirovné v rdmci Evropy.
K naplnéni této vize ptistoupily staty formou dohody na Sesti regiondlnich cilech:

- do roku 2020 snizit pred¢asnou imrtnost,

- zvysit nadéji doziti, tedy stfedni délku zivota,

- snizit nerovnosti v oblasti zdravi,

—  zvysit Zivotni komfort obyvatel,
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- zajistit dostupnost zdravotni péce a respekt k pravu na nejvyssi dosazitelnou troven
zdravi,

- stanovit narodni zdravotni cile a zaméry.

Dilezitost Programu tkvi zejména ve skutecnosti, Ze se jednd o pomérné vyraznou pobidku
ke zvySovani aktivity vlad a obCanl evropskych zemi v oblasti zdravi a Zivotni pohody.
Na oblast zdravi pohlizi jako na lidské pravo, jez poukazuje na nutnost posileni schopnosti celé
spolecnosti v oblasti péce o zdravi a na jeji kooperaci a partnerskou spolupraci. Prostfednictvim
svych cilii a priorit vyzyva ucastniky k pochopeni ptinosu partnerské spoluprace ke zlepSeni

zdravi a zivotni pohody.

1.4.2 EU4Health

Program EU4Health (pifeloZeno jako ,,EU pro zdravi*), vznika jako hlavni finan¢ni néstroj
pro realizaci cili Evropské unie v oblasti vetejného zdravi v roce 2021, a to Natfizenim
Evropského parlamentu a Rady (EU) 2021/5221. Program je tedy dotacnim programem, ktery,
na rozdil od strukturalnich fondt, funguje ve forme soutéze pro zadatele o evropské financovani
mezi sebou. Neni vSak vyluéné urcen Clenskym statiim, nybrz i zdravotnickym ¢i nevladnim
organizacim. Vznik tohoto programu je disledkem krize, spojené s pandemii Covid - 19. S ni
(resp. s pripravenosti zdravotnickych systému v ¢lenskych zemich na zavazné zdravotni

hrozby) pak souvisi i hlavni cile programu (© European commission, 2021):

- zlepSovani podpory zdravi,

— ochrana obyvatel EU pied vaznymi zdravotnimi hrozbami, ve smyslu vytvaieni rezerv
zdravotnickych potieb pro ptipad krize, a rezerv v persondlni vybavenosti,

—  posilovani pfistupnosti a cenové dostupnosti zdravotnickych prostfedkii potfebnych
v krizi,

—  posilovani systémti zdravotni péce, jejich odolnosti,

—  zefektivnéni telemediciny,

—  transformace systéml zdravotni péce, s niz souvisi propagace vyznamu dobrého

zdravotniho stavu u starnouci populace a podpora ptistupu ke kvalitni zdravotni péci.
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Obrazek 3 Cile programu EU4Health

& @y

Improve & foster Protect people in the Union Improve medicinal products, Strengthen health
health in the Union from serious cross-border medical devices & crisis- systems
threats to health relevant products

Zdroj: © European commission, 2021.

Diky programu EU4Health by méla mit Evropska unie, v ptipad¢ dalSich pandemickych krizi,
efektivnéj$i ndstroje, zpusobilé¢ piijmout rychld a koordinovana opatieni, jejichz absence
se v plné sile ukazala pravé v bieznu roku 2020, pfi prvnich vlnach pandemie Covid - 19.
Optikou financi se jedna o nejvétsi program Evropské unie v oblasti zdravi. Ta totiz na podporu
inovaci a budovani odolngjsich a efektivnéjSich systémti zdravotni péce v EU vyclenila pies
5 miliard EUR. Z programu pak hodld poskytovat grant do vySe max. 60 % celkovych
zpisobilych nékladl — v pfipadé vyjimecné prospésnosti pak EU uvolni az 80 % z celkovych
zpisobilych nakladi. Mezi prvni vyzvy k ptedkladani zadosti o udéleni grantu patiily v cervnu

2021 vyzvy, tykajici se efektivity diagnostiky a 1é¢by rakovinovych onemocnéni

1.5 Programy CR v oblasti zdravi

Ceska republika, jako pravoplatny ¢len Evropské unie, se plné ztotoZiiuje s vizemi EU v oblasti
podpory zdravi, zdravotni gramotnosti a zivotni pohody, a implementuje do narodni zdravotni

politiky nize uvedené strategie — Zdravi 2020 a na ni navazujici Zdravi 2030.

1.5.1 Narodni strategie Zdravi 2020

Narodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci je zaloZzena na principech
programu Zdravi 2020, a je piijata Usnesenim V1ady Ceské republiky v lednu roku 2014. Jejim
ucelem je predevsim stabilizace systému prevence nemoci a ochrany a podpory zdravi, jakoz
1 nastartovani u¢innych a udrzitelnych mechanismi, vedoucich ke zlepSeni zdravotniho stavu
populace. Nize uvedené schéma piehledn¢ ilustruje vize a zékladni strategické smérovani

Strategie, vychazeje ze systémovych a hodnotovych cili EU — programu Zdravi 2020:
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Obrazek 4 Cile Narodni strategie Zdravi 2020

NS Zdravi 2020

Hlavni cil

Zlepiit zdravotni stan

i i@ &
Prioritni oblast 1 Prioritni oblast 2 : Prioritni oblast 3 Prioritni oblast 4
Realizovat celodivotni Celit zivainym Posilovat zdravotnické Podilet se
investice do zdravi adravotnim systémy zaméfené na na vytvafeni
a prevence nemoci, problémiim v oblasti licti, zajistit pouditel- podminek pro rozvoj
posilovat roli obéandi neinfekénich nost a dostupnost odolmych socidlnich
a vytvafet podminky i infekénich nemoci zdravotnich slufeb shupin, tedy komunit
pro rist a naplnéni apriibéiné zhlediska pfijemctl, Hijicich v prostiedi,
Jejich zdravotniho monitorovat zdravotni soustiedit se na které je piiznivé
potencidlu stav obyvatel ochranu a podporu pro jejich zdravi
X A 4 zdravi a na prevendi
nemoci, rozvijet
kapacity vefejného
zdravotnictvi, zajistit
krizovou pfipravenost,
pribéiné monitorovat
zdravotni situaci
a zajistit vhod-
nou reakei
pfi mimafadnych
% situacich

Zdroj: Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2014, s. 16.

Prioritni oblasti, tak jak je pfedstavuje Obrazek 4, 1ze podrobnéji rozvinout. Prioritni oblast
¢. 1 - realizace celozivotnich investic do zdravi a prevence nemoci, posileni role obcanii
a vytvareni podminek pro rist a naplnéni jejich zdravotniho potencialu, prakticky znamena
zvySovat zdravotni gramotnost, posilovat samostatné rozhodovani obc¢antl, tykajici se jejich
zdravi, ochranit zdravi déti a mladeze a zajistit bezpe¢né podminky pro zdravé starnuti. Prioritni
oblast €. 2 - nutnost celit zavaznym zdravotnim problémuim v oblasti neinfekcnich a infekcnich

nemoci a priubézné monitorovat zdravotni stav obyvatel, vychéazi z rozSitovani kapacit v oblasti
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informaci a stalého dohledu. Do této skupiny patii strategické planovani, jak zabranit vyskytu
a $ifeni infekci prostfednictvim antibiotik, jak tyto infekce zvladat v kontextu zdravotni péce,
¢1 schopnost udrzovat doporuceny systém preventivniho o¢kovani. Prioritni oblast ¢. 3 — nutnost
posilovat zdravotnické systémy zamérené na lidi, zajistit pouzitelnost a dostupnost zdravotnich
sluzeb z hlediska prijemcii, soustredit se na ochranu a podporu zdravi a na prevenci nemoci,
rozvijet kapacity verejného zdravotnictvi, zajistit krizovou pripravenost, pritbézné monitorovat
zdravotni situaci a zajistit vhodnou reakci pri mimoradnych situacich, se zaméetuje na zajisténi
dostupnosti a organizaci fungovani sit¢ poskytovatelt zdravotnich sluzeb, véetné centralizace
vysoce specializované péce. Tim dochézi ke zvySovani Grovné, kvality a bezpe¢i v oblasti
poskytovani zdravotni péce. Posledni, prioritni oblast ¢. 4 - nutnost podilet se na vytvareni
pro jejich zdravi, bere do Givahy skute¢nost, Ze ¢lovék a piiroda, resp. prostiedi, v némz ¢lovek
zZije, spolu tvofi nerozlu¢ny celek, navzajem se ovliviwyjici. ,, Md-li byt zdravi lidi chranéno pred
rizikovymi faktory nebezpecného a kontaminovaného Zivotniho prostredi a maji-li byt prijata
vhodna socialni a dalsi opatieni v konkrétnich lokdlnich podminkach, je naprosto nezbytné,
aby resort zdravotnictvi uzce spolupracoval s resortem zivotniho prostredi a dalsimi vécné
prislusnymi resorty. Rizika plynouci ze Zivotniho prostiedi jsou vyznamnymi determinantami
zdravi. Zdravotni stav je uzce spjat s prostiedim, napr. pokud jde o expozici skodlivym emisim,
a souvisi i s vlivem klimatickych zmén, které spolecné se socialnimi determinantami pusobi

na zdravi* (Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2014, s. 26).

Od plnéni strategického programu Zdravi 2020 si CR slibuje zlepseni Zivotni pohody a kvality
zivota lidi, zvySeni produktivity prace, snizeni nakladl na zdravotni sluzby a prodlouzeni Zivota
prozitého ve zdravi. Zejména posledni oblast je oblasti pomérné problematickou, nebot’ délka
Zivota ve zdravi v CR vyrazné zaostava za jinymi ¢lenskymi staty EU, kdy rozdilnosti panuji
i co do pohlavi. Tyto skutecnosti se pak logicky promitaji ve zvySenych ndkladech na zdravotni
sluzby a jsou spojeny se snizenou kvalitou zivota a diskomfortem na stran¢ obyvatel —
pro zajimavost, Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky (2014) porovnava v délce Zivota
ve zdravi Ceskou republiku a Svédsko. Celkova stiedni délka Zivota je ve Svédsku o 4 roky
deli (82 let oproti 78 let v CR), pii¢emz délku zdravého obdobi ve Svédsku uvadi 70 let (v CR
61 let) a délku nemoci 12 let (v CR 17 let). Z tohoto vyplyvaji dvé zasadni informace — délka
Zivota ve zdravi (a s ni spojena Zivotni pohoda a spokojenost obyvatel) je v CR o 9 let kratsi

nez ve Svédsku, rozdilnost v délce obdobi v nemoci zarovenn znaci, ze CR, resp. Ceské
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zdravotnictvi, vynaklada finanéni prostiedky na 1é¢bu kazdého obyvatele CR o 5 let déle

nez zdravotnictvi ve Svédsku.

