UNIVERZITA KARLOVA V PRAZE
3. LEKARSKA FAKULTA

Ustav zdravi déti a mladeze

Jana Nedbalova

Kvalita zakladnich skol z hlediska
podpory zdravi
Quality primary schools from standpoints
supports health

Bakalarska prace

Praha, kvéten 2009



Autor prace: Jana Nedbalova
Studijni program: Verejné zdravotnictvi

Bakalarsky studijni obor: Specializace ve zdravotnictvi

Vedouci prace: Doc. MUDr. Hana Provaznikova, CSc.
Pracovisté vedouciho prace: Ustav zdravi déti a
mladeze 3. LF

Datum a rok obhajoby: 4.9.2009



r

Prohlaseni
Prohlasuji, Ze jsem predkladanou praci zpracovala samostatné a
pouzila jen uvedené prameny a literaturu. Soucasné davam
svoleni k tomu, aby tato bakaldrska prace byla pouzivana ke
studijnim G&eldm a mohla byt vyuzita jako podklad pedagogim

k rozsifeni programu podpory zdravi ve skole.

V Praze dne 28.kvétna 2009 Jana Nedbalova



Podékovani

Na tomto misté bych rada podékovala vedeni zakladni Skoly
v Dolni Rovni, zakladni Skoly v Pardubicich, zakladni sSkoly v
Cholticich a zakladni sSkoly v Chrudimi za jejich vstficnost i
odvahu z(&astnit se tohoto prlzkumu. D&le bych rada
podékovala Doc. MUDr. Hané Provaznikové,CSc. za cenné rady a

pripominky pFi zpracovavani této prace.



Obsah

UVOD . iiiiiiieeermnnsssnsss s sssnssannssssssssssssannssssssssssnnnnnnsssnnnnnnnns 7
1. VYCHOVA KE ZDRAVI A JEJI VYZNAM ......oeevvrveveeennnnnns 9
1.1 Vychodiska podpory zdravi ve skole ....................... 10
1.1.1 Vychova ke zdravi v praxi pedagoga ...................... 11
2. SKOLA PODPORUJICI ZDRAVI....ccccvvvvvvveirrrreeenneneneenn 14
2.1 Skola podporujici zdravi v historickém kontextu ..... 14
2.2 Program SPZ v praxi zakladni SKoly....................... 16
2.3  Zasady a kritéria programu SPZ ................cceeieniins 17
2.4  Hodnoceni programu SPZ v prehledu setreni.......... 20
i T © 14 -0 ) 1 = 21
4. METODIKA PRUZKUMU....coeuuiemirmnrennrrnnsrenssrnsssnsssennns 22
5. SLOZENI SOUBORU RESPONDENTU.....cccceeemmmmmmmeenneee. 24
6. POPIS SKOL ZUCASTNENYCH V STUDII.......ccccceeeerrrnn 26
6.1 Masarykova zakladni Skola Dolni Roven.................. 26
6.2 ZS Dr. Malika, Chrudim ................cccvvieiiiiinnnnnnnnnn. 27
6.3 ZS Pardubice-Polabiny II. .............ccooiiviiiiiiiniiannnns 27
(I A N @ o [o) | 4 [0l = IR 28
7. IL. STUPEN...coiiiiiiiiiiccrcsnnnnennee e s s e sssssss s ssssmmnnnnssssens 29
7.1 Prostredi Skoly (Skolni KIima) ............ccccccvvuvvennnnn.. 29
7.1.1 Spokojenost Zak ve SKOIE..........c..ocvverieiiiiriinannnn. 29
7.1.2 ChodiS do Skoly rad/a?. ......c.couveieiieireieiiniinnisnnnnnns 31
7.1.30Davy Z€ SKOIY ....ouuieieiiiiiiiiiiiiieiieiteieiaiaaaae 33
7.1.4 Nazory Zakd 8. trid na prostredi jejich skoly............ 35
7.2 VZEANY. oo s 39
7.2.1 Vztahy mezi SpOIUZEKY ......c.cvveeiiiiiiiiiiiiiiieiaanans, 39
7.2.2 Vztahy mezi Zaky a uCiteli...........cccovvvieiiniiniinninnns. 39
7.3 Stravovaci zvyKIosti ZEKG........c.cccvuviiiiiiiiiiiininiinnn, 40
7.4  Psychosomatické potize déti............cccevvvvveiieinnnnn.. 43
7.4.1 Uzivani IéCiv v poslednich sesti mésicich................. 46
7.5. Vychova ke zdraVi..........cccouvieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiinnnnns, 49
T B V0 - T 49
7.5.2 RozcviCky v hodindCh TV......c.cccviiiiiiiiiiiiiiiiinanans, 52
7.6 Osobni postoje 23k ke zdravi........cococeveviuvevninn... 53
7.6.1 Pristup uciteld ke zdravi o¢ima jejich zakg.............. 58
7.6.2 Co znamena podporovat zdraVi ............ccccuveviennnnnn. 59
7.6.3 Chodim do skoly podporujici zdravi. ....................... 61



8. I. STUPEN ..ouuieuiieriensrnssrnssenssnsssnsssnssnnssnssnnssnsssnssnnssnnss 63

8.1 Prostredi skoly (Skolni kKlima) ...........c.ccccvvvveiinnninn. 63

8.2 Z3JEM O ZAFraAVi....uueieiiiiiiiiiiiisiiiiieiiisiissisaisninnns 63

8.3 Problém ve skole, kde najdu pomocC. ...................... 64

8.4 Psychosomatické potize déti 5. trid ................c....... 66

T SV 4 1 1 ] <= T 69

8.5.1 RozcVicky v hodinGCh TV.....c.ccuviiiiiiiiiiiiiiiiiniinnnnnns 70

= TR ¥ T i =10 =3 71

9.1 Predmét Vychova ke zdravi..........cccuvvviviiiiiiniinnnn. 71

9.1.1 Osvédceny zdroj informaci k vyuce VKZ.................. 72

9.1.2 Spoluprdce pedagogl s odbornymi partnery............ 75
9.2. ZkusSenosti pedagogd s vyuZitim preventivnich

JoJge)e [= a2 1V PP 76

9.2.1 Zaméreni preventivnich programi VKZ................... 78

9.3 Program Skola podporujici zdravi v povédomi uciteld 80

9.4 UCitelé @ ZAravVi ......ccuveuieiieiiiiiiiiiiiiiiissississiseinnnns 81

9.4.1 Subjektivni pocit zdravi. ..........ccccviiiiiiiiiiiiiiiiiinnn, 81

9.4.2 Osobni pristup ke zdraVi..........cccoveiiiiiiiiiiinnnnnns. 82

9.5 Interpersonalni vztahy ve skole............................. 82

9.6 Skola, ve které ucim, podporuje zdravi................... 83

DISKUSE...iitttttmmmmsssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssns sansnnnn 85

ZAVER......uuuussssssssssssssssssssssssssssnnns sesssssnnessesssssssnnseessssssnnnes 89

SOUHRN ... snnnnnnnnnnnnnnnnns sunnnnns 93

SUMMARY Liiiiieeennnsmssss s s asssssss s ssssssnssssssansssnassnnsnnnnnnns 94

SEZNAM POUZITE LITERATURY ...coveeeeersirrrmnnmnssssssmnnnnnnnes 95

SEZNAM PRILOH.......cuuuuunnnnnnnnnnnnnnnnsnnnnnnnnnssssssssssssssnsnnnnns 96

PRILOHY ...cciiiiiiiitiississ s s ss s s s s s s s s s s s s s s s s s s s sssssss s s s ssssssssnens 97-106



Uvod

Téma své bakalarské prace Kvalita zakladnich skol z hlediska
podpory zdravi jsem si vybrala na zakladé svého pracovniho, ale
i osobniho zajmu o problematiku podpory a vychovy ke zdravi.
Zdravi je Casto sklonovano ve vsech padech, v mnoha situacich,
dalo by se fici, Ze snad nikdo nem(Ze pochybovat o jeho
vyznamu. Nakolik se vsSak stimto védomim chovame v
praktickém zivoté pfi vzdélavani a vychové déti? Opravdu je
kladen na zdravi takovy dlraz, jaky mUZeme vyuzit adekvatné
moznostem, at uz v osobnim pristupu pedagoga ¢&i v prostredi
Skoly?

V bakalarské praci se budu zabyvat otdzkami, které se pfimo di
neprimo tykaji podpory zdravi a také, jak se podpora a vychova
ke zdravi odrazi v postojich 2zak{, nakolik je vychova ke zdravi
soucasti vSeobecného vzdélavani na zakladnich Skolach - jako
zaklad Uspésného uplatnéni védomosti a dovednosti v pozdéjsim
Zivoté - postaveném na predpokladu, ze zdravy clovék prinasi
zisk nejen sobé samému, ale celé spolecnosti.

