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SOUHRN

Stale vice skolnich déti se stiva obéznimi nebo maji nadvahu. Pficemz obezita je dusledkem nadmérného pifjmu energie. Vel-
ké mnozstvi déti nedodrzuje dietni doporuceni. Pro jidelni zvyklosti za¢ina byt charakteristické: nepravidelny pifjem potravy,
vynechavani snidané, nékdy i skolniho obédu, zvyseni ptijmu sladkych napoju a snizeni pifjmu ovoce a zeleniny pfi souc¢asném
snizeni fyzické aktivity a kazdodennim traveni ¢asu u TV a PC.

Cilem studie bylo zhodnotit prevalenci nadvahy a obezity, dietni zvyklosti, jidelni preference a pohybovou aktivitu u skol-
ni populace ve véku 8-14 let v Kralovéhradeckém kraji. Cilovou skupinou byly déti ze zdkladnich $kol z 2., 4., 6. a 8. ro¢nfku.
K zhodnoceni vyskytu nadvahy a obezuy byly pouzit program RUST CZ. Déti vypliiovaly 24hodinovy recall a dotaznlky na pre-
ferenci n¢kterych potravin. Dietni pifjem byl vypocten pomoci softwaru NUTRIDAN.
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SUMMARY

Increasing numbers of school-age children are becoming overweight or obese. Obesity is a consequence of energy imba-
lance. Many children fail to meet dietary recommendation. Food habits are characterized by an irregular meal pattern, skipped
breakfast and school lunch, increased soft-drink consumption and decreased intake of fruits and vegetables, combined with low
levels of physical activity and daily less active use of television and PC.

The aim of this study was to evaluate the prevalence of obesity, dietary habits, food intake and physical activity amongst chil-
dren 8—14 years of age in the Hradec Kralové region. The target population compmsed elementary school children in the 2nd,
4th, 6th and 8th grades. The prevalence of overweight and obesity was assessed usmg RUST CZ software. Children completed
24-hour recall and food preference questionnaires. Dietary intakes were analyzed using nutrient analysis software NUTRIDAN.
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Uvod

V Ceské republice, stejné jako v ostatnich ze-
mich svéta stoupa prevalence obezity a nadvahy,
a to nejen u dospelé populace, ale i u populace détské.
U teéchto déti se stale ¢astéji projevuji zdravotni pro-
blémy, které se difve tykaly vice méné pouze dospe-
lych, napf. vysoka hladina krevnich lipidd, hypet-
tenze, diabetes 11. typu.... Vyrazn¢ k tomu pfispiva-
ji faktory, které do zna¢né miry mohou ovlivnit ro-
dice — nevhodna skladba stravy a nedostatek pohy-
bu. Hrani¢ni nebo vysokou hladinu cholesterolu ma
podle priuzkumu Féra pro zdravou vyzivu (FZV)
z roku 2003 téméf polovina ceskych déti. Za pricinu
je vedle genetické dispozice zejména povazovan vy-
soky podil zivocisnych tuka v détské stravé. Nadva-
hou nebo pfimo obezitou trpi podle dostupnych tdaji
13 % ceskych déti a odbornici predpokladaji dalsi

zhorsen{. Také vyskyt hypertenze u déti se zvysuje, u
dospivajicich jiz dosahl 9 % (dfive se uvadélo pouze
1-2 %). Pfitom ovlivnén{ stravovacich navyka u déti
se zvysenym rizikem ¢asného rozvoje uvedenych, ale
i dalsich civiliza¢nich onemocnéni je jednim z nejdi-
lezitéjsich opatteni (1, 2, 4).

V soucasnosti se u déti objevuji nové, ne ptilis za-
douci prvky stravovani — tzv. snacking (drobné dav-
ky jidel behem celého dne potfizované v rychlém stra-
vovani nebo ruzné druhy slanych, sladkych ,,pochou-
tek®) a skipping (pfeskakovani—vynechavan{ jidel, nej-
castéji snidané, u starsich deti i obéda).