1.5.2 Narodni strategie Zdravi 2030

Narodni strategie Zdravi 2030 rovnéz vychazi z jiz diive formulovanych strategickych
materiali, zejména programu Zdravi 2020, a je piijata Usnesenim Vlady CR v &ervenci roku
2020. Strategie reaguje na vyzvy, kterym cesky zdravotnicky systém celi, at’ jiz se jedna
o demograficky vyvoj ve smyslu starnuti populace, o nerovnosti zdravotniho stavu obyvatel CR
nebo o hrozby, se kterymi se systém potykd od nastupu pandemie Covid - 19. Pandemie
COVID-19 totiz nazorn¢ ukazala, Ze je nezbytné zaméfit pozornost na podporu a ochranu
vefejného zdravi, jakoz i zajistit takovy funkcni systém, ktery bude pruzné reagovat na hrozby
vefejného zdravi, a to 1 na ty s pfeshrani¢énim pfesahem. Strategie si tak vytycuje tyto cile

(© Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020):

— ochranu a zlepSeni zdravi obyvatel, zejména ve smyslu reformy stavajictho modelu
primarni péce — posileni role praktickych lékard,

— optimalizaci zdravotniho systému, s cilem zvysit jeho u€innost, hospodarnost a zajistit
trvalou udrzitelnost. Nezbytnd je i implementace technologickych prvkii do oblasti
mediciny (telemedicina, digitalizace zdravotnictvi),

—  podporu védy a vyzkumu, tak, aby se CR v tirovni zdravotnického vyzkumu vyrovnala

vyspélym statim EU.

Reforma primarni péce je v obdobi do roku 2030 naléhava a nezbytna, nebot’ — pfestoze se
podet praktickych 1ékait v CR mirné zvysuje, jsou tito vysokého véku a nedosahuji potiebnych
kapacit. Vysoky vék muize byt limitem péce, kdyz povede k omezeni nabidky, a ta dale
negativné ovlivni pokryti a kvalitu péce. Dlouhodobou nevyvazenost kapacit praktickych
1ékait je jednim z kritickych mist ¢eského zdravotnictvi ve srovnavacich analyzach OECD,

WHO i EUROSTATu.

Problémem je rovnéz rizikové chovani obyvatel, nizka zdravotni gramotnost a nevhodné vzorce
chovani. V populaci piibyvd osob s dlouhodobé neptfiznivym zdravotnim stavem (nejen
v dtsledku stéafi, nybrz i v disledku nezdravého Zivotniho stylu — konzumace alkoholu, tabdku,
nezdravych potravin). CR ma miru Gimrti na preventabilni onemocnéni zietelné vyssi, nez je

pramér EU (285 obyvatel na 100.000), zatimco primér EU ¢ini 216 obyvatel na 100.000)
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(© Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020). Ceské zdravotni gramotnost neni dobra,
vyrazné¢ zaostava zejména v oblasti podpory zdravi, tedy ve schopnostech ziskavat, tiidit
a interpretovat informace, tykajici se chovani posilujiciho zdravi, a chovani v téchto intencich
praktikovat. Zdravotni gramotnost v CR klesa s vékem, roste pak s Girovni vzdélani a socialnim

statutem.

O nevhodnych vzorcich chovani hovotfime zejména v kontextu obezity, nedostatecnosti pohybu
a uzivani drog a omamnych latek. ,, Provedené mezinarodné srovnatelné populacni predikce
predpovidaji v ceské populaci riist prevalence obezity, a to pro rok 2030 az k hranici 35 %.
Z dosavadnich trendii a tempa riistu prevalence obéznich osob Ize rovnéz verohodné predikovat
rust incidence rady vazmych zdravotnich problémii a onemocnéni, zejména diabetu*
(© Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, 2020, s. 32). Alarmujici je zejména zvySovani
poctu preobéznich a obéznich déti ve veku do 15 let. Zdaleka vSak nejsou vyjimkou i silné
obézni déti predskolniho vé€ku. Vysvétleni Ize Casto spatfovat v nevyvazené a nezdravé strave
— CR patii v ramci EU ke statim s nejmensi konzumaci ovoce a zeleniny; a naopak, v
konzumaci soli patiime k evropskym premiantiim. Jak uvadi Ministerstvo zdravotnictvi Ceské
republiky (2020, s. 32), ,, expozice navykovym latkam v kontextu piisobeni dalsich nepriznivych
socioekonomickych faktorii predstavuje vyznamnou zdravotni a socidlni determinantu, dokaze
vyznamne ovlivnit nadeji doziti i prispét k socialnimu vylouceni. VIiv uzivani navykovych latek,
dalsich forem rizikového chovani a socioekonomickych determinant zdravi (chudoba,
nezaméstnanost, ztrata socialni koheze, nizka dostupnost zdravotni péce) se pritom syndemicky

vzdjemné kombinuji a potencuji. *

Véda a vyzkum jsou dilezitym prvkem v inovaci metod a postupli ve zdravotnictvi, které
explicitné ptispivaji k objasniovani vzniku chorob, k jejich ucinné 1€¢bé, a rovnéz k prevenci
jejich vzniku. Je nutné neustale zlepSovat podminky ve vyzkumnych zdravotnickych
pracovistich a rovnéz podporovat mladé, zacinajici védce v jejich kariéfe. Ministerstvo
zdravotnictvi Ceské republiky (2020) dopliiuje, e v oblasti spoluprace védy s jinymi obory
je primarn¢ zapotitebi zajistit lepSi provazanost s mistnim pramyslem. ,, Podstatou této
strategické vyzvy je existence dynamickych, nerovnovaznych vztahui mezi rychlymi pokroky
lékarské vedy, ménicimi se Zivotnimi a pracovnimi podminkami Zivota lidi a setrvacnosti
lidského i instituciondlniho chovani; tyto faktory se — casto s mnohaletym zpozdeénim — budou
promitat do zdravotniho stavu ceské populace** (© Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky,

2020, s. 89).
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2 Skolni stravovani

Druha kapitola prace se zaobira tématem Skolniho stravovani, které je vysoce diilezitym prvkem

v oblasti zdravého zivotniho stylu déti a mladeze.

2.1 Pravni ramec

Vyhléaska ¢. 107/2005 Sb., o skolnim stravovani, definuje Skolni stravovani jako ,,zarizeni
uzavireneho typu, jez plné respektuje vyzZivové hodnoty stravovanych osob, zdravotni
nezavadnost, kvalitu potravin a jejich Setrnou kuchynskou uipravu.” Vyjma predmétné vyhlasky
je stézejnim legislativnim pramenem dané oblasti zakon ¢. 561/2004 Sb., o pfedSkolnim,
zakladnim, stfednim, vy$§im odborném a jiném vzd¢lavani, ktery ve svych ustanovenich hovofi
o Skolnim stravovani jako o soucasti vzdélavaci soustavy, jez pln¢ podporuje a dopliuje
vzdélavaci ¢innosti ve Skolach. Soucasti predmétného zakona je 1 ustanoveni (explicitné ust.
§ 122 zékona ¢. 561/2004 Sb., v platném a G¢inném znéni), které podminuje provoz skolniho
stravovani dodrZzovanim vyzivovych norem, jez jsou Skolnimu stravovani dany. Konkrétni
vyzivové normy, jakoz i finan¢ni normativy, pak upravuji pfilohy Skolni vyhlasky, které
stanovuji vyzivové normy takovym zpusobem, aby byl pro stravnika zajistén optimalni pomér
zivin. Akcent je kladen zejména na dostatecnost porci, obsahujicich prvek ovoce a zeleniny,

jakoz i optimalni podil makrozivin, dilezitych pro spravnou funkci dospivajiciho organismu.

Legislativni ramec Skolniho stravovani dotvaii zakon €. 258/2000 Sb., o ochran¢ vetejného
zdravi. V dikci Skolniho stravovani se zaméfuje na zdravou vyzivu a na zakaz distribuce
potravin, jez odporuji pozadavkiim zdravého stravovani déti, zakh a studenti. Pro uplnost
je pak tfeba zminit i tzv. pamlskovou vyhlasku neboli vyhlasku ¢. 282/2016 Sb., o pozadavcich
na potraviny, kterd stanovuje, které potraviny je mozné ve Skolach a skolskych zatizenich
prodéavat a u kterych je pfipustna jejich reklama. Vyhlaska se vSak vztahuje pouze na zéky,
plnici povinnou Skolni dochazku, absentuje zde prvek Upravy pro stfedni Skoly, gymnazia,
¢i ucilisté. Osobné pak tuto skute¢nost hodnotim jako problematickou, nebot’ (zejména u zaka
viceletych gymnazii) dochazi v praxi k situacim, kdy se vyhlaska vztahuje i na zaky, na které

by se, s ohledem na jejich vek, jiz vztahovat nem¢la.

2.2 Financovani skolniho stravovani

Skolni jidelny, jako pfispévkové organizace, maji viceCetné financni zdroje. Jedna se jak
o finan¢ni zdroje od zfizovatele, tak o finance ze statniho rozpoctu, a v neposledni fad¢ téz
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o finance ze strany stravnikil (resp. jejich zdkonnych zéstupcil). Nize jsou uvedeny hlavni

finan¢ni zdroje a vybrané ptiklady:

—  Dotace ze statniho rozpoctu: ptidéluje na zakladé financovani nékladl zatizeni Skolniho
stravovani MSMT, ve formé piimych vydaji. Tyto vydaje uréuji krajské normativy, jejich
soucasti pak mohou byt i ptidély do FKSP.

—  Prispévek na provoz od ziizovatele: prispévky na nakup materidlu, majetku, na thradu
energii a sluzeb.

—  Vynosy z vlastni ¢innosti: stravovani cizich stravnikd, prodej majetku, pfijem z reklam.
Pokud vyuziva skolni jidelna doplitkové Cinnosti — stravovani ostatnich a cizich stravnikd,
je povinna takto konat pln¢ v dikci zivnostenského zdkona, tzn. je nejen nutné finanéné
a ucetné oddé¢lit tuto ¢innost od ¢innosti hlavni, nybrz je nutné vytvorit kalkulaci ceny
obédl, urCit osobni rezie a organizacné =zajistit veskeré nalezitosti v souladu
se smérnicemi Skolského zatizeni.

- Investicni dotace: na nakup dlouhodobého hmotného a nehmotného majetku — hradi
zfizovatel.

- Ostatni zdroje: grandy z fondt EU, dary a zejména finan¢ni pfispévky stravniki (resp.
jejich zakonnych zastupcit). Od stravnikil 1ze pfijmout pouze uplatu za Skolni stravovani,
jez je dana finanénim normativem Skolni jidelny. Stravnik tak hradi naklady na nékup
potravin, v souladu s pfilohou ¢. 2 vyhlasky ¢. 107/2005 Sb., o skolnim stravovani.

Ostatni néklady (osobni ¢i rezijni) jsou plné v dikci statu a ziizovatele.