Skola jako vzdélavaci instituce ma vychovu ke zdravi zakotvenu
od roku 2005 ve Skolnim kurikulu a je povinnou soucasti Skolnich
vzdélavacich plani. Vedle toho vdak existuji specializované
programy, které se podporou a vychovou ke zdravi zabyvaji
dikladné&ji, totiZ ovliviuji Zivot koly celostné&ji. Bakalafska prace
mi proto pomUZe ¢&asteéné zodpovédét sob& samé otdzku,
nakolik je vyznamny program Skola podporujici zdravi v dobg,
kdy filosofie programu by méla byt postupné integrovana do
procesu vzdélavani ve vsech Skolach. Protoze se jedna o Siroké
téma, v rozsahu své prace budu schopna obsahnout ,jen" jakousi
sonddz mezi vybranymi skolami na uzemi Pardubického kraje.

Potvrzené ¢i vyvracené hypotézy budou pro mne dobrym



voditkem v prfimé komunikaci se skolami i jejimi zrizovateli na
téma podpora a vychova ke zdravi v zakladnich Skolach, tedy
téma, které by se mélo za idedlnich podminek odrazet

v celkovém klimatu Skoly i v celém procesu vzdélavani.



1. Vychova ke zdravi a jeji vyznam

Potfeba vzdélavani Clovéka 21. stoleti se vyznamné rozSifila od
potreb cClovéka 20. stoleti a drive. Vlivem rychlého technického
rozvoje se zrychlilo Zivotni tempo lidi, objevuji se nové pracovni
technologie, lidé vice komunikuji, cestuji, rozmanité travi svdj
volny &as, zplUsob Zivota se pozménil. To vée s sebou nese nové
moznosti, ale i nova rizika. Celit témto rizikdm vyZzaduje také
jiny pristup ve vzdélavani. Aby clovék mohl uspokojovat své
Zivotni potreby a cile, potrebuje splhovat pfi nejmensim dva
zakladni predpoklady. Byt zdravy a byt vzdélany.

Zdravi bylo donedavna nejcastéji spojovano predevsim
s télesnym zdravim. Fyzické zdravi je také to prvni, co vétSinu
lidi pfi vysloveni slova ,zdravi® napadd. Vlivem poznatki mnoha
védnich oborl, zejména mediciny, ale také kaZdodenni Zivotni
zkugenost a uznani moudrosti pfedkd vedlo k posunu ve vnimani
pojeti zdravi. Moderni pojeti zdravi vychazi ze souvislosti naseho
télesného zdravi s naéim myé&lenim a celkovym zplsobem Zivota,
s nasimi postoji a vztahy k druhym lidem, souvislosti mezi
zdravim c¢lovéka a zdravim fyzického prostredi a prirody.

Zdravi je subjektivné vnimano jako pocit pohody ¢i nepohody.
Télesné zdravi prozivame jako pohodu téla a jeho
bezproblémovy chod, duSevni zdravi jako pohodu tykajici se
naseho mysleni a prozivani, socialni zdravi jako pohodu ve
vztazich.

Zdravi v Sirokém slova smyslu, ve vSech jeho aspektech, tedy
z hlediska fyzického, dusevniho i socialniho, je nejvétsi devizou
naseho zivota. Zdravi neni samozirejmé a jeho kvalita je
promeénliva, zavisla na Case a podminkach, ve kterych zijeme.
VU¢i nemocem, zhorSovani zdravotniho stavu a pocitdm

nepohody, které celkové mohou vést ke  zkraceni



plnohodnotného Zivota nejsme viak Uplné bezmocni. Clovék sdm
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muze své zdravi ovlivnit tim, ze zdravi zaradi mezi své zivotni
priority. Uvédomélym postojem k sobé samému, prozivanim
svého ,ja" v dobrém vztahu sdruhymi lidmi, s pozitivhim
. 7 v 7 g V4 v s 7 v 4 o
citovym naladenim, pozitivnim myslenim, vytvarenim vztahu
s lidmi na zakladé dQvéry a Ucty, osvojenim si dovednosti resit
problémy a zvlddat stres, dodrzovanim Zivotospravy, mlzeme
své zdravi vyznamné ovlivnit. Ziskat takové dovednosti a postoje
neni vSak samo sebou. Pouze uvédomélym pristupem ve
vzdélavani déti a osobnim prikladem spravného pristupu ke
zdravi Ize vést déti k odpovédnosti za zdravi své i ostatnich.
Vzdéldvanim déti ve zdravych podminkach pak miZeme $ance
déti na zdravi momentalni i budouci jesté zvysit. Zajisténim
zdravych podminek a zdravi podporujiciho prostredi navic

prispivame k tomu, aby se déti vzdélavaly rady.

1.1 Vychodiska podpory zdravi ve skole

Zdravi je Cinitel, ktery prolina Zivotem kazdého jednotlivce i celé
spolecCnosti. Ve Skole pak zZivotem kazdého zaka a kazdého
ucitele, je ¢imsi, co v komplexu ovliviuje zivot Skoly (zdravotni
postizeni jednoho 23dka muZe ovlivnit organizaéni chod celé
Skoly). Takova skola, jez si uvédomuje, ze zdravi jednotlivce je
vysledkem jeho zdravi télesného, dusevniho a socialniho a
zabyva se souvislostmi mezi Skolnim prostfedim, ucenim a
plsobenim &koly navenek na strané jedné a zdravim vsech, kdo
se ve Skole setkavaji, na strané druhé, takova sSkola, ktera
vytvari podminky k tomu, aby zdravi jednoho bylo soucasti
zdravi uzsi i SirSi komunity, je Skolou, ktera prijima filosofii Skoly

podporujici zdravi.
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1.1.1 Vychova ke zdravi v praxi pedagoga

Za obdobi del$i neZ deseti let se vzdélavani a pristup pedagogl
ve Skolach celkové ménil a spolu s nim i vzdélavani (vychova) ke
zdravi. Zatimco v ucebnich osnovach zroku 1976 a v jejich
inovaci z roku 1991 nejsou uvedeny zadné spolecné cile, které
by Skoly vedly k systematickému zajmu o podporu zdravi v ramci
celé sSkoly, pak se poprvé setkavame s ,vstépovanim zdravého
zivotniho stylu® v ucebnich osnovach vzdélavaciho programu
Narodni Skola (1994), ktery vymezuje jako soucast vzdélavani
pro zaky 1.-9. ro¢niku program ,Vychovy ke zdravému zivotnimu
stylu v Narodni Skole“1. Vzdélavani proslo od té doby vyraznou
legislativni Upravou, Skolni reformou. Zmény jsou zahrnuty ve
Skolském zakoné schvaleném v zari 2004 s platnosti od 1.1.
2005 a vyuka se podle néj stala zavaznou od zari 2007.
V soucCasné dobé je v platnosti jeden zavazny dokument pro
zakladni vzdélavani, a to Ramcové vzdélavaci program (RVP),
v jehoz obsahu se problematika zdravi vyskytuje jiz na mnoha
mistech. Skoly nyni maji moZnost se profilovat prostfednictvim
vlastniho $kolniho vzdéldvaciho programu (SVP), ktery vychazi
ze zavazného dokumentu RVP. Od skolniho roku 2007/2008 se
ve Skolach postupné zavadi tzv. Skolni vzdélavaci plany, které se
od plvodnich osnov vyznamné li§i. Cilem t&chto zmén je
prizpUsobit vzdélavani potfebdm ¢&lovéka moderni doby. Dlraz je
kladen zejména na rozvoj zivotnich dovednosti, které jsou pro
dnesni svét klicové (umét se ucit, komunikovat, umét resit své
problémy, umét spolupracovat s ostatnimi, vést za své jednani a
chovani odpovédnost atd.). V plvodnim systému vzdé&lavani byly
uéebni pldny a nastaveni vyuéovacich predmétd jednotné pro
vdechny 8koly v republice a vychazely z uréitého priméru

podminek i Urovné& Zzakld. Vychova ke zdravi se omezovala
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viceméné na biologické pojeti zdravotni vychovy, hygienické a
bezpecnostni predpisy nez na vychovu k odpovédnosti za vlastni
zdravi a zdravi druhych. Soucasné skolni kurikulum umoznuje
Skoldam vétsi rozmanitost a vychovu ke zdravi umoznuje rozvijet
celostnéji. Na 1. stupni zakladni Skoly je zakladem vzdélavaci
obor (oblast) Clovék a jeho svét a v ném tématicky okruh Clovék
a jeho zdravi. Na 2. stupni je to oblast Clovék a zdravi, kterd je
Clenéna dale na dva obory Télesnou vychovu a Vychovu ke
zdravi. Tyto obory jsou vzdélavany ve vsSech rocnicich zakladni
Skoly. Obsahem vzdélavaciho oboru Vychova ke zdravi jsou tato
témata:

Vztahy mezi lidmi a formy souziti

Zmeény v zivoté Cloveéka a jejich reflexe

Zdravy zpUsob Zivota a pécée o zdravi

Rizika ohrozujici zdravi a jejich prevence

Hodnota a podpora zdravi

Obsahem vzdéldvaciho oboru Télesnda vychova jsou tyto
tématické okruhy:

Cinnosti ovliviiujici zdravi

Cinnosti ovliviiujici Grover pohybovych dovednosti

Cinnosti podporujici pohybové uceni

Zdravotni télesna vychova

Problematika zdravi je soudasti oekavanych vystupl i dalSich
vzdélavacich oborl jakymi jsou Cesky jazyka a literatura, Cizi
jazyk, Vychova k obcanstvi, Fyzika, Chemie, Prirodopis, Zemépis,
Hudebni vychova, Clovék a svét prace. Ramcové vzdélavaci
program zakladniho vzdélavani tak na rozdil od predchozich
osnov, kdy se vychova ke zdravi v praxi omezila na tzv.
Minimalni preventivni program (zaméreny na prevenci socialné -

patologickych jevl s roéni ¢asovou dotaci 10 hodin), umoZfiuje a
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dava prilezitost propojovat obsahy témat s tematikou zamérenou

na zdravi.