Metodika

Na 10 krdlovéhradeckych zakladnich $koldch.
(8 meéstskych a 2 vesnickych) ve 2., 4., 6. a 8. ro¢niku



byly u dét{ méfeny zakladni antropometrické para-
metry (obvod pasu, bokt, vyska, vaha a 4 kozni fasy
podle Durnina), rozdany dotazniky pohybovych a vy-
zivovych zvyklosti — se snahou zhodnotit a podrob-
néji analyzovat stravu skolnich déti z hlediska pravi-
delnosti a rozdéleni pfijmu zivin do ruznych dennich
jidel. Setfeni probihalo ve vyhrazenych hodinach beé-
hem dopoledniho vyucovani. U deéti 2. tfid se pfed-
pokladala spoluprace rodi¢u, pii vyplnovani dotaz-
nikt. Od 4. ro¢niku déti vyplnovaly dotazniky sa-
mostatné. Nutri¢n{ spotfeba byla sledovana formou
24hodinového recallu a k vypoctu byl pouzit pro-
gram NUTRIDAN. Za dopoledni svacinu bylo po-
vazovano veskeré jidlo zkonzumované dopoledne a
za odpoledn{ svacinu vSechny potraviny zkonzumo-
vané béhem odpoledne.

Podle ptislusnych tabulek bylo na zdkladé¢ tloust™
ky kozni fasy urceno mnozstvi télesného tuku. K ur-
ceni nadvahy a obezity byly pouzity ristové percen-
tilové grafy zvlast’ pro chlapce a divky. K urceni pet-
centilu byl pouzit software vyuzivajici ceské referenc-
ni hodnoty RUST CZ.

Hmotnostné-vyskovy pomeér a BMI: Jedinci, jejichz hod-
noty hmotnostné-vyskového poméru nebo BMI se
pohybuji v rozmezi 75.-90. percentilu, jsou jedinci
se zvysenou hmotnosti. Hodnoty 90. a nad 90. per-
centilem znamenaji nadmérnou hmotnost hranicici
s obezitou (nadvaha), souvisejici vétsinou s nadmér-
nym rozvojem tukové slozky, hodnoty nad 95.-97.
percentilem znamenajf jednoznac¢né obezitu (4).

Soubor

Do souboru bylo zatazeno 738 deti (343 divek a 355
chlapct) ve veku 8-14 let ze zakladnich $kol Kralo-
véhradeckého kraje (2., 4., 6. a 8. ro¢nik). Piistup byl
ziskan do 8 méstskych $kol (691 déti, 326 divek, 365
chlapct) a 2 vesnickych (47 déti, 17 divek, 30 chlap-
ci). Rodice vsech zucastnénych déti podepsali infor-
movany souhlas o zafazeni déti do studie a o zpra-
covani a pouzit{ ziskanych dat k publika¢ni ¢innosti.

Vysledky

Ve vesnickych malotfidkach je vice deti s nad-
vahou a obezitou (29 %) nez v méstskych tiidach
(22 %), vzhledem k nepoméru poctu déti ve skupi-
n¢ meésto—vesnice nebylo mozné urcit statistickou
vyznamnost tohoto rozdilu. Pfi porovnani pohlavi
nepatrné vyssi pocet obéznich je ve skupiné dévcat
(22 %) nez ve skupiné chlapcu (21 %), zatimco u nad-
vahy je tento trend opa¢ny — chlapci — 19 % a dév-
cata — 15 %.

S rostoucim veékem byl zjistén pokles poctu déti,
které snidaji (tab. 1), v porovnani mésto — vesnice
op¢t nelze hodnotit vyznamnost. U mladsich zaku
si ve vetsine pripada déti nos{ svacinu z domu, tento
pocet opét s vékem klesa. Je tu vsak rozdil mezi més-
tem a vesnici, coz muze byt dano i ekonomickou situ-
ac{ rodin na venkové (tab. 2). Jako nejobliben¢jsi jid-
lo déti velmi ¢asto uvadély hranolky s kecupem, dale
pizzu a ,Jlahadky* z rychlého obcerstveni. Vice nez
30 % uvadélo, ze rychlé obcerstveni navstévuji pravi-
delné a se souhlasem rodi¢u. Preference celozrnnych

vyrobku stoupala s vékem, a to pfedevs$im u dévcat
8. tf{d. Dale bylo zjisténo, ze ovoce a zeleninu denné
konzumuje necela polovina zakt. Podobna cetnost
konzumace byla 1 u mléénych vyrobkt. Vys$si procen-
to starsich zaka pijicich neslazené napoje jde opét na
vrub divek snazicich se drzet ,,$tihlou linii“ (tab. 3).