2.3 Nutriéni pozadavky na skolni stravovani

Nastroj, jenz slouzi provozovnam skolniho stravovani k napliiovani vyzivovych ukazatelt,
je tzv. spotiebni kos. Ten pfedstavuje souhrn mésicni spotfeby danych druht potravin, tak, jak
stanovuje pfiloha ¢. 1 vyhlaSky ¢. 107/2005 Sb. V ni jsou stanoveny denni vyZivové normy
pro vybrané komodity, vzdy v souladu s v€kem stravnikii. Vékovou skupinu stravnika

na stfednich Skolach a jejich spotfebni koS ilustruje nize uvedend tabulka:

Tabulka 1 Spotiebni ko§ — vybrané potraviny, jejich denni mnoZstvi pro stravnika SS

Vék Druh a mnozZstvi vybrané potraviny na stravnika/den (v gramech) u hlavniho jidla (obéd)

Maso | Ryby Mléko Miéc. vyrobky = Tuky Cukry  Zelenina Ovoce Brambory = LuSténiny
15-18 let 75 10 100 9 17 16 100 90 170 10

Zdroj: vlastni zpracovani dle Ministerstva mladeze, $kolstvi a t&lovychovy CR (2016, s. 5).
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Jak uvadi Metodicky navod Ministerstva zdravotnictvi CR (2016), spotieba potravin,
uvedenych v tabulce, odpovida mési¢nimu pruméru s ptipustnou toleranci +-25 %, s vyjimkou
tuk® a cukru. Jejich mnozstvi, uvedené v tabulce, pfedstavuje horni hranici, tu vSak Ize snizit.
Naproti tomu u zeleniny, ovoce a lusténin, Ize navySovat i nad horni hranici tolerance. Soucasti
obédu ve Skolnich jidelnach je rovnéz napoj. Zde je nutno piihlédnout k potiebé vitaminu C
a tak do jidelni¢ku zatazovat nejen napoje, ale i kompoty ¢i zeleninové salaty pravé s pridavkem
tohoto vitaminu.

Ministerstvo zdravotnictvi CR, ve svém Nutri¢nim doporugeni pro sestavovani jidelnich listk®
ve Skolnich jidelndch z roku 2015, velice piehledné¢ zpracovava problematiku Skolniho
stravovani, s dirazem na nutricni pozadavky. Jeho doporuceni je pIné¢ v souladu
s doporuc¢enimi WHO a tzv. potravinovou pyramidou, ktera tvoii popularni a ptehlednou

pomiucku k tvorb¢ jidelni¢ku nejen pro déti a dospivajici mladez.

Obrazek 5 Potravinova pyramida dle MZCR

Zdroj: © Jidelny (2009).

Pfedmétna pyramida funguje na jednoduchém principu poméru a objemu danych potravin
ve zdravém a vyvazeném jidelni¢ku. Plati, Ze potraviny na vrcholku pyramidy bychom méli
konzumovat spiSe sporadicky, ¢im nize se v pyramidé dostavame, tim vyssi procentudlni podil
by dané potraviny mély v nasem jidelnicku tvofit. Co se tyCe spodniho patra, jez obsahuje

obilniny, téstoviny, ryzi a pekaiské vyrobky, ty tvofi hlavni podil sacharidl, dodavajicich
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energii. Muzik a kol. (2014) pak dopliuji, Ze z tohoto patra pyramidy by mélo dité a dospivajici

denn¢ zkonzumovat az 6 porci.

Nezbytna je rovnéz znalost tzv. Zdravého talife, schématu, jez nazorn¢ ilustruje optimalni
pomgér zdravi prospéSnych potravin a jejich zastoupeni ve zdravém stravovani. Zakladni schéma

ukazuje Obrazek 2.
Obrazek 6 Zakladni schéma tzv. Zdravého talife

Have plenty of

vegetables and fruits Efjt P:OtEIH foods

/:
;
/

e

Maké water
your drink
of choice

Choose
whole grain
. foods

Zdroj: © Funkéni vyziva (2021).

2.4 Hygienicka a bezpecénostni opatreni

Tématem hygieny a bezpecnosti v provozovnach $kolni jidelny se zaobirala WHO, ktera
stanovila tzv. ,,5 klic¢h k bezpe¢nému stravovani" (© Informacni centrum bezpecnosti potravin,
2018). V ramci prvniho pravidla hovoii WHO o udrZzovani Cdistoty, vlastni 1 Cistoty
ptipravovacich ploch. V praxi to znamena nejen diisledné umyvani rukou pii kazdé manipulaci
s jidlem, nybrz i myti povrchi, na kterych je jidlo ptipravovano. Druhé pravidlo hovofii
o eliminaci mikrobli v syrovych potravinach a jejich praktickém oddé¢lovani od pokrmi jiz

uvafenych. Tretim pravidlem je teplota varu polévek a duSenych jidel, kterd by méla po dobu
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10 minut dosahovat teploty 70° C. Ptedposledni pravidlo akcentuje na uchovéavani potravin
v lednici pii minimalni teploté 5 °C a o jejich servise pfi teploté alespont 60° C. Zavérecny kli¢
se pak zaobird tématem nezévadnosti potravin a vody, tzn. zdkazem konzumace potravin

po uplynuti doby jejich trvanlivosti, a umyvanim zeleniny a ovoce pted jejich konzumaci.

Zaméstnanci Skolni jidelny jsou povinni dodrzovat hygienické piedpisy a pravidla bezpecnosti
prace na pracovisti, tak, jak jsou stanoveny internimi dokumenty $koly a zdkonem ¢. 262/2006
Sb., zakonik prace. Nezbytnou soucasti kazdého pracovnika je pak vstupni 1ékatskd prohlidka
a vlastnictvi platného zdravotniho prikazu, jez slouzi jako doklad o zptsobilosti vykonu prace
ve skolni jidelné.

Pro vSechny stravovaci provozy je nezbytna implementace Systému analyzy rizika a stanoveni
kritickych kontrolnich bodi (HACCP), opirajici se o natizeni Evropského parlamentu a Rady
(ES) ¢. 852/2004 o hygiené potravin. Implementace systému v prostiedi Skolni jidelny stoji
na té€chto principech (Voldfich, Jechova, 2004):

- Vymezeni ¢innosti Skolni kuchyné a jeji ukoly, pocinaje velikosti zafizeni, uzité
technologie v ném, ptes definovani surovinovych vstupti, zpisobu skladovéani potravin
a jejich distribuce,

—  provedeni popisu ptipravy jidel, jejich udrznost a vlastni technologie ptipravy pokrmt,

— sestaveni postupového diagramu pfipravy jidel — technologicky postup, pocinaje
nakupem surovin az k findlni distribuci pokrmu,

—  verifikace diagramu v provozu jidelny — principy vhodné vyrobni praxe,

—  provedeni analyzy nebezpe¢i — vlivy surovin a technologii, uzivanych pii jejich
zpracovani, hygiena na pracovisti, sanitace prostfedi, analyza vnitinich a vngjSich
¢initelu, rizik,

— stanoveni kritickych bod,

— stanoveni znakll a hodnot kritickych mezi jednotlivého kritického bodu,

—  monitoring kritickych bodt,

- napravna opatieni,

- zavedeni dokumentace,

- stanoveni ovérovacich postupli — nejcastéji ve formée interniho/externiho auditu.

Systém klade dliraz na kontrolu rizik zdravotni nezavadnosti potravin, tak, aby byl eliminovan

vyskyt zdravotné nezavadnych potravin u vSech vyrobct, zpracovateli a distributort potravin,
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tedy téch, kteti do potravinového fetézce svymi produkty a sluzbami vstupuji (Voldfich,

Jechova, 2004.

2.5 Programy, tykajici se zdravé vyzivy, uréené pro skolni jidelnu

a zaky strednich skol

Projekt Zdrava Skolni jidelna je projektem Statniho zdravotniho ustavu v Praze, realizovanym
od roku 2015, a nepiimo navazujicim na projekt Skola podporujici zdravi. Projekt stavi na tiech
zéakladnich pilifich — edukovany personal skolni jidelny, informovany stravnik, motivujici
pedagog a vedeni Skoly. Vlastnim cilem projektu je pak zajisténi pestré a nutricné vyvazené
stravy, poddvané v ramci Skolniho stravovani, a rovnéz spravné metodické vedeni personalu
Skolnich jidelen v instalaci cilenych zmén. Do projektu je v letosSnim roce zapojeno 238 skol,

pti¢emz vychazi z 10 kritérii (© Zdrava Skolni jidelna, 2015):
Kritérium 1: Z pyramidy na talir — jednoduché zasady spravné vyZivy v praxi.

Kritérium 2: Pestry jidelni listek s kazdodenni nabidkou neslazenych napoju (sestaveny

dle Nutricniho doporuceni Ministerstva zdravotnictvi CR ke spotiebnimu kosi).
Kritérium 3: Spravné a bezchybné vedeni spotiebniho kose.

Kritérium 4: Cerstvé a sezonni potraviny jsou zdkladem pokrmii.

Kritérium 5: Stridmé soleni s ohledem na détského stravnika.

Kritérium 6: Omezeni pouZivani dochucovadel a instantnich dehydratovanych smési.

Kritérium 7: Podpora narodnich tradic a regionalnich zvyklosti, seznamovani s mezindarodni

kuchyni.
Kritérium 8: Pravidelné vzdeélavani persondlu skolni jidelny.
Kritérium 9: ZvySovani vyzivové gramotnosti a podpora spravnych stravovacich navykii déti.

Kritérium 10: Prezentace Skolni jidelny a podpora komunikace s pedagogy, detmi a rodici

Spolek Skute¢né zdrava Skola se rovnéz vénuje kvaliteé Skolniho a vefejného stravovani. Nabizi
program Skutecné zdrava jidelna, vychézejici z ideji britského programu Food For Life
Partnership. Jak spolek uvadi na svych internetovych strankach, , prostFednictvim nasich

programii se snazime o navrat kvalitnich, cerstvych a sezonnich produkti od domdacich
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o (¢

zemédelcii na stoly stravniki“ (© Skutecné zdrava jidelna, 2018). Program Skutecné zdrava

jidelna se opira o Ctyfi principy:

—  Piiprava pokrmt z kvalitnich Cerstvych surovin.
—  Nékup ekologicky Setrnych a etickych potravin.
- Upftednostnéni produkti od mistnich zeméd¢lct.

- Ptiprava zdravych a chutnych pokrmii.

Do projektu se miize zapojit kazdd §kola v Ceské republice, pfi¢emz miize v jeho ramci
doséhnout tfi urovni — bronzové, stiibrné a zlaté, z nichz kazd4 zahrnuje specificka kritéria,
ktera musi dand jidelna naplnit ve smyslu kvality jidla a mista jeho ptivodu. Osvédceni o ziskani
urcité urovné lze ziskat pouze po kontrolni ndvstéveé inspektora (© Skute¢né zdrava jidelna,

2018).