1 Na zdakladé Standardu pro zdakladni vzdélavani byly v letech
1993-1997 schvaéleny tfi vzdélavaci programy: Zakladni Skola,
Obecna skola, Narodni Skola. Podle vzdélavaciho programu
Zakladni Skola vyucovalo 90% sSkol. VsSechny vzdélavaci
programy mély srovnatelné vystupy, ackoli kazdy ze
vzdélavacich programd mél ponékud odlisny pedagogicky

charakter.
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2. Skola podporujici zdravi

Skola podporujici zdravi (SPZ) neni jen pojmem
vyjadrujicim vztah Skoly ke zdravi, ale je zaroven nazvem
uceleného programu, ktery je v Ceské republice realizovan od
roku 1992, a ktery vychazi z cild a filozofie stejnojmenného
evropského programu Health Promoting School. Filozofii
programu je podpora holisticky pojatého zdravi lidi ve vzdélavaci
¢innosti a v prostredi Skoly. V praxi Skoly to znamena, zZe
vSechno, co se ve Skole déla zamérné (vyucované kurikulum,
Skolou organizované cCinnosti), a rovnéz vSechno, co se v ni déje
Zivelné, se pedagogové uci promyslet a ovlivhovat s védomim,
jaké ma pusobeni na zdravi svych lidi - 2akl, pedagogq,
zaméstnancy, rodi¢d a v neposledni Fadé spoluob&anl v obci -
dusledky.

2.1 Skola podporujici zdravi v historickém kontextu

Program Skola podporujici zdravi byl vytvoren a zahajen ve
Skotsku v roce 1986. Od roku 1990 se zacala utvaret evropska
sit programu The European Network of Health Promoting Schools
(ENHPS). Sit ENHPS se utvarela jednanimi, kterd probihala mezi
Radou Evropy, Evropskou komisi a oblastnim Uradem Svétové
zdravotnické organizace pro Evropu. Vlivem téchto tfi organizaci
je v soucasné dobé ENHPS povazovan za jeden z nejvice
uzndvanych mezindrodnich programli pro podporu zdravi ve
Skolach na celém svété (zdroj: http://www.schoolsforhealth.eu).
V soucasné dobé je v siti ENHPS zaclenéno 43 zemi. Kazdy
z &lenskych statl ma koordindtora programu jmenovaného na

narodni Urovni. Koordindtor programu SPZ je jmenovan
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ministerstvem skolstvi a ministerstvem zdravotnictvi. Koordinace
programu je Uzce spjata se zdravotni a vzdélavaci politikou
statu. Politicka podpora je vyznamna nejen pro udrzeni, ale
zejména dalsi rozvoj a efektivitu programu, které se neobejdou
bez finan¢ni podpory obou ministerstev. V Ceské republice je

koordindtorem programu SPZ Statni zdravotni Ustav (SzU).

Ceskd republika byla do evropské sité programu European
Network of Health Promoting Schools prijata v roce 1992 jako
jedna z prvnich zemi Stredni Evropy. Od té doby probihalo do
roku 1997 ovérovani programu SPZ na vybranych $koldch v
Ceské republice. Pilotnim ovéfenim programu se zacal rozvijet
program modelové praxe. Soucasné probihala jednani na
urovnich ministerstva Skolstvi s cilem prispét ke koncepci nové
kurikuldrni strategie a uplatnit filozofii podpory a vychovy ke
zdravi do vzdélavaciho ramce. Tato ocekavani jsou v soucasné
dobé legislativné naplnéna v Zakoné o predskolnim, zakladnim,
strednim, vysSsim odborném a jiném vzdélavani ¢. 561/2004 Sb.
(tzv. skolsky zakon). Ramcové vzdélavaci plany (Skolsky zakon,
8§46, § 185) jsou do praxe zavadény postupné, poprvé od
Skolniho roku 2007/2008, a to v prvnich a Sestych rocnicich

zakladnich skol.

Strategie Sireni podpory zdravi do Skol se objevuje téz v jinych
strategickych dokumentech, napf. v narodnim programu podpory
zdravi, schvaleném vladou pfijatym usnesenim v roce 2002 pod
nazvem programu Zdravi 21. Zdravi 21 je koncepcnim
dokumentem podpory zdravi, ktery se podrobné vénuje
jednotlivym tématim, jak zlepdit zdravi lidi a vychazi z
pozadavk( Svétové zdravotnické organizace. V ramci tohoto

programu byly rozpracovany jednotlivé cile, jak nastartovat
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ozdravéni spolednosti za Ucasti vdech resortd a vydana
doporuceni, jak postupovat, aby bylo dosazeno definovanych
cill. Strategie $ifeni podpory zdravi do $kol je v programu Zdravi
21 soucasti cile ¢. 13 - Zdravé mistni a Zivotni podminky.
Dosazenim tohoto cile by do roku 2015 meéli mit obyvatelé vice
prilezitosti zit ve zdravych socialnich i ekonomickych Zzivotnich
podminkach doma, ve Skole, na pracovisti i v mistnim
spoleCenstvi. Dil¢im Ukolem tohoto cile je zajistit, aby nejméné
50% déti melo prilezitost zaradit se do materskych skol
podporujicich zdravi a 95% do zakladnich Skol podporujicich

zdravi.
2.2 Program SPZ v praxi zékladni $koly

Program SPZ je rozvojovym programem pro béZnou $kolu.
Skola se zdjmem o zarazeni do sité &kol SPZ musi splfiovat
kritéria programu, kritéria kvality. Tato kritéria jsou
specifikovdna a zdlvodnéna védecky i eticky. Skola pFipravena
na proces systematické premény sSkoly v souladu se zasadami a
principy podpory zdravi a jeho holistickym pojetim vyuziva
koncepci, kterou si sama vypracuje na zakladé studia rukovéti
podpory zdravi do sSkol. Vypracované koncepci predchazi
podrobna evaluace podminek ve skole, pficemz jednou ze zasad
evaluace a posléze planovani programu je, aby byl projekt
postaven na zdjmu vSech pedagogl a zaméstnanct $koly, aby
byl vysledkem tymové spoluprace a aktivni Ucasti kazdého Clena
tymu. Jediné tak lze totiz dosahnout toho, aby plan, ktery si
Skola predsevzala svym rozhodnutim stat se ,zdravou sSkolou" a
splnit ndro¢na kritéria kvality programu SPZ, nebyla formalni

zalezitosti. Takové riziko hrozi pokud je pFistup pedagogl
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k programu vynuceny a nebo pokud se zaméstnanci Skoly s

programem dostatecné neztotoznili.

Hodnocenim podminek, &innosti a procesd, kterymi je zdravi ve
Skole podporovano si Skola vytvari zaroven evaluacCni nastroj,
ktery je nezbytnou soucdsti projektu. Skolni projekt podpory
zdravi je vypracovavan na obdobi Ctyr let, poté se periodicky
obnovuje. PFijeti $koly do sité SPZ je proces, ktery podléha
jednotnému postupu, a ktery je rizen koordinujicim pracovistém
ve spolupraci s krajskymi koordinacnimi tymy. Krajské
koordinacni tymy pro podporu zdravi do skol jsou tymy slozené
z odbornych partnerG rlznych profesi (specidlni pedagog,
psycholog, zastupce organu ochrany verejného zdravi, pracovnik
Ceské Skolni inspekce, zkuseny pedagog-poradce SPZ), které
slouzi Skolam jako poradci pri vytvareni vlastniho Skolniho planu
podpory zdravi. Osobnim poznanim podminek Skoly a
posouzenim pisemného planu podpory zdravi ve Skole, ktery
spliiuje podminky prijeti a dava zaruky perspektivniho rozvoje
Skoly, dava koordinac¢ni tym a centralni koordinac¢ni pracovisté
souhlas s prijetim $koly do certifikované sité. Skola tak ¢ini na

zakladé uzavieni smlouvy mezi sebou a SZU.