Tab. 1: Poeet diti pravidelni snidajicich

2. teida 4. tsida 6. teida
Snidani
ANO NE ANO NE ANO NE
Misto 87 % 13 % 74 % 26 % 69 % 31%
Vesnice | 90 % 10 % 75% | 25% 68% | 32%
Tab. 2: Zpusob obstarani svaéiny
Svaeina 2. tgida | 4. teida | 6. teida | 8. tsida
Misto zdomu 90 % 84 % 72 % 54 %
koupena 10 % 16 % 28 % 46 %
v bufetu
Vesnice | zdomu 95 % 89 % 81 % 68 %
koupena 5% 11 % 19 % 32%
Vv bufetu
Tab. 3: Preference potravin (vybir z dotazniku)
Preference potravin 2. tgida 4.-8. tgida
Jen nikteré potraviny z dotazniku v éetnosti denni
Bilé peéivo 90 % 70 %
Celozrnné peeivo 40 % 50 %
Ovoce 57 % 44 %
Zelenina 49 % 43 %
MIéko, mléené vyrobky 68 % 53 %
Coca-cola 37% 56 %
Neslazené napoje 15 % 24 %
Diskuse

Nadvdha je problémem nejen dospéelych. Déti ji
v mnoha piipadech nesou mnohem hiufe, a to nejen
tyzicky, ale pfedevsim psychicky. Z ceské i svetové
odborné literatury vyplyva, Zze se pocet obéznich deéti
za poslednich deset let téméf zdvojnasobil, nejvyssi
narust byl zaznamenan v USA, ale ani evropské staty
v této nepfiznivé statistice ,,nezaostavaji”. Tento na-
rast je spojovan s nevhodnou, energeticky bohatou
stravou a snizenou, v mnoha piipadech zcela nulo-
vou, fyzickou aktivitou (2, 3, 4, 8).

Vliv raného vystaveni ditéte raznym nevhodnym
potravinam ovliviuje vybér jidla samotnym ditétem
1v pozdéjsim véku. To se tyka zejména sladkého, kte-
ré zastava v nasi kultufe funkci spolecenské komu-
nikace nebo odmény. Ukazalo se napf., ze déti, kte-
ré byly zvyklé pit do 6 mesict sladkou vodu, vypily
1 v pozdé¢jsim veku této sladké vody daleko vice nez
déti, které s timto napojem zkusenost nemély. Veétsi-
nu navyku ve stravovani si déti nesou z domova a do-
spéli jim byvaji vzorem. Pokud tedy dospéli nesnidaji,
stravuji se po ,,fast foodech®, neda se predpokladat,
ze jejich deéti budou jist zdrave (2, 5, 8).
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Necast¢jsi chyby a zlozvyky v détské vyzive jsou,
ze déti:

¢ nesnidaji nebo snidaji Gplné nevhodna jidla (sma-
zena michana vajicka, hodné sladké cerealie nebo
oplatky ¢i jiné sladkosti)
nemaji pravidelny jidelni rezim — tj. malo snidajf,
nesvaci a vecer dohanéji denni deficit
malo piji a pitny rezim fesi zcela nevhodnymi
sladkymi limonddami
k obédu a vecefi jedi v jeden den to samé jidlo
nebo se opakuje hlavn{ jidlo vice dna
* v ramci vecefe konzumujf jidla, ktera jsou velmi

rychla na pfipravu, ale z nutricniho hlediska ne-
jsou vyvazena

e vynechavaji v jidelnicku zeleninu a ovoce
nejf mlé¢né (zejména zakysané) vyrobky
nosi do skoly nevhodné svaciny nebo si kupuji
nevyhovujici potraviny v automatech ¢i bufetech
konzumuji jidla s pfemirou pfiloh — téstovin,
knedlika a podobné
pfi oslavach a dalsich v{jimecnych pfilezitostech
(Mikulas, Vanoce, Velikonoce) se prejidaji velkym
mnozstvim nezdravych potravin.

Zavér

Rodice jsou nejcastéji ti, kdo ovlivnuji détskou vy-
zivu. Déti pomérné casto a rychle pfebiraji navyky
dospélych, a to jak ty dobré, tak bohuzel i ty $patné.
Pokud dospéli nesnidaji, nejedi zeleninu, ovoce a ce-
lozrnné pec¢ivo, nemohou ocekavat, ze déti budou jist
jinak — zdrave.

Price vznikla s podporou ministerstva dravotnictvi ,,Pro-
Jekt podpory zdravi® & 9985.

Price byla prednesena na konferenci Liskutinovy dny,
poradané ve dnech 24.—25. 6. 2009 v Hradci Krilove.
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