2.6 Shrnuti teoretické ¢asti prace

Zdravy zivotni styl je takovym souhrnem kontrolovanych rozhodnuti jednotlivcti, majicich
pozitivni vliv na jejich zdravi. Zdravim vSak nerozumime pouze nepiitomnost nemoci; zdravi
je stavem Uplné télesné, duSevni a socidlni pohody. Ve fyzické roviné se jednd zejména
o spravné¢ a priméfené stravovani, dostatené mnozstvi pohybovych aktivit, o kvalitni
a dostate¢ny odpocinek (nejen ve smyslu spanku) a o dusevni oc€istu, pro spravné zvladani
stresovych situaci. V roviné emocionélni je tfeba klast dliraz na pozitivni nahled na zivot

a akceptaci sebe sama.

Nespravné navyky zivotniho stylu (jak v oblasti stravovani a sportu, tak 1 v oblasti
psychosocialni a spiritudlni) mohou vést ke vzniku raznych onemocnéni — nejéastéji jsou
zminovana kardiovaskuldrni onemocnéni, diabetes ¢i obezita. Ta je redlnou hrozbou nejen pro
dospelé jedince, nybrz (zejména v posledni dekadé€) i pro skolni a ptedskolni déti. WHO uvadi,
7e podet déti s nadvahou se v Ceské republice v roce 2020 pohyboval okolo 28 %, pfi¢emz
celych 10 % déti je obéznich. U této vékové kategorie jsou nespravné stravovaci a pohybové
se tak déje proto, Ze i oni sami se stravuji nevhodné a volny ¢as travi pasivnim zptisobem. Tyto
zvyklosti pak piejimaji jejich potomci, na které maji navic velky vliv i média a reklamy,

podbizejici détem sladké napoje €i pokrmy z fetézct rychlého obcerstveni.

Ochrana zdravi a zdravotni gramotnost je hlavni prioritou vSech ¢lenskych stati Evropské unie.

Koordinace jednotného postupu v rdmeci této oblasti je zajiSténa akceptaci a praktickou realizaci
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programti, zaméfenych na zlepSeni zdravi evropské populace. K tém nejzndméjSim patii
program Zdravi 2020, Zdravi 2030 a EU4Health. Tyto programy maji za kol stabilizovat
systém prevence nemoci a ochrany a podpory zdravi, jakoz i1 nastartovat takové mechanismy,
které ucelné povedou ke zlepSeni zdravotniho stavu populace a ke zvySovani jeji zdravotni

gramotnosti.

Déti a mladez, navstévujici Skolskd zafizeni, maji moznost navstévovat Skolni jidelny.
Ty se zamétuji na zdravou vyzivu, plné respektujici vyzivové hodnoty pokrmi, pii dodrzovani
kvality potravin a jejich zdravotni nezavadnosti. Skolni jidelny jsou ptisp&vkovymi
organizacemi, jejichz financni zdroje pochazi nejen z dotaci ze statniho rozpoctu,
ale i z pfispévkll na provoz od zfizovatele, z vynost z vlastni ¢innosti, z investi¢nich dotaci
a v neposledni fad¢ z financnich pfispévkl stravniki. Ty jsou definovany vyhlaskou
¢. 107/2005 Sb., o sSkolnim stravovani. S ohledem na dulezitost Skolniho stravovani
pii dodrzovani spravnych stravovacich navykl déti a mladeze je tato oblast ptisné regulovana
a kontrolovana, zejména v ramci dodrzovani hygienickych a bezpecnostnich opatieni. V praxi
ptejimaji skolni jidelny pravidla WHO, hovotici o tzv. "5 kli¢ich k bezpe¢nému stravovani".
Jedna se o udrzovani Cistoty pii ptipravé pokrmii, o eliminaci mikrobli v syrovych potravinach,
o teploté potravin, jejich skladovani a servise, a o pozadavku na nezdvadnost potravin a vody.
Pro vSechny stravovaci provozy je pak nezbytnd implementace HACCP, opirajici se o nafizeni

Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 852/2004, o hygien¢ potravin.
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3 Vyzkumné Setieni

Tteti kapitola ptedkladané prace predstavuje vlastni vyzkumné Setieni, majici za kol naplnit,

za pomoci vybrané metodiky a metod ziskani a vyhodnoceni dat, stanoveny cil prace.

3.1 Cil vyzkumu a stanoveni hypotéz

Hlavnim cilem prace je zjistit, do jaké miry ovliviluje stravovani ve Skolni jideln¢ Zivotni styl
zaku stfednich skol. Dil¢im cilem je pak identifikovat problémové oblasti zivotniho stylu zakt
sttednich Skol a navrhnout takova opatteni, ktera by troven jejich zivotniho stylu mohla zlepsit.

Pro naplnéni hlavniho a dil¢iho cile prace byly nastoleny tyto hypotézy:

H1: Mezi pohlavimi existuje statisticky signifikantni rozdil v hodnoceni jejich Zivotniho

stylu.

H2: Nespravné stravovaci navyky (ve smyslu nezdravého stravovani) jsou v signifikantné

vyS$S$i mifFe patrny u chlapci nez u divek.

H3: Divky na stfednich §kolach ve statisticky signifikantné vy$S§i mife povaZzuji stravovani

ve Skolni jidelné za diileZitou soucast zdravého a vyvazeného jidelnicku neZli chlapci.

3.2 Metodika

V ramci praktické casti prace je vyuzita metoda kvantitativniho vyzkumu, vedena formou
dotaznikového Setfeni. Kladem vybrané metody je vysokd mira jeji reliability, stejné jako
relativni rychlost a pfimocarost sbéru dat. Nevyhodou zvolené metody je vSak potencialné nizka
validita, 1 ndro€nost pfipravy vyzkumu a jeho finalniho vyhodnoceni. Jak upozoriuje Linderova

a kol. (2016), dotaznik je tfeba fadné koncipovat a nepodcenit vybér cilového souboru.

Vyzkumny proces probihd v n€kolika krocich, které prehledné ilustruje nize uvedeny obrazek.
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Obrazek 7 Schéma vyzkumného procesu

- ~
| Uvodni stav
i

dvrh implement Vybér vyzkumné
zavérd metody

Nastoleni hypotéz
Sbér dat Operacmngllzace
f | hypotéz

Zdroj: vlastni zpracovani.

Dotaznikové Setfeni bylo zvoleno sohledem na jeho nizkou finanéni narocnost
a rychlost sbéru dat. Jak doplnuje Chraska (2001, s. 163), ,, samotny dotaznik je soustavou
predem pripravenych a peclivé formulovanych otdzek, jez jsou promyslené serazeny, a na které
respondent odpovida pisemné.” Vyhodou dotaznikového Setfeni je rovnéZ poskytnuti
dostatecného prostoru respondentim k vyplnéni pfedmétnych dotaznik — respondenti mayji
dostatek casu k zamysleni se nad otdzkami dotazniku a nejsou tedy v Casové tisni, kterad
by mohla jejich responze negativné ovlivnit. Gavora (2010) vSak upozoriiuje na riziko nizké
navratnosti dotaznik. Tuto hrozbu lze ¢astecné zhojit napt. moznosti vyplnéni dotaznikt
online ¢i pfislibenim finan¢ni odmény za kompletné a fadn€ vyplnény dotaznik.

Pro praktickou ¢ast prace byl sestaven dotaznik, vétSinoveé obsahujici otazky s moznosti vybéru

pireddefinovanych odpovédi. Otazky v dotazniku jsou, v souladu se stanovenym cilem prace,

zaméfeny na:

- zivotni styl zaki stfednich skol, jeho problémové oblasti,

- preferenci zptuisobu stravovani zaka stfednich skol,

—  najejich vnimani $kolnich jidelen, jako soucasti zdravého jidelnicku
—  najejich dochazku do zatizeni $kolniho stravovani

—  naproblémové oblasti Skolniho stravovani.
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3.2.1 Metoda vyhodnoceni dat

Vyhodnoceni responzi bylo provedeno jednak slovné, jednak za podpory grafickych vystupt
(tabulky), které byly vytvoteny v programu MS Word 2020. Pro verifikaci (resp. falzifikaci)
hypotéz byl vyuZit tzv. Chi-kvadrat test. ,, Chi-kvadrat test je statistickou metodou, pri které
dosahujeme zjisteni, existuje-li mezi dvéema znaky prokazatelny vyrazny vztah. Jedna se o test
statistické hypotézy, pri kterém se testuje shoda mezi ocekavanymi a pozorovanymi hodnotami “

(© Cviceni ze statistiky, 2020).

Pro ovéfeni hypotézy je v Excelu vytvofena kontingencni tabulka, zahrnujici ocekévané
a absolutni Cetnosti, které jsou za pomoci funkci porovnavany. Vysledek neboli zjisténa
hodnota pravdépodobnosti je pak porovnana se zvolenou hladinou vyznamnosti (v daném
piipad¢ 0,05). Je-li vysledek nizsi nebo roven hladiné vyznamnosti, potom lze odmitnout
nulovou hypotézu na zvolené hladiné vyznamnosti. V opacném piipadé musime nulovou

hypotézu potvrdit.

3.2.2 Vyzkumny vzorek a organizace vyzkumu

Vyzkumny soubor je sloZen z zaki stfednich odbornych kol v hlavnim mésté Praha. V souladu
se zamérem vyzkumného Setfeni bude vyzkumny soubor pii vyhodnoceni dat ¢lenén na dva
sub-soubory, a to sub-soubor chlapci a sub-soubor divek. Jak uvadi Chraska (2003),
v pedagogickych vyzkumech se nejCastéji vyuziva tzv. skupinového vybéru, jehoz zaklad
je dan zamérem vyzkumnika uspotfadat zakladni soubor do urcitych skupin, v ptipadé
prezentovaného Setfeni do dvou skupin ¢lenénych dle kritéria pohlavi.

Celkem bylo ve Skolském zafizeni distribuovano 100 dotaznikti, s moznosti jejich vyplnéni
v terminu 1. 10. 2021 — 31. 1. 2022. Ke dni uzavieni vyzkumu bylo nazpét ziskano 76 plné
vyplnénych dotaznikil, coz pfedstavuje 76 % navratnost. Vyzkumny soubor tvoii 22 chlapct
a 54 divek, ktefi se dobrovolné¢ a anonymné zucastnili vyzkumného Setfeni. Informace

o vyzkumném souboru pichledn¢ zobrazuje Tabulka 2.

Tabulka 2 Identifikace vyzkumného souboru

Chlapci Divky CELKEM
absolutni relativni absolutni relativni absolutni | relativni
cetnost éetnost éetnost cetnost cetnost éetnost

CELKEM 22 28,95 % 54 71,05 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.
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3.3 Vysledky vyzkumného Setreni
Otazka €. 1 byla zodpovézena v ramci Tabulky 2.