2.3 Zasady a kritéria programu SPZ

PFijimame-li zdravi jako jednu z nejduleZit&jsich hodnot a
uznavame-li nezastupitelnou Ulohu Skoly v jeho podpore, pak
podpora zdravi musi prolinat celym Zivotem Skoly, napri¢ vsemi
predméty, a tykat se viech lidi ve $kole. Cilem programu SPZ je

rozvijet Zivotni kompetence kazdého Zzaka tak, aby Ucta
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k hodnoté zdravi a schopnost chovat se odpovédné ke zdravi

svému i druhych patrily mezi jeho celozivotni priority.

Jak toho dosahnout nabizi program podpory zdravi dle koncepce
zalozené na trech hlavnich zasadach. Prvni zdsadou je pohoda
prostredi (vécna, socialni a organizacni). Pohoda vécného
prostredi vzbuzuje u lidi, kteri v takovém prostredi ziji, pocit
pohody. Ten je zalozen na bezpeci, hygienické nezavadnosti,
funkCnosti a ucelnosti, je to prostredi podnétné a esteticky
vyvazené, s ucelnym vyuzitim vSech prostor, které prostredi
Skoly nabizi, neopominaje vymezeni osobniho prostoru (trochu
mista pro ,své véci“). Pohoda socialniho prostiredi se opira
predevéim o vztahy zaloZzené na Ucté, dOvéfe, empatii, uznani,
vstFicnosti a vali ke spolupraci a pomoci. Pohoda organizaéniho
prostredi vychazi ze souladu organizace cinnosti ve Skole
s pozadavky na biologické potreby, jakymi jsou zohlednéni
biologickych funkci, pohybova aktivita, zasady spravné vyzivy

aj.)

Zdravé uceni je druhou zadsadou programu SPZ. Je zaloZena na
principu smysluplného uceni, pfimérenosti a moznosti vybéru dle
individudlnich potfeb Zzaka, na spolupraci a motivujicim
hodnoceni, které rozviji sebedlvéru, samostatnost, iniciativu a

odpovédnost.

Treti zdsadou programu SPZ je oteviené partnerstvi, kdy je
Skola modelem demokratického spoleCenstvi a soucasti
kulturniho a vzdélavaciho strediska obce. Tato zasada respektuje
individualni a skupinova prava a povinnosti na vSech Urovnich
v8ku a postaveni, véetnd rodi¢d. Je vstficnd ke vdem
potencidlnim partnerd uvniti i vné koly a vytvaii podminky pro

spolupraci mezi vsSemi potencialnimi partnery. Hospodareni
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Skoly, vysledky a perspektivy se snazi srozumitelné zpristupnit

.....

Svétova zdravotnicka organizace pro Evropu za spolulcasti rady
Evropy a Komise evropskych spolecCenstvi stanovila pro skoly
zarazené do evropské sité Skol podporujicich zdravi 12 kritérii.
Skola, kterd byla prijata do evropské sité téchto $kol, souhlasi,

Ze bude pracovat podle téchto kritérii:

1. Aktivni podpora sebelcty vSech 2akl tim, Ze kazdy muize

prispét jejimu rozvoji

2. Vyvoj dobrych vztaht mezi uéiteli a zamé&stnanci $koly na

jedné strané a Zzaky na strané druhé a mezi zaky navzajem

3. Objasfiovani spoledenskych zamérd $koly 23kdm a

uciteldm

4, Poskytovani stimulujicich podnéti vSem zakim velkou
nabidkou aktivit

5. vyuzivani kazdé prilezitosti ke zlepSeni zivotniho prostredi

Skoly
6. Rozvoj dobrych vztah( mezi $kolou, rodinou a obci

7. Rozvoj dobrych vztahl mezi niz&im a vy3&im stupném

Skoly k planovani souvislé zdravotni vychovy

8. Aktivni podpora zdravi a dobrého Zivotniho pocitu u uéitell

a zaméstnanci

9. Zfetel k Uloze uditeld a zaméstnancd v otazkach

souvisejicich se zdravim
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10.

11.

12.

V siti
provedeno nékolik Setfeni. Tato Setreni se tykala uvedenych

oblasti:

Zretel k doplnkové Uloze Skolniho stravovani ve zdravotni

vychové

Uplatnéni specialnich sluzeb dostupnych v obci pri

poradenstvi a k podpore zdravotni vychovy

Rozvoj vzdélavaciho potencidlu Skolnich zdravotnich
sluzeb, které jdou za obvyklé postupy, k aktivni podpore

zdravotni vychovy

2.4 Hodnoceni programu SPZ v pfehledu Setfeni

programu Skol podporujicich zdravi bylo postupné

. vyhodnoceni cinnosti pro zdravi ve skolach zapojenych do

sité SPZ (autoevaluaéni forma dotaznikem)

. posouzeni mezilidskych vztahl ve $kole (Narodni centrum

podpory zdravi, 1995)

. hodnoceni socidlniho klimatu v zakladnich &koldch CR
(MSMT, 2002)

. zdravotni chovani gkolnich déti (SzZU/MZCR, 2005 dle
evropského dotazniku HBSC-Health Behaviour of School
Children)

. napliiovani zasad SPZ ve $koldch SPZ ( WHO/SzU, 2004

dle autoevalua&nich dotazniki INDI)
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3. Hypotézy

Skoly s programem Skola podporujici zdravi maji v dnesni dobé

stale svlj vyznam, nebot se domnivam, Ze:

1. Z&aci $kol s programem SPZ budou ve $kole spokojenéjsi,

budou trpét méné subjektivnimi i zdravotnimi potizemi

2. Zaci s programem SPZ si budou lépe uvédomovat vyznam

zdravi

3. Ucitelé Skol s programem SPZ budou umét lépe vyuZivat
prostredky podpory a vychovy ke zdravi, a budou mit lepsi

vztah se zaky

Pri své praxi, pokud jsem v kontaktu se zakladnimi Skolami
zjistuji, ze vétsina Skol se povazuje za Skolu podporujici zdravi,
prestoZze nemaji zpracovan uceleny plan podpory zdravi a nejsou
zahrnuty do certifikované sité skol podporujicich zdravi. Pomérné
narocny proces, ktery musi Skoly pred prijetim do certifikované
sité Skol podstoupit, je v mnohych pfipadech odrazuje, nebot
nejsou presvédceny o vyznamném rozdilu mezi sebou a Skolou
s programem SPZ. Setienim na zédkladnich $koldch v regionu, ve
kterém ziji, a potvrzenim ¢i naopak vyvracenim svych hypotéz,
bych rada ziskala argument pro ty Skoly, jenz se dosud
nerozhodly jit cestou, kterd by jejich zakim a zaméstnanctm
zlepSila podminky pro vzdélavani a predpoklady pro jejich vilastni

zivot, védoma si toho, ze to neni cesta snadna.

Nepodari-li se mi v ramci tohoto Setreni zamitnout vSechny vysSe
stanovené hypotézy, budu povaZzovat program SPZ za

smysluplny i v dalSich letech.
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4. Metodika prizkumu

Bakaldrska prace se zabyva rozdily mezi Skolami
vyuzivajicimi program Skola podporujici zdravi a mezi $kolami,
které tento program nevyuzivaji. Prostredkem k ziskavani
informaci byly tfi typy titénych dotaznikl, z nichZ jeden typ
dotaznikd byl pouzit na 1. stupni zakladni &koly, druhy typ na 2.
stupni zakladni Skoly a tfeti typ dotaznikd byl koncipovan pro
ucitele. V8echny typy dotazniki vysvétlovaly zt¢astn&nym jejich
vyznam a nabadaly k pravdivym odpovédim bez obav
z nespravné odpovédi, nebo z jejich zneuziti. Dotazniky byly
zcela anonymni. Dotazniky byly respondenty vypliovany rucné a
posléze byly zadany a zpracovavany ve statistickém pocitacovém

programu EPI info. Pouzité dotazniky jsou soucasti prilohy.

Setfeni se zuclastnily celkem 4 zakladni $koly z Pardubicka,
z toho jsou 2 Skoly zafazené v siti Skol podporujicich zdravi a 2
$koly v této siti zarazeny nejsou, a program SPZ v jiné formé
nevyuzivaji. V kazdé z téchto skol byla oslovena jedna 5. trida a
jedna 8. tfida. Celkové tedy osm tfidnich kolektivl, avdak
s nestejné velkym poctem déti. Do prizkumu byly vzaty Skoly
méstské s vysokym poltem 23ak( a &koly obecni, které maji
celkovy pocet zakU nizsi. Srovnatelnost $kol z hlediska poctu
74k0 mezi 8kolami méstskymi a mezi $kolami obecnimi byla
zohlednéna jiz pri vybéru skol. Vybérem méstskych a obecnich
Skol jsem se snazila zajistit vétsi variabilitu celkového souboru.
Autorka prizkumu si je zarovel védoma, Ze obecni S$koly
s mendim poltem 23akl se mohou vyznalovat piiznivéjdim
klimatem &koly, coz se mdZe pozitivné projevit na celkové
spokojenosti jejich zakl, bez ohledu na vyuZiti programu SPZ

(spokojenost zaku je jednou ze stanovenych hypotéz).
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Z hlediska slozeni celého souboru, Ize tento soubor délit a

porovnavat dle:
1. $koly s programem SPZ a bez programu SPZ

2. mista pUsobeni &koly na &koly méstské a obecni, pficemz
8koly jsou svymi polty zakU srovnatelné (zvlast méstské,

zvlast obecni).

3. vékového slozeni dotazovanych na 1. stupen (5. tfida) a 2.
stupen (8. trida)

4. pohlavi

Prdzkum se zamé&fuje na ¢tyFi porovnavané oblasti:

=

. prostredi Skoly

2. vztahy mezi spoluzaky a uciteli

3. vyuku se zamérenim na vychovu ke zdravi
4. postoje déti ke zdravi

Celkovy pocet dotazanych respondentd v souboru je 161 2ak{ a

40 uditeld.

23



5. Slozeni souboru respondentt

Soubor dotazovanych tvori ucitelé a zZaci z celkem Cctyr
zakladnich skol v okoli do 20 km od mésta Pardubic. Z toho jsou
dvé Skoly v certifikované siti programu SPZ (ZS v Dolni Rovni a
ZS V Chrudimi) a dvé 38koly stzv. béZnym vzdéldvacim

programem (ZS Pardubicich a ZS v Cholticich).

Céast respondentl tvoii Zzaci I. stupné (5. t¥ida), zaci II. stupné
(8. tfida) a ucitelé (oba stupné). Dotadzanych zaki je celkem
161, z toho 85 23kl I. stupné a 76 23kd II. stupné. Dotdzanych
pedagogl je celkem 40.

Tabulka ¢.1

5. tHdy zS Dolni | 2§ VA4S ZS Choltice | Celkem
Roven Chrudim Pardubice

Chlapci 7 11 8 10 36

Divky 11 15 12 11 49

Celkem 18 26 20 21 85

Tabulka ¢.2

8. tidy
ZS Dolni ZS Chrudim | Z8 ZS Choltice | Celkem
Roverni Pardubice
Chlapci 8 11 5 8 32
Divky 7 14 16 7 44
Celkem 15 25 21 15 76
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Tabulka ¢.3

ucitelé [ zS Dolni |zS ZS ZS Celkem
Roven Chrudim | Pardubice | Choltice

I. stupen (4 0 3 1 8

II. 7 9 6 4 26

stupen

uéinal. |1 1 1 3 6

i II. st.

Celkem 12 10 10 8 40
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PFi posuzovani stanovenych ukazatell je nutno, z hlediska
jednotlivych Skol prihlédnout k tomu, Ze odpovéd kazdého
respondenta vyznamné ovlivni procentualni rozdil mezi Skolami
(vzhledem k pomérné nizkému pocetnimu zastoupeni trid-
zejména v piipadé obecnich &kol). Z tohoto divodu ma vys§
vypovidajici hodnotu srovnani z hlediska $kol s programem SPZ
oproti $koldm, které do programu SPZ zafazeny nejsou, coZ je

také prvoradym zajmem predkladané prace.

6. Popis skol zacastnénych v studii

6.1 Masarykova zakladni skola Dolni Roven

Masarykova ZS je spadovou $kolou pro obec Dolni Rover,
jeji ¢asti a okolni obce. Od Pardubic je Skola vzdalena cca 15 km.
Byla zfizena vroce 1993 a od tohoto roku je clenem
certifikované sité &kol podporujicich zdravi (SPZ). Celkova
kapacita $koly je cca 200 2akd. Pedagogicky sbor je s prevahou
zen, vétSinou starsi, vSichni jsou zkusSeni pedagogicti
pracovnici.Cilem Skoly je nejen zajistovat kvalitni vychovné
vzdélavaci proces, ale byt i centrem kulturniho, spolecenského a
sportovniho Zivota v obci. Pri Skole pracuje Centrum volného
casu, jeho soucasti je posilovna pristupna détem i verejnosti. Pro

7aky je pfipraveno celkem 16 zajmovych krouzkd.

Pitny rezim zak( zabezpeluji ndpoje podadvané k obé&du ve
Skolni jidelné, kromé toho je po cely den k dispozici ¢aj ve skolni
jidelné. V ramci pitného rezimu je mozny nakup dotovaného

Skolniho mléka.
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6.2 ZS Dr. J. Malika, Chrudim

Zakladni skola Dr. J. Malika je plné organizovana sidlistni
Skola s 1. - 9. rocnikem. Oteviena byla v roce 1991 a jeji
kapacita je 500 zakd. V certifikované siti SPZ je jiz od roku 1993,
Jednd se o skolu ve ,Zdravém mésté". Télesna vychova se
vyuéuje v 1. - 8. ro¢niku tfi hodiny tydné. Zaci v 1. - 5. roéniku
nejsou klasifikovani znamkou, ale je pouzivano slovni hodnoceni.
Zaci si mohou vybrat zajmovou ¢&innost v bezplatnych krouzcich -
keramickém, péveckém a tanecnim, dramatickém, basketbalu a
informatiky. Pedagogicky sbor Skoly tvori kvalifikovani, odborné
velmi zdatni a aktivni ucitelé (vékovy prdmér ve Skolnim roce
2007/2008 byl 39 let, z celkového poctu 29 vyucujicich je 7

muzd).
6.3 ZS Pardubice-Polabiny II.

Zakladni skola v Pardubicich, Prodlouzena 283 je uplna
zakladni $kola s 1. - 9. ro¢nikem. Skola byla zfizena v roce 1995,
jejim zfizovatelem je Statutdrni mésto Pardubice. Skolu
navétévuje cca 580 zak(. Budovu 8koly tvofi 5 navzajem
propojenych pavilond. Prostorové podminky jsou velmi dobré,
podobné materialni vybaveni. Budova je moderni, pravidelné
udrzovand. Zaci maji mozZnost navstévovat 8 tematicky
zamé&fenych krouzkl, které jsou rodi¢i placeny. Né&které tfidy
maji vyuku rozsifenou o vyuku hudebni vychovy. Skola realizuje
minimalni  preventivni  program  (MPP) zaméreny na
protidrogovou prevenci a zasady zdravého zivotniho stylu. Ve
Skole pracuje 42 pedagogickych pracovnikl, z toho je 6 muZd,
pracovni kolektiv Skoly je dlouhodobé stabilizovany, vékové

vyvazeny.
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6.4 ZS Choltice

Zakladni Skola Choltice se nachazi asi 15 km od Pardubic.
Zrizovatelem Skoly je méstys Choltice. UCi se zde cca 200 déti
mistnich, ale i dojizd&jicich z Sirokého okoli. Skola mé& vlastni
areadl, ktery se nachazi v tésné blizkosti obory choltického
zamku. Skola nabizi zakim 8 zajmovych krouzkl, véetné
zdravotni télesné vychovy. Pitny reZim 2ak{ zabezpecuji napoje
podavané k obédu ve Skolni jidelné, pred zacatkem vyucovani
maji zaci moznost zakoupeni si balenych vod. Vyuku zajistuje 16

pedagogl, z tohoto poétu jsou 3 muzi.
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7. II. stupen

7.1 Prostredi skoly (skolni klima)

Prostredi skoly, prostredi, kde déti travi i vice nez ¥4 dne je
jednim z faktorlQ, které vyznamné ovliviiuji psychosocidlni
vnimani déti a jednim z faktort, které muizZe ovlivnit i jejich
fyzické zdravi. Vhodné prostredi, vhodné skolni klima je pro déti
podnétné, prijemné a pobyt v takovém prostredi usnadnuje
détem adaptovat se na Skolni zatéz. Skolni klima je jednim
z duleZitych faktort, které ovliviiuji kvalitu prace zakd i uditeld.
Pohoda prosttedi je dllezitd nejen proto, aby se déti chodily do
Skoly rady vzdélavat, ale je soucasné i mistem, kde vznikaji
velké socidlni vazby. Oboji mlze vyznamné ovlivnit Zivot
jednotlivce i skupiny lidi, proto otdazka na skolni klima nemohla

v tomto prizkumu chybét.
7.1.1 Spokojenost zaki ve skole

Zaci 8. tfid byli dotazovani na jejich soucasny pocit ve
Skole a na jejich otazku, ,Jak se ve Skole citis?", jim byly
nabidnuty tyto Ctyri varianty odpovédi: moc se mi ve Skole libi;
docela se mi ve $kole libi; moc se mi ve &kole nelibi, vibec se mi

ve Skole nelibi.