Otazka €. 2: Jsem studentem:

Tabulka 3 Vybér Skoly, kterou respondenti navstévuji

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=54 N=176
absolutni relativni absolutni relativni absolutni relativni
Cetnost Cetnost ¢etnost ¢etnost Cetnost ¢etnost
Gymnazium - - - - - -
SOS 19 86,36 % 44 81,48 % 63 82,89 %
SOU 3 13,64 % 10 18,52 % 13 17,11 %
Konzervatoi - - - - - -
Jiné - - - - - -
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

Ve vzorku respondentil jasné prevladaji studenti stfednich odbornych $kol (82,89 %); naproti

tomu zadny z respondentil neni studentem gymnazia, konzervatote, ¢i jiného typu stfedni skoly.

Otazka ¢. 3: Sviij Zivotni styl (spanek, pohyb, jidlo) hodnotim jako zdravy.

Tabulka 4 Hodnoceni Zivotniho stylu respondenti

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
¢etnost ¢etnost ¢etnost Cetnost ¢etnost Cetnost
Urcité ano 2 9,09 % 4 7,41 % 6 7,89 %
SpiSe ano 13 59,09 % 30 55,56 % 43 56,58 %
Spise ne 7 31,82 % 19 35,18 % 26 34,21 %
Rozhodné ne - - 1 1,85 % 1 1,32 %
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

Z vysledk Setieni je patrno, ze zaci sttednich Skol hodnoti sviij Zivotni styl jako zdravy — takto
se vyjadrila vice nez polovina chlapct (59,09 % hodnoti sviij Zivotni styl jako spiSe zdravy,
9,09 % pak jako rozhodn¢ zdravy), a vice nez polovina divek (55,56 % se ptiklani ke spise
zdravému zivotnimu stylu, 7,41 % jej za zdravy rozhodné povazuje).

Otazka €. 4: Zasady zdravého zZivotniho stylu dodrZuji zejména v této oblasti/téchto

oblastech (Ize oznacit vice odpovédi)
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Tabulka 5 Oblasti zdravého Zivotniho stylu respondenti

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
¢etnost ¢etnost Cetnost Cetnost ¢etnost ¢etnost
Spanek 4 9,76 % 23 24,47 % 27 20 %
Pohyb 13 31,71 % 25 26,57 % 38 28,15 %
Stravovani 7 17,06 % 15 15,98 % 22 16,30 %
Absence zavislosti 15 36,59 % 31 32,98 % 46 34,07 %
Jiné 2 4,88 % - - 2 1,48 %
CELKEM 41 100 % 94 100 % 135

Zdroj: vlastni zpracovani.

V odpovédich na tuto otazku bylo mozno oznacit vice odpovédi. Z responzi vyplyva, Ze vice

nez tetina dotdzanych chlapcii (36,59 %) a cca tfetina dotdzanych divek (32,98 %) uvadi

absenci zavislostniho jednani jako jeden z faktorti svého zdravého zivotniho stylu. S ohledem

na téma prace je pak zasadnich fadek €. 3 vyse uvedené tabulky, kdy pouze 7 chlapcti a 15 divek

oznacilo své stravovani za zdravé, v dikci zdsad zdravého zivotniho stylu.

Otazka ¢&. S: Zasady zdravého Zivotniho stylu porusuji nejcastéji v této oblasti/téchto

oblastech (Ize oznacit vice odpovédi):

Tabulka 6 Oblasti nezdravého Zivotniho stylu respondentii

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=154 N=176
absolutni relativni absolutni relativni absolutni relativni
cetnost cetnost Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost
Spanek 19 38,78 % 26 29,55 % 45 32,85 %
Pohyb 10 20,41 % 20 22,73 % 30 21,90 %
Stravovani 15 30,61 % 29 32,95 % 44 32,12 %
Zavislosti 4 8,16 % 10 11,36 % 14 10,22 %
Jiné 2,04 % 3 3,41 % 4 2,91 %
CELKEM 49 100 % 88 100 % 137 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

Nejcastéjsi oblasti v poruSovani zdravého Zivotniho stylu

se podle responzi stala oblast

stravovani, coz logicky navazuje na odpovédi respondentti v pfedchozi otazce. Pomérné ¢asto

pak chlapci (38,78 %) 1 divky (29,55 %) udavaji nedostate¢nost spanku. Neuspokojivé je rovnéz

jejich hodnoceni nedostatecného pohybu — nizkou frekvenci pohybovych aktivit uvadi

10 chlapcti a 20 divek, coz v celkovém souctu tvoii 21,90 %.
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Otazka €. 6: Hovorite ve Skole (v ramci vyucovacich hodin) o zdravé vyzivé a zdravém

Zivotnim stylu?

Tabulka 7 Vyuka zdravého Zivotniho stylu na stfednich Skolach

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N =54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
cetnost Cetnost Cetnost cetnost Cetnost Cetnost
Ano 22 100 % 39 72,22 % 61 80,26 %
Ne - - 15 27,78 % 15 19,74 %
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

Vyhodnoceni odpovédi na tuto otazku je velice pozitivniho charakteru. Majorita zaka stfednich
skol (80,26 %) hovoti v ramci vyucovacich hodin s pedagogy o zdravé vyzivé a zdravém
zivotnim stylu. To pfirozené¢ podporuje jejich zdravotni gramotnost a osvétu v oblastech

zdravého zivota.

Otazka €. 7: Uvitali byste informace (popf. vice informaci) z oblasti zdravého Zivotniho

stylu v ramci vyuky?

Tabulka 8 Ochota respondentu k rozSiieni informaci z oblasti zdravého Zivotniho stylu v ramci vyuky

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N =54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
cetnost cetnost cetnost Cetnost cetnost Cetnost
Ur¢ité ano 3 13,64 % 20 37,04 % 23 30,26 %
Spise ano 13 59,10 % 27 50 % 40 52,63 %
SpiSe ne 6 27,26 % 7 12,96 % 13 17,11 %
Rozhodné ne - - - - - -
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.
Pfestoze jsou Zaci stfednich Skol vétSinové vramci vyuky informovani o zdravé vyziveé
a zdravém zivotnim stylu, tyto informace by jesté rozsifilo vice nez 82 % z nich. Celkem 13

zaka stfednich Skol pak informace, =ziskané ve vyuce, povazuje za dostatecné,

a tak by rozsifovani informaci ve vyuce spiSe nevitali.

Otazka €. 8: Nejraddéji se stravujete:

Tabulka 9 Preference mista stravovani respondenti

Chlapci
N=22

Divky
N=54

CELKEM
N=76
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absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni

Cetnost Cetnost ¢etnost Cetnost ¢etnost ¢etnost
Doma 8 36,36 % 39 72,22 % 47 61,84 %
Restaurace/fastfood 6 27,27 % 9 16,67 % 15 19,74 %
Skolni jidelna 3 13,64 % 1 1,85 % 5,26 %
Jiné 2 9,09 % 2 3,70 % 5,26 %
Je mi to jedno 3 13,64 % 3 5,56 % 7,90 %
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.
Vyhodnoceni responzi na tuto otazku neptineslo vétsi pfekvapeni. Chlapci (36,36 %) 1 divky
(72,22 %) preferuji stravovani v domacim prostiedi, pfestoze pocet divek takto odpovidajicich

zdaleka Na

restaurace/fastfoody, pro zaky dostupné a vitané zejména co do rychlosti obslouzeni; pouze

pocet chlapci ptrevysuje. pomysiném druhém mist¢ se umistily

4 7aci z celkového poctu 76 preferuji stravovani ve skolni jidelné¢.

Otazka ¢. 9: Je ve Vasi Skole umistény napojovy ¢i stravovaci automat? Pokud ano, jak
casto ho vyuzivate?

Tabulka 10 Existence napojového/stravovaciho automatu na strednich skolach

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
¢etnost ¢etnost Cetnost Cetnost ¢etnost ¢etnost
Neni - - 1 1,85 % 1 1,31 %
Je, vyuzZivam ¢asto 9 40,91 % 6 11,11 % 15 19,74 %
Je, vyuZivam obcas 10 45,45 % 35 64,82 % 45 59,21 %
Je, nevyuZivam 3 13,64 % 12 22,22 % 15 19,74 %
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

De facto ve vSech Skolskych zatizenich respondentli se nachézi napojovy ¢i stravovaci automat.
Tento Zaci nevyuZivaji Casto, jedna se o jeho obCasné navstévy, jak uvedlo 59,21 % respondentt
vyzkumu. Pomérné velké zastoupeni méla i odpoveéd’, Ze automaty ve Skolach sice dostupné
jsou, nybrz je zaci nevyuzivaji — takto odpoveédéli 3 chlapci (13,64 %) a 12 divek (22,22 %).
Otazka ¢. 10: PovaZujete stravovani ve Skolni jidelné za dileZitou soucast zdravého
a vyvazeného jidelnicku?

Tabulka 11 Stravovani a jeho dileZitost ve zdravém jidelni¢ku

Chlapci Divky CELKEM

N=22 N=54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni | relativni
Cetnost ¢etnost ¢etnost ¢etnost ¢etnost Cetnost
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Ur¢ité ano 1 4,55 % 7 12,96 % 8 10,53 %
SpiSe ano 2 9,09 % 16 29,63 % 18 23,68 %
SpisSe ne 14 63,63 % 14 25,93 % 28 36,84 %
Urdité ne 13,64 % 7 12,96 % 10 13,16 %
Nevim, nejsem si jisty/a 9,09 % 10 18,52 % 12 15,79 %
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

Velice prekvapujici byly vysledky vyzkumu v rdmcei odpovédi na tuto otazku. Prestoze je Skolni
stravovani dulezitym prvkem v osvét¢ a v dodrzovani navykd zdravého stravovani, pouze
10,53 % dotazanych povazuje stravovani ve Skolni jidelné zcela jisté za duleZitou soucast
zdravého a vyvazeného jidelnicku. Naproti tomu spiSe zaporné odpovédelo pres 63 % chlapct

a témet 26 % divek. Celkem 13,16 % dotazanych pak Skolni stravovani zcela jisté nepovazuje

za dilezity aspekt pii utvareni zdravych stravovacich navykd.

Otazka €. 11: Stravujete se ve Skolni jidelné?

Tabulka 12 Dochazka Zaki do Skolni jidelny

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
¢etnost Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost Cetnost
Ano 16 72,73 % 22 40,74 % 38 50 %
Ne 6 27,27 % 32 59,26 % 38 50 %
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

Ve skolni jidelné se dle responzi stravuje velké mnozstvi chlapct (72,73 %), avsak ani ne

polovina divek (40,74 %). Odpovédi na tuto otdzku mohou zcela jisté korelovat s odpovéd'mi

na otazku ¢. 8, v niz pfes 72 % divek sdélilo, Ze se nejradéji stravuji v domacim prostiedi.