Srovnani skol jednotlivé:

Z hlediska jednotlivych Skol jsou Zzaci 8. tfid nejvice spokojeni
(,moc se mi ve $kole Iibi*) v ZS v Chrudimi, a to jak na I. stupni,
tak na II. stupni. Naopak nejméné jsou spokojeni v ZS
v Pardubicich. Z&ci 8. tfidy v Chrudimi odpovédéli: ,moc se mi ve
Skole libi* v 36% a zaci 5. tfid dokonce v 65%. SloucCenim

odpovédi ,moc se mi ve Skole libi* a ,docela se mi ve Skole libi*
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je spokojeno 92% zakl. Spokojeno je také 80% zak( v Dolni
Rovni a v Cholticich, a 67% v Pardubicich.

Tabulka ¢.4
SPZ bez SPZ
Jak se ve skole citise D.
8. ffida (v %) Roven Chrudim | Pardubice | Choltice | Celkem
moc se mi ve skole libi 13 36 19 7 21
docela libi 67 56 48 73 59
moc nelibi 20 8 29 13 17
vUbec nelibi 0 0 5 7 3
Tabulka ¢.5
SPZ bez SPZ
Jak se ve skole citise | D.
5. ffida (v %) Roven Chrudim | Pardubice | Choltice | Celkem
moc se mi ve skole libi 56 65 15 24 4]
docela libi 44 35 65 76 54
moc nelibi 0 0 20 0 5
vUbec nelibi 0 0 0 0 0
Graf & 3 Pocity 28kd 8. trid
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Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Z4ci ve $koldch SPZ jsou o 16% spokojenéjsi, ve $kole se jim
libi. Statistickd vyznamnost vSak nebyla prokazana (P=0,176).

V pripadé zak{ na I. stupni je rozdil, jak se dé&tem libi ve $kole
vyraznéjsi nez u starsich spoluzakl. Déti 5. tFid se ve skole
s programem SPZ citi velmi dobfe a mnohem Ilépe, nez
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déti ve skole bez programu. Rozdil 40% je statisticky
vyznamny (P=0,000), viz. Graf ¢.5.

Graf ¢.4
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7.1.2 Chodis do skoly rad/a?

Srovnani Skol jednotlivé:

Nejradéji chodi do Skoly zaci 8. trid v Dolni Rovni. ,Spise
rado" chodi do Skoly a ,urcité rado" celkové 80% déti, coz je
stejné procento 2akd jako v ZS v Chrudimi. V Cholticich chodi do
Skoly rado celkové 60% déti, zatimco v Pardubicich je to jen 1/3
vSech dotdzanych déti 8. tfid (34%).
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V ZS V Pardubicich je v dotazované 8. tiidé 57% zak{, ktefi se
do 8koly spide net&si a 10% zakl, ktefi chodi do $koly rozhodné
neradi. V ostatnich dotazovanych skolach se odpovéd ,rozhodné
nerad/a" vibec nevyskytla.

Nejcast&jsi divod, ktery Zaci uvadéli na otdzku ,pro¢ chodi
do Skoly neradi* byl nezdjem o uceni a nutnost brzkého vstavani.
Zcela ojedinéle se vyskytovaly ddvody ,marnd snaha“,
.heprimérené naroky", ,Casté pisemky" a ,nerozumim si
s uciteli™.

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Zaci 8. tiid kol s programem chodi do koly o 35% vice
radi, nez zaci ze sSkol, kde program SPZ neprobiha. Sloucenim
odpovédi déti ,urcité ano" a ,spiSe ano" odpoveédélo 80% déti
SPZ souhlasné, zatimco v ostatnich sSkolach déti souhlasily ve
45% (Tabulka ¢. 6). Rozdil téchto hodnot se priblizuje hladiné
statické vyznamnosti (P=0,007). U zakda 5. tfid byl shledan
statisticky vyznamny rozdil u téch déti, které odpovédély,
ze navstévuji Skolu ,urcité rady" (55% oproti 20%,
P=0,004). Zadné z dotazovanych déti neodpovédélo, ze Skolu
navstévuje rozhodné nerado. Blize viz. Graf ¢.5.

Tabulka &6 Zaci 8. tfid

Urcité ano | SpiSe ano | SpiSe ne Rozhodné
ne
Skoly SPZ | 15% 65% 20% 0% 100%
Bez SPZ 3% 42% 50% 5% 100%
Graf C.6.
Jak radi chodi do Skoly zaci 5. trid
100%
Orozhodné ne
80%
60%. DOspise ne
40% B spise ano
20% -
O urcité ano
0%
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Srovnani Skol obecnich a méstskych:

Nelze spolehlivé fici, Zze by zaci mensich obecnich Skol
chodili do Skoly radéji, nez zaci méstskych Skol. Podrobné&jsSim
porovnanim tohoto ukazatele jsem shledala rozdil jen 11%, coz
je statisticky zcela nevyznamné.

7.1.3 Obavy ze skoly

Détem byla poloZena otdzka, pokud se z né&jakého divodu
boji jit do &koly, jak je to ¢asto. Z prlzkumu vyplynulo, Ze maji-Ii
deti obavy, pak je to nejcCaste€ji tehdy, probihaji-li tfidni schlzky
nebo, kdyz maji dostat vysvédceni. Zaci 5. i 8. tfid pocituji obavy
Castéji v méstskych sSkolach (Chrudim, Pardubice), nez ve
Skolach obecnich. Na I. stupni je mezi zaky méné obav nez na II.
stupni. Nikdy nema obavy 45% z celkového poctu déti 5. trid a
zadné z dotdzanych déti 5. trfid nemiva kazdodenni obavu jit do
skoly (Graf. ¢.8, €.9).

Srovnani Skol jednotlivé:

Jedenkrat tydné se obava jit do Skoly 19% zakQ 8. tfidy v ZS
v Pardubicich a 12% v ZS v Chrudimi. V Chrudimi se zaroveri
obava z hlediska Cetnosti i nejvice déti 5. tfid (12% 1x tydné).

V 36% maji zaci obavy méné casto nez 1x za mésic. Kazdodenni
obavu jit do sSkoly vyjadruje jedno dité v Chrudimi (tj. 4%
v ramci jedné tridy), blize viz. Tabulka ¢. 7 a Graf ¢.7.

Tabulka ¢.7

Obava jit do Skoly

Z4ky 8. fiid skoly
(frekvence) v % D.Roven | Chrudim |Pardubice | Choltice | celkem
neuddna 47 8 0 20 16
denné 0 4 0 0 1
1x tydné 7 12 19 13 13
1Xxmésicné 0 16 14 13 12
méené nez 1x meésicné 33 24 48 40 36
jen kdyz vysvédceni 13 36 19 13 22
Celkem

zaokrouhleno v % 100 100 100 99 100
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Graf ¢.7

cely soubor -zaci 8. tiid

jen kdyz neudana; 16%
wswvedéeni;
22%

denné; 1%

1x tydné; 13%

méné nez 1x

1xmésicné;
mésicné; 36%

12%

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Ze vsech déti 8. tfid, které neuvadely zadnou obavu jit do Skoly
je pomér ve prospéch SPZ 75 % oproti 25% bez SPZ,
v absolutnich cCislech to je 9 déti oproti 3 (viz. Tabulka. ¢. 8).
Kazdodenni obavu jit do Skoly uvadélo pouze jedno dité z celého
souboru dotazanych déti.

Pokud Zaci 8. tfid vyjadfili obavy jit do Skoly, pak déti ve Skolach
s programem SPZ maji obavy Casté€ji nez Zaci ze Skol bez
programu SPZ. Zejména je to tehdy, je-li ve Skole vysvédceni,
nebo &eka-li je tFidni schizka (mdZe souviset s v&tsim smyslem
pro odpovédnost).

V 5. tridach skol podporujicich zdravi je bez obav 52% déti oproti
37% ve skolach bez programu (viz. Graf ¢. 8 a 9).

Rozdily nejsou statisticky vyznamné.

Tabulka ¢.8 vhodné doplnuje Graf ¢.7

Obavajit do

Skoly neuddna | denné | 1xtydné | 1xmésicné mene nez Jenvkdvyz ,
(frekvence) v % Ix mé&sicné | vysvédceni
u 74kU 8. trid

Spz 75 100 40 44 41 65
bez SPZ 25 0 60 56 59 35
celkemv % 100 100 100 100 100 100
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Graf ¢.8

[Jak éasto se bojis jit do $koly (zaci 5. tiid SPZ) |

denné
0% cca 1x mésiéné
2%

méné nez 1x
mésiéné
14%

Graf ¢.9
[Jak éasto se bojis jit do $koly (zaci 5. tiid $kol bez $PZ) |

cca lx tydné cca 1x mésicné
denné 20 5%

méné nez 1x
mésiéné
12%

7.1.4 Nazory zaku 8. trid na prostiedi jejich skoly
Nakolik vnimaji déti prostredi své Skoly z hlediska bezpedi,

estetického vnimani, pratelského prostfedi, otevienosti
vstficnosti zobrazuje nasledujici prehled.
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Srovnani skol jednotlivé:

Z odpovédi vice neZ 3 7akd 8. t¥id je patrne, ze se zaci citi ve
Skolach bezpecné a neohrozené. V ZS v Cholticich se neciti zcela
bezpecné 4 zaci (27 % v ramci jedné tridy).

Tabulka €. 9 Nikdo a nic mne ve skole neohrozuje

Pocit bezpedive skole  |D. Cely

(v %) Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | soubor
neodpovedéeli 0 12 5 0 5
souhlasilo 87 80 76 73 79
nesouhlasilo 13 8 19 27 16
Celkem 100 100 100 100 100

S prostfedim ve Skole z estetického hlediska jsou nejméné
spokojeni Zaci v Cholticich a nejvice spokojeni zaci 8. tridy
v Pardubicich. 100 % pratelskym prostiedim je pro zaky 8. tridy
zakladni Skola v Dolni Rovni, nejméné v Pardubicich. Presto
nesouhlas s pratelskym prostfedim Skoly nepresahl na zadné
z dotazovanych skol 13%.

Nejnizsi pocit otevienosti ze vSech dotazovanych Skol maji déti
ve Skole v Pardubicich. Nazor se zde neboji vyjadfit jen 52 %
7akd 8. tfidy. Nejvice otevieni mohou byt Zaci ZS v Chrudimi,
kde se neobavad 76% zak{ Fici, co si mysli (12% zak( 8. tfidy
v Chrudimi si to nemysli a 12% 23ak{ na otazku neodpovédélo).
92% zaku 8. t¥id v Chrudimi vzdy vi, kam se Ize obratit o radu ¢&i
pomoc.

Tabulka ¢.10

8 A A 78 Cely

Prostfedi ve Skole D. soubor
vnimam (v%) Roveri | Chrudim | Pardubice | Choltice

bezpecné 87 80 76 73 /9
hezké 80 72 86 60 75
pratelské 100 88 86 87 90
mohu fici, co si myslim 53 76 52 60 62
vim, kde hledat pomoc 67 92 71 73 /8

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Je patrné, Ze zaci $kol, které jsou zarazeny v programu SPZ,
odpovidali vice pozitivné, zaroven vsSak méné ochotné (viz.
Tabulka ¢.11).
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Ve skolach podporujicich zdravi je o 8% vice déti, které vnimaji
prostredi své Skoly jako bezpecné (Graf.C. 11, €.12). Pratelské
prostiedi své &koly vnima 93% 23akd 8. tfid kol SPZ (o 7% vice
nez ve skolach bez programu).

12% rozdil mezi SPZ a Skolami bez programu je v nazorech
ivékﬁ, kdy se zaci neboji fici, co si mysli v 68% oproti 56%.

Zaci vzdy vi, kam nebo na koho se mohou obratit ve Skole o radu
¢i pomoc v 83% ve Skolach SPZ oproti 72% ve Skolach bez
programu. Rozdil v tomto pripadé ¢ini 11%.

Tabulka ¢.11

S Skoly "bézné"
\F/’reo;’iroelcejl Skoly v programu SPZ (bez programu SPZ)
vnimdm
jako (v bez bez
%) ano ne odpovédi| ano ne odpovedi
bezpelné 83 10 7 75 22 3
hezké 75 15 10 75 25 0
pratelské 93 3 5 86 11 3
mohu fici,
cosi
myslim 68 25 7 56 42 3
vim, kde
hledat
pOMOC 83 15 3 72 25 3

Graf & 10 Prostredi skoly v ndzorech Z3ka 8. trid

ne bez SPZ
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Graf ¢. 11
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Graf ¢. 12
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7.2 Vztahy

Zaci byli dotazovani ve dvou otdzkach na to, jaké pocituji
vztahy mezi spoluzaky a jaké pocituji vztahy mezi zaky a uditeli.
Byly jim v dotazniku nabidnuty tyto CtyFi varianty odpovédi:velmi
dobré; spise dobré; nijak zvlastni; Spatné.

7.2.1 Vztahy mezi spoluzaky

Srovnani skol jednotlivé:

V zakladni skole v Chrudimi jsou ve 100% vztahy mezi spoluzaky
velmi dobré a spise dobré, pricemz velmi dobré vztahy oznacilo
72 % 7&kd 8. tfid. Mezi ostatnimi &kolami nezaznamenavam
v odpovédich vyznamnéjsich rozdilG, vétdina 2ak( pocituje se
spoluzaky dobré vztahy. Pozitivni odpovédi v ramci jednotlivych
Skol se pohybovaly v rozmezi 80-86%. Spatné vztahy uvedl
pouze jeden zak z celého souboru, a to ze ZS v Dolni Rovni.

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Porovnanim odpovédiviékfj 8. tfid kol SPZ a $kol bez programu
SPZ Ize vyvaodit, Ze v SPZ jsou celkové o 10% lepsi vztahy mezi
spoluzaky (statisticky nevyznamné).

7.2.2 Vztahy mezi zaky a uciteli

V rdmci celého souboru pocituji zaci 8. tfid v 68% ve
Skolach celkové dobré vztahy se svymi uciteli.

Srovnani skol jednotlivé:

Nejméné 74k{ pocituje dobré vztahy v ZS v Pardubicich. Naopak
nejlepsi vztahy maji zaci se svymi uciteli v ZS v Chrudimi
(Tabulka ¢. 12).

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

V porovnavaném souboru maji Zaci v SPZ o 20% lepsi vztahy se
svymi uciteli, nez zaci ve skolach bez programu SPZ. Tento rozdil
je dan zejména velmi dobrymi vztahy s uciteli v ZS v Chrudimi.
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Tabulka ¢.12

A A A 7S 7S

Vztahy mezi ZOky a D.

uciteli (v%) Rovern | Chrudim | Pardubice | Choltice | CELKEM
velmi dobré 20 28 0 20 17
spise dobré 47 56 38 67 51
nijak zvI&stni 27 16 48 13 26
Spatné 7 0 14 0 5
celkem (zaokrouhleno) 101 100 100 100 99

7.3 Stravovaci zvyklosti zaki

Kromé prostredi Skoly mne zajimalo, nakolik se ve Skole
uplatfiuje zdravy zplsob Zivota, alespori ve vztahu ke stravovani.
Détem byly polozeny otazky zda ve Skole svaci, obédvaji, zda
svaci odpoledne a jaky je jejich pitny rezim. Otazky vsak nebyly
blize rozpracovany, proto je povazuji v celkovém prizkumu
pouze za dopliujici.

Pozitivni je zjisténi, ze bez mala déti svaci ve Skole témér
vdechny déti sledovanych t¥id obou stupfill, vice nez 80% déti ve
Skole obédva, ale jen méné nez polovina déti 8. tfid odpoledne
svaci (na I. stupni svaci odpoledne 68% déti). Také pitny rezim
74kl je ve 8kolach velmi dobry, ackoliv 5 % déti z celého
souboru déti 8. tfid na otdzku, zda ve $kole piji, vibec
neodpovédélo (v dotazniku byly déti instruovany ,pokud ve Skole
nic nepijes, nevypliuj®).

Srovnani Skol jednotlivé:

Jednou z otazek zakim 8. tiid byla otazka, zda odpoledne svadi,
pfiemz nebylo dlleZité kde svadi. Prekvapenim je, Ze pouze
42% celého souboru odpoledne svaci. Souhlasné odpovédi 74k
na odpoledni svaciny jsou v ZS v Cholticich natolik nizké, ze je
mozné, ze si zaci otazku pred odpovédi dostatecné neprecetli. Je
nutno také zohlednit, Ze néktefi zaci neobédvaji ve Skole napf.
proto, ze obédvaji doma.
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Tabulka ¢.13

Stravovaci zvyklosti Zakd | 7§ A A 75 75

8. tfid v % kladnych

odpovédi D.

(zaokrouhleno) Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | CELKEM
svadim ve skole 100 92 91 73 90
obé&dvdm ve 3kole teplé

jidlo 87 88 86 67 83
svacim odpoledne

(jedno kde) 60 36 57 13 42
piji ve skole 100 100 100 73 95

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Ve $koladch SPZ svaci dopoledne o 12% 74k 8. tfid vice, neZ ve
Skolach bez programu SPZ (Tabulka ¢.14).