Otazka ¢. 12: Tato otazka se tyka respondentii, ktefi na otazku ¢. 11 odpovédéli kladné.

S kvalitou a pestrosti pokrmii ve $§kolni jidelné, kterou navstévuji, jsem:

Tabulka 13 Spokojenost respondentii s kvalitou pokrmii ve §kolni jidelné

Chlapci Divky CELKEM
N= N= N=

absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni | relativni

cetnost cetnost Cetnost cetnost cetnost Cetnost
Zcela spokojen 3 18,75 % 3 13,64 % 6 15,79 %
SpiSe spokojen 6 37,50 % 9 40,91 % 15 39,47 %
Spise nespokojen 5 31,25 % 7 31,81 % 12 31,58 %
Jednoznaéné nespokojen 2 12,50 % 3 13,64 % 5 13,16 %
Nevim - - - - - -
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| CELKEM

Zdroj: vlastni zpracovani.

| 16 |100%| 22 |100%| 38 | 100 % |

Pro vyhodnoceni odpovédi na tuto otazku byl predem definovan soubor, ktery odpovedél
kladné na otdzku ptedchozi. Z 16 chlapct, navstévujicich Skolni jidelnu, je s kvalitou jejich
pokrmil spokojeno 9 z nich, z 22 divek pak kvalitu pokrmta ve $kolni jidelné hodnoti kladné
12 z nich. V celkovém objemu je tak vice nez 55 % dotazanych s kvalitou jidel ve skolni jidelné

spokojeno.

Otazka ¢. 13: Tato otazka se tyka respondentii, ktefi na otazku ¢. 11 odpovédéli kladné.

Co je dle Vaseho niazoru slabym mistem Vasi Skolni jidelny (Ize oznacit vice odpovédi):

Tabulka 14 Nedostatky dané Skolni jidelny o¢ima respondenti

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=54 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
Cetnost ¢etnost Cetnost Cetnost ¢etnost Cetnost
Malé porce 4 8,16 % 5 6,49 % 9 7,14 %
Opakujici se jidla 12 24,49 % 12 15,58 % 24 19,05 %
Spatny pitny rezim 10 20,41 % 6 7,79 % 16 12,70 %
Chut’ jidel 11 22,45 % 20 25,97 % 31 24,60 %
Malo sladkého 2 4,08 % 4 5,19 % 6 4,76 %
Nedostate¢ny vybér 5 10,20 % 8 10,39 % 13 10,32 %
Malo ovoce/zeleniny 4 8,16 % 17 22,08 % 21 16,67 %
Jiné 1 2,04 % 5 6,49 % 6 4,76 %
CELKEM 49 100 % 77 100 % 126 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

Cilovym souborem odpovédi na tuto otazku jsou opé€t respondenti, stravujici se ve Skolni
jideln€. Za nejslabsi misto jejich Skolni jidelny respondenti nejéastéji oznacuji chut’ pokrmi
(24,60 %), opakujici se vybér jidel (19,05 %) a nedostate¢nost ovoce a zeleniny v nabizenych
pokrmech (16,67 %). Naopak problematickou oblasti neni nedostate¢ny vybér sladkych

pokrmil, ani malé porce — tyto odpovédi oznacilo pouze zanedbatelné procento respondentt.

Otazka ¢. 14: Co by mély dle Vaseho nazoru Skolni jidelny v oblasti stravovani zménit?

Tabulka 15 Zmény ve stravovani Skolnich jidelen

Chlapci Divky CELKEM
N=22 N=154 N=176
absolutni | relativni | absolutni | relativni | absolutni relativni
cetnost Cetnost Cetnost Cetnost cetnost cetnost
Chut’ pokrmu 7 31,82 % 28 51,85 % 35 46,05 %
Cena za obédy 2 9,09 % 4 7,41 % 6 7,89 %
Velikost porci 4 18,18 % 6 11,11 % 10 13,17 %
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VEtsi vybér/pestrost 8 36,36 % 11 20,37 % 19 25 %
Jiné 1 4,55 % 5 9,26 % 6 7,89 %
CELKEM 22 100 % 54 100 % 76 100 %

Zdroj: vlastni zpracovani.

ZavereCna otazka vyzkumu ponechala respondentim moznost vyjadfit se k potencialnim
zméndm ve stravovacich provozech skolnich jidelen. Odpovédi zakt opét koresponduji s jejich
odpovéd'mi na otazku €. 13 — vice neZ 31 % chlapct a vice nez 51 % divek vidi potencial
ve zlepSeni chuti pokrmt v jidelnach servirovanych, 25 % dotazanych by uvitalo vétsi pestrost
a vybér pokrmi. V ramci 6 odpovédi ,,jiné* byla zaznamenana stiznost na nekvalitni suroviny
v pokrmu, jedna vytka se nesla v duchu dodrzovani hygienickych standardd jidelen — ,,nasel

jsem v jidle opakované vlasy*.

3.3.1 Vyhodnoceni hypotéz

H1: Mezi pohlavimi existuje statisticky signifikantni rozdil v hodnoceni jejich Zivotniho

stylu.

Nulovéa hypotéza stanovila, Ze mezi pohlavimi existuje statisticky vyznamny rozdil v hodnoceni
jejich zivotniho stylu. Jeji vyhodnoceni je obsazeno v odpovédich respondentti na otazku €. 3

dotaznikového Setfeni.

Tabulka 16 Chi-kvadrat test H1

Pohlavi Data ano ne Celkem
chlapci Pocet 15 7 22
divky Pocet 34 20 54
Celkem pocet 49 27 76
Celkem % 64,47% 35,53% 100%
Pozorované ¢etnosti
chlapci 15 7 22
divky 34 20 54
celkem 49 27 76
Ocekavané Cetnosti
14,18421 | 7,815789
34,81579 | 19,18421
Signifikance chi-kvadrat testu 0.666372

Zdroj: vlastni zpracovani.
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Dosazena hladina signifikance p=0,66, hypotézu tedy zamitnout nemtizeme. Zavér testovani

zni: Mezi pohlavimi existuje statisticky signifikantni rozdil v hodnoceni jejich Zivotniho

stylu.

H2: Nespravné stravovaci navyky (ve smyslu nezdravého stravovani) jsou v signifikantné

vy$S$i mifFe patrny u chlapci nez u divek.

Nulova hypotéza stanovila, Ze nespravné stravovaci navyky (ve smyslu nezdravého stravovani)
jsou v signifikantng vys$si mife patrny u stiedoSkolskych chlapct nez u stfedoskolskych divek.

Vyhodnoceni je obsazeno v odpovédich respondentii na otazky ¢. 4 a 5 dotaznikového Setfent.

Tabulka 17 Chi-kvadrat test H2

Pohlavi Stravovani | zdravé nezdravé | Celkem
chlapci Pocet 7 15 22
divky Pocet 25 29 54
Celkem pocet 32 44 76
Celkem % 42,10% 57,90% 100%
Pozorované Cetnosti
chlapci 7 15 22
divky 25 29 54
celkem 32 44 76
Ocekavané Cetnosti
9,263158 | 12,73684
22,73684 | 31,26316
Signifikance chi-kvadrat testu 0.246301

Zdroj: vlastni zpracovani.

Dosazena hladina signifikance p=0,24, hypotézu tedy zamitnout nemtizeme. Zavér testovani

zni: Nespravné stravovaci navvky (ve smyslu nezdravého stravovani) jsou v signifikantné

vys$$i mire patrny u chlapcu nez u divek.

H3: Divky na stfednich §kolach ve statisticky signifikantné vy$S§i miFe povaZzuji stravovani

ve Skolni jidelné za diileZitou soucast zdravého a vyvazeného jidelnicku neZli chlapci.
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Nulova hypotéza stanovila, Ze divky na stfednich Skolach ve statisticky signifikantné vyssi mite

povazuji stravovani ve $kolni jideln¢ za diilezitou soucést zdravého a vyvazeného jidelnicku

nezli

chlapci.

Vyhodnoceni

¢. 10 dotaznikového Setfeni.

Tabulka 18 Chi-kvadrat test H3

je obsazeno

v odpovédich

Pohlavi Data ano ne Celkem
chlapci Pocdet 3 17 20
divky Pocet 23 21 44
Celkem pocet 26 38 64
Celkem % 40,63 % | 59,37 % 100 %
Pozorované ¢etnosti
chlapci 3 17 20
divky 23 21 44
celkem 26 38 64
Ocekavané Cetnosti
8,125 11,875
17,875 26,125
Signifikance chi-kvadrat testu 0,004891

Zdroj: vlastni zpracovani.

respondentll na

otazku

Dosazena hladina signifikance p=0,004, hypotézu tedy zamitame. Zavér testovani zni: Divky

na stiednich Skolach nepovazuji ve statisticky signifikantné vyS$

v

§

r z

1 _ml

Fe stravovani ve

skolni jidelné za dulezitou soucast zdravého a vyvazeného jidelni¢ku neZ chlapci.
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4 Diskuze

Idea dodrzovani zdravého Zivotniho stylu nevychdzi pouze z vychovného plisobeni rodiny,
ktera ditéti nastavuje zdkladni smér ve stravovani, pohybovych aktivitich a spankovych
navycich. Problematika je komplexn¢jSiho charakteru, zahrnuje rovnéz participaci Skolskych
zafizeni a zafizeni provozu Skolniho stravovani pro ztotoznéni se s navyky zdravého zivotniho
stylu. Déti a mladez nejsou srozumény s riziky, které miize nezdravy zivotni styl do budoucna
vyvolat, lhostejno, jedna-li se o rizika zdravotniho nebo psychického charakteru. Ulohu
edukace tedy po uzkém rodinném prostiedi prebira u zaka Skolou povinnych pravé Skolské
zafizeni, které déti a mladez vychovava k dodrZzovani zdravych navykl. Spravné nastaveny
rezim zdravého Zivota je nedocenitelnym benefitem, ktery bude dit¢ dlouhodobé provazet
a ktery zvysi jeho Sance na proziti dlouhého, plnohodnotného zivota. Jak vyplyva z vysledki
vyzkumného Setfeni, uroven dostupnosti informaci o zdravém stravovani (potazmo celkovém
zdravém zivotnim stylu) na stfednich Skoldch daného kraje je na velmi vysoké urovni.
Respondenti vyzkumu v 80,26 % uvedli, Ze v rdmci vyucovani ve Skolach hovoii o zdravé
vyzivé a zdravém zivotnim stylu. Nadto je u stfedoskolskych zakd patrny zijem o tyto
informace, kdyz jejich rozsifeni by v ramci vyuky uvitalo ptes 82 % dotazanych respondentd.
Jak lakonicky uvadi respondent €. 18 ,,informaci neni nikdy dost". Tato skutecnost je vysoce
pozitivni, zejména piihlédneme-li k véku stfedoSkolskych studentl — ti se dostavaji k bodu
plnoletosti, ptebiraji odpovédnost za svlij budouci Zivot a vytvaieji si (popt. upeviiuji) vlastni
hodnotové Zebricky, které budou dale predavat svym détem a tvofit zéklad dalSich zivotnich

vzorcii malych jedinct.

Podrobime-li Zivotni styl studenti stfednich §kol podrobnéj§imu zkoumadni, je prvné zapotiebi
identifikovat jejich silné a slabé stranky, jakoz i budouci moznosti a hrozby, kterym mohou
v oblasti zivotniho stylu celit. Pro takovy rozbor je vhodné vyuzit SWOT analyzu, ktera v nize
uvedené tabulce zahrnuje nejen obecné predpoklady, nybrz praveé i vysledky dotaznikového

Setfeni, tak jak jsou tyto prezentovany v kapitole 3.3 této prace.
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Tabulka 19 SWOT analyza zdravého Zivotniho stylu stfedoskolské mladeze

POMOCNE

SKODLIVE

Silné stranky:

— Pozitivni vzorce chovani v rodinach

— Aktivni pfistup zaktim k ziskani zdravotni
gramotnosti

— Zdravy zivotni styl jako prvek osnov vyuky
na stfednich Skolach

— Vyssi odpovédnost k vlastnimu zivotu

— Dostupnost  informaci, tykajicich se
zdravého Zivotniho stylu

— Moznost stravovani ve skolnich jidelnach

— Nastaveni pfisné legislativy pro pfipravu
pokrmt ve Skolnich jidelnach

Slabé stranky:

— Jednodussi pristup k navykovym latkdm (napf.
prosttednictvim internetu)

— Velké moznosti stravovacich alternativ (fastfood,
restaurace, bistra)

— Zivotni styl souasné generace (preference
pasivniho traveni volného casu, pozdni kratky
spanek)

— Roztiisténost koncepce skolniho stravovani

— Podhodnoceni profese vedouci Skolni jidelny,
upadek poctu skolskych stravovacich zafizeni

— Pokrmy ve Skolni jideln€ casto terCem
nespokojenosti zakaznikli (mladeze)

— Podhodnoceni investic do oblasti Skolniho
stravovani

Prilezitosti:

— Tvorba inovativnich programu pro skolni
stravovani ze strany MSMT

— Alokace vefejnych zdroji na podporu
Skolniho stravovani

— Participace vedeni provozi Skolniho
stravovani a zakut na tvorbé jidelnicku (pri
zachovani vyzivovych norem a hodnot)

— Projekty, zamétené na predstaveni Skolnich
jidelen a jejich role ve zdravém stravovani
pro zaky zakladnich a stfednich skol

— Omezeni napojovych/stravovacich automatt
na stfednich Skolach s nevhodnymi
napoji/potravinami

— Programy pro zaky zakladnich kol vyuzit i
pro Skoly stiedni (napt. ,,MIéko do skol*,
,,Ovoce do skol“, aj.)

Hrozby:

— Nevhodné rodinné vzorce chovani

— Tolerance navykovych latek spole¢nosti
(alkohol, marihuana)

— Ekonomicky aspekt — absence bezplatné nabidky
volnocasovych aktivit pro mladez, mala nabidka
aktivniho traveni volného ¢asu pro déti a mladez

—  Stagnujici pravni tiprava skolniho stravovani

— Rezignace na zlepSovani obrazu a moznosti
Skolnich jidelen (ze strany vetejné spravy i
zamestnanct provozi skolniho stravovani)

— Necinnost ve sjednoceni koncepce skolniho
stravovani, pro zajiSténi ucelenych vizi a strategii
Skolniho stravovani v nadchézejicich letech

Zdroj: vlastni zpracovani.

Podivame-li se na vystup SWOT analyzy, je jasné, Ze edukace ke zdravému Zivotnimu stylu
déti a mladeZe musi vykazovat provazanost. Prvotné ze strany rodict, za podpory Skolskych
zafizeni, které zase reciproéné podporuje stat, resp. MSMT. Statni aparat rovnéZ pusobi
1 na nabidku aktivit zdravého zivotniho stylu, na moznosti pravniho zlepSeni upravy Skolniho
stravovani a na tvorbu programti v oblasti zdravi. Propagace téchto programi pak zpétné

ze strany Skoly plsobi na rodice a jejich déti (tzn. na zaky Skol), kteti ziskavaji vice informaci

a uceleny ptehled o dilezitosti fadného zivotniho stylu.
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Zajimavé, avSak nikterak piekvapivé zavéry, pfineslo dotaznikové Setfeni v oblasti dodrzovani,
resp. porusovani zdravého zivotniho stylu u zaki stfednich skol. Osloveni stfedoskolsti chlapci
dodrzuji zasady zdravého Zivotniho stylu zejména v oblasti vyhybani se rizikovému jednani
konzumaci zavislostnich latek a v péstovani pohybovych zalib a aktivit. SttedoSkolské divky
kopiruji trend chlapcti, u obou skupin je vSak patrny rozdil ve vnimani dillezitosti spanku —
zatimco dostate¢né mnozstvi a kvalitu spanku uvedlo cca 25 % dotazanych divek, u chlapct
tomu bylo pouze v necelych 10 %. O povédomi studenti, co je kvalitni spanek, hovoii doplnéni
odpovédi ze strany respondentky €. 14: |, Dodrzuji spanek alespon 8 hodin, bez televize
a mobilu". Ptitomnost mobilniho zafizeni, potazmo televize, je Casty neSvar nejen mladeze,
nybrz i dospé€lé populace. Nastupem technologickych trendli pouzivame mobil takika cely den,
a vecery pred spanim nevyjimaje. Odborna literatura vSak upozoriiuje, ze pouzivani zatizeni,
vysilajicich modré svétlo a zafeni, neptiznivé ovliviiuje hloubku a tim padem kvalitu spanku.
Modré svétlo nabourava ptirozeny biorytmus téla, v noci vysild do mozku signdl, Ze neni tieba
spat, ¢imz dochazi k nedostatecné tvorbé melatoninu (Idzikowski, 2012). Na otazku, v jakych
oblastech dochazi u respondentti k poruSovani zdsad zdravého Zivotniho stylu, se znovu
jednak dfive zminény spanek, a jednak oblast stravovani. Vice nez 30 % chlapcii a divek shodné
uvedlo, Ze své stravovaci navyky nepovazuji za pfili§ zdravé, nebot” inklinuji ke konzumaci
rychlého a kalorického obcerstveni, s umélymi latkami, zvyrazitujicimi chut’ pokrmu. Tento
trend je opét podpofen moznostmi dneSni doby, kdy neni (obzvlasté ve vétsSim méste) zvykle
problém nalézt v blizkosti restauraci/fastfood s rychlym obcerstvenim, za relativné nizké ceny
oproti klasickému polednimu menu v kvalitni restauraci. Je zfejmé, Ze i tento aspekt ovliviiuje
vnimani sttedoskolského studenta, disponujiciho omezenymi finan¢nimi prostiedky ve formé
kapesného. VIiv miize mit i socialni skupina — pokud se kamaradi domluvi, ze chtéji obédvat
v fetézci s rychlym obcerstvenim, pravdépodobné se k nim ptidaji i ti, kteti neméli ptivodné
v umyslu zvolit toto misto ke konzumaci hlavniho jidla dne. SWOT analyza explicitn¢ ukazuje,
ze Skolni jidelny maji diilezitou lohu v moznostech zdravého stravovani déti a mladeze, nebot’
tato skupina je nejvice nachylna (i diky socidlnimu prostfedi) ke konzumaci jidel, nesplitujici
kritéria zdravého stravovani. Pokrmy ve Skolnich jidelnach splituji zakonem dané vyzivové
normy, mély by byt chutné a vyvazené, zaroven vSak musi spliiovat parametry pestrosti
a hygienic¢nosti ve smyslu HACCP a BOZP. Soucasné Skolni stravovani se vSak potyka
s roztiiSténosti koncepce, ktera neodpovida redlnym pozadavkiim na Skolsky gastronomicky
provoz. Absence ucelené koncepce, ktera je plné v dikci MSMT, je patrna v otdzce poskytovéni

metodické pomoci §kolnim jidelnam, kterou (piestoze by tuto mélo poskytovat pravé MSMT)
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v praxi poskytuji metodici krajskych uradt. Tato skute¢nost je logickym vyuUsténim
reorganizace Skolstvi a zruseni Skolské spravy, bohuzel je vSak zptsobild zasahovat do kvality

provozu soucasného skolniho stravovani.

Pro zlepSeni stravovani stfedoSkolskych studentii v dikci zdravého Zivotniho stylu bylo
zapotiebi analyzovat veskeré faktory, ovlivitujici findlni stravovaci preference studentd. Jedna
se nejen o faktory, vychazejici ze socidlniho prostiedi studenti (rodinné piisobeni, ptisobeni
vrstevnickych skupin) a ze zvySenych néaroki na jejich osobu diky rychlosti zivotniho stylu,
nybr i o faktory externiho charakteru ve smyslu nedostate¢né podpory MSMT, projevujici se
nizkou urovni finan¢nich normativii stravy a skrze finan¢ni podhodnoceni i vyskytem

nekvalifikovanych pracovniki v zafizenich skolniho stravovani.

Pro zkvalitnéni Zivotniho stylu zakl sttednich Skol v oblasti stravovani bude tieba vychazet z

téchto bodu:
—  Vychova a volno¢asové zajmy déti a mladeze

Jak jiz bylo zminéno v ptedchozich ¢astech prace, rodina je prvotnim a zaroven nejdilezitéjSim
determinantem zdravého Zzivotniho stylu. Matka a otec tvofi ditéti vzor, ve stravovani
nevyjimaje. Vést dit¢ k pravidelnému a vyvazenému stravovani, kdy dité sni od utlého véku
sv¢ jidlo na stanoveném misté, bez Casové tisné€ a bez rusivych okolnich elementti, do budoucna
piispiva k udrzeni jeho spravnych stravovacich navyki i v obdobi adolescence. Smysluplné
a aktivni vyplnéni volného Casu pfispiva k zachovani télesné a duSevni pohody. Jednd se
o neoddélitelnou soucast zdravého zivotniho stylu, pfestoze mladez v dnesni dobé vyhledava
spise pasivni zabavu. To je zplisobeno vyspélosti a dostupnosti modernich technologii, stejné
jako marketingovou masazi, tlakem vrstevnikli a snahou témto se vyrovnat. DneSni déti
a mladez je vice orientovana materialisticky, vyznava touhu po hmotnych statcich, zaroven
je ptimo ovlivnitelna reklamou a marketingem. Jak uvadi Freeman (2009) benefity efektivniho
a aktivniho vyuzivani volného ¢€asu nejsou patrny jen v télesné nebo psychologické roving.
Autorka mé za prokazané, Ze lid¢, travici aktivné svlij volny Cas, se 1épe zatazuji do spolecnosti,
disponuji lepSimi komunika¢nimi vlastnostmi a kompetencemi nez jejich vrstevnici,
vyhledavajici pasivni formu zabavy (virtudlni sité, pocitacové hry, sledovani filml). Opét,
motivace déti k aktivnimu pohybu lezi priméarné na rodic¢ich. Idedlni variantou je pak spolecné,
rodinné aktivni traveni volného Casu, v némz se déti uci rozvijet svij fyzicky a intelektudlni

potencidl.
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- Propagace zdravého Zivotniho stylu

Propagace zdravého Zivotniho stylu pro Zaky stfednich $kol lezi prvotné na bedrech MSMT.
Ptestoze existuje velké mnozstvi programii, zabyvajicich se oblasti zdravi, nejsou tyto mnohdy
aplikovatelné¢ na uzké spektrum konkrétni skupiny, v tomto ptipad¢ tzv. ,na télo® zakiim
sttednich Skol. U zaka zakladnich skol se setkdvame s programem "MIéko do skol", jehoz cilem
je snizeni deficitu vapniku u détské populace, a pravé zlepSeni jejich stravovacich navykt.
Dalsim Skolnim projektem je projekt "Ovoce a zelenina do Skol", pod zastitou nafizeni
Evropského parlamentu a Rady (EU) €. 1308/2013, jehoz cilem je primarné ptispét k trvalému
zvySovani spotieby ovoce a zeleniny u déti, navstévujicich zadkladni Skoly. Tyto projekty
by bylo vhodné adekvatné upravit a umoznit tak zapojeni i stfednim Skoldm a odbornym
sttednim ucilistim. I zde, pfestoze se jednd o adolescenty, trvd riziko nedostate¢ného

vstfebavani zivin a vitamind skrze kvalitni a vyvazenou skladbu potravin.
— Zména legislativy

Nezbytnym externim prvkem, zpusobilym zlepsit stravovaci navyky u zaku stfednich Skol,
je zména legislativy, ktera stanovuje nizké financni normativy. Ty zpusobuji, ze se Skolni
jidelny de facto neustdle potykaji s nedostatkem financnich prostfedki, které maji urcené
ke svému provozu, a jsou nuceny vybirat dodavatele potravin podle vySe cen surovin a kvantity,
nikoliv dle kvality. Dale by bylo vhodné navysit platové tfidy a stupné dle Nafizeni vlady
¢. 341/2017 Sb., o platovych pomérech zaméstnancii ve vefejnych sluzbach a sprave,
pro nepedagogické zaméstnance. Vyse jejich hrubého vydélku je nepomérné dulezitosti jejich
prace. Namatkou — vedouci Skolni jidelny s primérnym hrubym mési¢nim platem cca 22.000
K¢ je dle portalu www.platy.cz na 524. misté zebficku profesi z 570 moznych. Dlouhodoba
finan¢ni podhodnocenost profesi ve Skolnim stravovacim provozu neznamena pouze personalni
deficit a malou fluktuaci pracovnikli v oboru — pracovnici nejsou nijak motivovani k tomu,
aby pokrmy pro Skolni mladez inovovali, udélali je chutnéjSimi, pestfejSimi a atraktivnéjSimi
ke konzumaci. Pravé chut’ pokrmi a jejich design je pak jednim z aspektd, dle kterych zaci
uroven stravovaciho provozu hodnoti a dle kterych se rozhoduji, zda do Skolnich jidelen
na ob&d dochézet. S timto ostatné koresponduji 1 vysledky vyzkumného Setfeni — na otazku
., Co by mély skolni jidelny v oblasti stravovani zmenit?" odpovédélo 46,05 % dotazanych zaka
stiednich skol, Ze zejména chut’ pokrmi neni ve Skolnich jidelnach dobra, stejné jako pestrost
jidel, které Skolni jidelny nabizeji. Finan¢ni motivace pracovnikii v provozech Skolniho

stravovani by tak mohla byt ndpomocna tuto situaci zmenit.
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ZAVER

Hlavnim cilem bakaléaiské prace, zaméfené na zdravy Zivotni styl studentt sttednich skol, bylo
zjistit, do jaké miry ovliviiuje stravovani ve Skolni jidelné zivotni styl zaka stfednich Skol.
Dil¢im cilem bylo identifikovat problémové oblasti zivotniho stylu zaka stiednich Skol

a navrhnout takova opatieni, kterd by troven jejich Zivotniho stylu mohla zlepsit.

Vyzkumné Setfeni, realizované mezi zaky stfednich Skol v hlavnim mésté Praha, beze vSech
pochyb prokéazalo, Ze stravovani ve Skolnich jidelnadch je dulezitou soucasti zdravych
stravovacich navykl adolescentli. Adolescenti jsou pro marketingové spolecnosti, zabyvajici se
stravou

a zivotnim stylem, velkym ladkadlem, nebot’ siln¢ akcentuji na hmotné statky a nazory svych
vrstevnikd a zndmych osobnosti, které ve virtudlnim prosttedi sleduji, a které jsou pro né
vzorem v kazdé oblasti zivota. Je proto zapotfebi mladez v ramci zdravotni gramotnosti
neustale vzdélavat, prvotné v rodinném prostiedi, pozdéji pak pravé ve Skolach a Skolskych
zafizenich. S ohledem na pfisné regulace Skolniho stravovani je toto schopno mladezi
adekvatné poskytovat vyvazené a zdravé pokrmy, které napomahaji ke zdravému té€lesnému

a dusevnimu vyvoji adolescentt.

Dotaznikové Setfeni, uzité v ramci této prace, bylo vhodné zvolenou metodou pro ziskani
potfebného souboru dat. Preference stiedoskolskych studentli v oblastech zdravého Zivotniho
stylu se povedlo relativné dobfe zmapovat, ziskané udaje pak poskytly cennou zpétnou vazbu
pro analyzu stavajiciho stavu a pro moznost doporucit takova opatieni, ktera by mohla vést
nejen ke zkvalitnéni stravovani ve stfedoskolskych stravovacich provozech, ale 1 ke zvySeni
povédomi o dilezitosti dodrzovani zdravych stravovacich navykt mezi Zaky stfednich

odbornych $kol a odbornych uéilist v Ceské republice.
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Priloha — Dotaznik

DOTAZNIK

Vazeni respondenti,

dovoluji si Vas pozadat o vyplnéni dotazniku, jez je podkladem mé bakalatské prace, zabyvajici

se zdravym zivotnim stylem studentti stfednich Skol v CR a ulohou Skolniho stravovani v ném.
Dotaznik je anonymni, proto do né&j, prosim, nevpisujte své jméno ¢i jiné identifikacni tidaje.

Vase odpovédi jsou pro mé vysoce dilezitym vstupnim bodem k vypracovani vyzkumu
a k naplnéni cili prace, proto si Vas dovoluji co nejzdvotileji poprosit o ptesné, pravdivé

a uplné vyplnéni dotazniku. Neni-li uvedeno jinak, vyberte prosim vzdy jen jednu odpoved.

Dé&kuji za Vas cas.

Otazka ¢. 1: Jsem:

a) muz
b) Zena

Otazka €. 2: Jsem studentem:
a) gymnazia

b) stfedni odborné skoly,

¢) sttedniho odborného uciliste
d) konzervatote

e) jiné, prosim uved'te:

Otazka ¢. 3: Svij Zivotni styl (spanek, pohyb, jidlo) hodnotim jako zdravy.
a) zcela souhlasim

b) spise souhlasim

¢) spise nesouhlasim

d) rozhodné nesouhlasim

Otazka €. 4: Zasady zdravého Zivotniho stylu dodrzuji zejména v této oblasti/téchto

oblastech (Ize oznacit vice odpovédi)

61



a) spanek (mam dostatek spanku)

b) pohyb (mém dost aktivniho pohybu)

¢) stravovani (stravuji se zdrave)

d) absence zavislosti (nekoutfim, neberu drogy)

e) jiné, prosim uved'te:

Otazka €. S: Zasady zdravého Zivotniho stylu poruSuji nejcastéji v této oblasti/téchto

oblastech (Ize oznacit vice odpovédi):
a) spanek (nemam dostatek spanku)

b) pohyb (nemam dost aktivniho pohybu)
¢) stravovani (nestravuji se zdrave)

d) zavislosti (koufim, uzivam drogy)

e) jiné, prosim uved'te:

Otazka €. 6: Hovorite ve Skole (v ramci vyucovacich hodin) o zdravé vyzivé a zdravém

Zivotnim stylu?
a) ano
b) ne

Otazka €. 7: Uvitali byste informace (popF. vice informaci) z oblasti zdravého Zivotniho

stylu v ramci vyuky?

a) urcité ano

b) spise ano

c) spiSe ne

d) urcité ne

Otazka ¢. 8: Nejradéji se stravujete:
a) doma

b) v restauracich/fastfoodech

¢) ve Skolni jidelné
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d) jinde, prosim uved'te kde:
e) je mi to jedno

Otazka €. 9: Je ve Vasi Skole umistény napojovy ¢i stravovaci automat? Pokud ano, jak

casto ho vyuzivate?
a) neni

b) je, vyuzivam c¢asto
¢) je, vyuzivam obcas
d) je, nevyuzivam

Otazka ¢. 10: PovaZujete stravovani ve Skolni jidelné za diileZitou soucast zdravého a

vyvazeného jidelni¢ku?

a) urcité ano

b) spise ano

c) spise ne

d) urcité ne

€) nevim, nejsem si jisty/a

Otazka €. 11: Stravujete se ve Skolni jidelné?

a) ano

b) ne, prosim uved’te diivod:

Otazka ¢. 12: Tato otazka se tyka respondenti, ktefi na otazku ¢. 11 odpovédéli kladné.
S kvalitou a pestrosti pokrmii ve $§kolni jidelné, kterou navstévuji, jsem:
a) zcela spokojen

b) spise spokojen

¢) spiSe nespokojen

d) jednoznac¢né nespokojen

e) nevim

Otazka ¢. 13: Tato otazka se tyka respondentii, ktefi na otazku €. 11 odpovédéli kladné.

Co je dle Vaseho nazoru slabym mistem Vasi $kolni jidelny (Ize oznadit vice odpovédi):

63



a) malé porce

b) opakujici se jidla

¢) nedostate¢ny/nekvalitni pitny rezim pfti jidle

d) chut jidel

e) malo sladkych pokrmt

f) nedostate¢ny vybér z nabidky jidel

g) malo ovoce a zeleniny

h) jiné, prosim uved'te:

Otazka €. 14: Co by mély dle Vaseho nazoru Skolni jidelny v oblasti stravovani zménit?
a) chut’ pokrmu

b) cenu za obédy

¢) velikost porci

d) vétsi vybér z nabidky jidel/vétsi pestrost pokrmil

e) jiné, prosim uved'te:
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