Vyraznéjsi procentudlni rozdily jsou mezi zaky 5. trid, kde byly
otazky doplnény o upresnéni, zda si déti svaciny kupuji ve Skole,
nebo zda si je nosi z domova a byl pridan dotaz na skolni mléko.
Déti si obvykle svaciny nosi z domova (88%). Tento fakt se da
povazovat za pozitivni vzhledem k moZnosti ovlivnit skladbu
stravy déti. Zaroven vsak je v SPZ vice téch déti, které si
svacinky i kupuji (39% oproti 22%). Certifikovana skola podpory

zdravi ovliviuje moznosti ndkupu svacinek vybérem ze
sortimentu spravné stravy. V nasem sledovaném souboru je
déti, které vyuzivaji moznost nakupu Skolniho mléka, vice

v souboru téch $kol, které v SPZ nejsou. Celkové jde o vice neZ
1/3 vSech dotazovanych déti 5. trid (Tabulka ¢.15).

V zadném z ul§azatelﬁ nebyl nalezen vyznamny statisticky rozdil
mezi Skolami SPZ a ostatnimi.

Tabulka ¢.14

Stravovaci zvyklosti 75

7ak0 8. fid v % 3 3

kladnych odpovédi [SPZ Bez SPZ | CELKEM
svacim ve skole 95 83 90
obédvdm ve skole

teplé jidlo 97.5 95 83
svacim odpoledne

(jedno kde) 98 95 42
piji ve skole 100 89 95
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Tabulka ¢.15

Stravovaci zvyklosti ]
Z4ky 5. tfid v % 5 5 cely
kladnych odpovédi | SPZ bez SPZ | soubor
svacim ve skole 93 98 95
svacinky si nosim z

domu 86 90 88
svacinky kupuji ve

Skole 39 22 31
kupuiji skolni mléko 30 41,5 35
obédvdm ve skole

teplé jidlo 82 85 84
odpoledne svaéim 61 76 68
Pijes ve skole? 98 100 99

Stravovaci zvyklosti déti SPZ a déti z ,béZnych" Sskol se
vyznamné nelisi.
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7.4 Psychosomatické potize déti

Déti byly tdzdny na rdzné potize, které se tykaji jejich
fyzického i psychického stavu za poslednich 4 - 6 mésicl.
V pripadé Zzakd na II. stupni jsem sledovala celkem 11 ukazateld,
v pripadé 23ak( na I. stupni 6 ukazateld, pficemZ se té&chto 6
ukazateld shodovalo s dotazy polozenymi 8. tfiddm. Dotazy pro
mladsi zaky byly postaveny tak, aby byla otdzka spravné
pochopena a odpovéd nebyla pro déti slozitd. Kromé vyskytu
potizi jsem sledovala i jejich cCetnost. Vzhledem k vyznamu
tohoto ukazatele jsou psychosomatické potize déti 5. trid
zpracovany vice podrobné v samostatné casti - kapitola I. stupen
a na tomto misté uvadim jen vybrana zjisténi.

Z hlediska celého souboru na obou stupnich zakladni Skoly patfi
mezi nejvice uvadéné potize Unava a vycerpani. Zaci 8. tfid
uvadi Unavu a vycerpani castéji nez 1krat tydné ve 40%, v 5.
tridach 35% déti ma tyto potize nejméné 1krat tydné.

DalSi nejCetnéjsi problém byla na obou stupnich Skol uvadéna
nervozita a napéti, podrazdénost a Spatna nalada (1/3 souboru),
viz. Tabulka ¢. 16.

Z hlediska frekvence potizi udavd 7% 23akd 8. t¥id kazdodenni
bolesti hlavy a 9% z3aki nema tyto potize denné, pfesto vdak
vicekrat v tydnu. Priblizné 1krat tydné udava bolesti hlavy 21%
déti. Podrobnéji v Tabulce ¢.16.

Srovnani Skol jednotlivé:

Z odpovédi dotazovanych iévkﬂ vyplyva, Ze nejvice a zaroven
nejCastéji maji potize zaci ZS v Pardubicich, a to jak na I. i II.
stupni. 80% 23akd uvadi Gnavu a vylerpani vicekrat tydné (1/3
z nich pocituje Unavu dokonce denné). Rozdil mezi skolami je
statisticky vyznamny. Potize 7ak( 8. tfid cast&ji neZ 1 krat
tydné za uplynulych 6 mésicd zobrazuji nasledujici Tabulka &.16
a Graf ¢.13.
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Tabulka &.16 Psychosomatické potize Zzaka 8. trid

Osobni potize v 6. 75 75 75 78 8. tfidy |P=
mésicich Castéji nez 1x

tydné v % D.

(zaokrouhleno) Roven |Chrudim |Pce Choltice | Celkem

bolesti hlavy 20 20 19 0 16| 0,208
bolesti Zaludku 14 0 5 7 5| 0331
bolesti v zddech 7 12 20 7 12| 0,463
bolesti ramen, kréni 0,460
pdtere 7 8 18 14 13
maldtnost, zavraté 14 8 5 0 6| 0,312
potize pfi usinani 7 28 43 7 24| 0,170
Unava, vy&erpdni 33 20 80 27 40| 0,001
pocity skleslosti 27 16 24 7 191 0,696
podrdzdénost,sSpatnd 0,303
ndlada 33 24 43 34 33
nervozita, napéti 27 20 52 40 34| 0,266
obavy, strach 14 16 24 20 18| 0,567

Graf & 13 Psychosomatické potize Zakd 8. trid
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Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Zaci 8. tfid ve skoléch, které nejsou v siti SPZ, uvadéji celkové
vice potiZi, zejména psychického charakteru.

O 1/3 vice déti, které nejsou ve skolach SPZ, pvocit'uje unavu a
vyCerpani Caste€ji nez 1x tydné, neZ ve skolach SPZ. 28% z nich
pocituje unavu denné, zatimco ve $koldch SPZ ma kazdodenni
pocit unavy jen 10% déti a cela 1/4 déti ve skolach SPZ
nepocituje unavu nikdy, nebo jen zfidkakdy.
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Pfes statisticky vyznamny rozdil mezi jednotlivymi Skolami u
74kU 8. tiid se neprojevil statisticky vyznamny rozdil mezi SPZ a
~béznymi Skolami". Statisticky vyznamné je zjisténi ve
prospéch SPZ u zaki 5. tfid, a to pokud jde o bolesti hlavy,
zad, Ginavu, obavy a strach. Déti 5. trid ze skol SPZ mivaji
tyto potize zridka Ci dokonce je nemivaji nikdy (viz. Graf ¢.
15 a Tabulka ¢. 41- str. 67).

Tabulka ¢&.17 Psychosomatické potize zaka 8. trid

Osobni potize v |73 75 cely Pr (hladina
6. mésicich stafistické
Castéjinez 1x vyzZnamnost
tydné v % . . 0,005)
(zaokrouhleno) |SPZ ez SPZ | soubor

bolesti hlavy 21 11 16 0,19
bolesti 0,62
zaludku 5 5 S

bolesti v 0,69
zAdech 10 14 12

bolesti ramen, 0,49
kréni patere 8 17 13

mald&tnost, 0,22
zavraté 10 3 6

potize pri 0,60
usindani 20 28 24

unava, 0,01
vycerpani 25 59 40

pocity 0,53
skleslosti 20 17 19
podrdzdénost, 0,23
Spatnd

ndlada 28 39 33

nervozita, 0,11
napéeti 23 48 34

obavy, strach 15 23 18 0,38
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Graf & 14 Psychosomatické potize zakd 8. trid
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Graf & 15 Psychosomatické potize zakd 5. trid
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7.4.1 Uzivani léciv v poslednich Sesti mésicich

Z hlediska objektivity a jesté vétsSi vyznamnosti uvadénych
piredchozich obtiZi byla Zakim 8. tfid navic poloZena otazka na
uzivani 1ékd. V zajmu této otdzky je snaha alespof CasteCné
posoudit zdravi déti, respektive jsou déti ve sSkolach SPZ
zdravéjsi?

Dotaznik obsahoval pét ukazateld zaméfenych na fyzické i
psychické potize (kasel a nachlazeni; bolesti hlavy; bolesti
bficha; problémy s usindnim; nervozita a napéti).
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Srovnani skol jednotlivé:

S Iéky na usinani ¢ast&ji neZ jedenkrat za pul roku ma zkuSenost
jeden zak v kazdeé zdotazovanych 8. tfid s vyjimkou ZS
v Cholticich. Bolesti hlavy zahani léky vyrazné castéji zaci ZS
v Pardubicich, nez jak je tomu v jinych dotazovanych skolach.

Tabulka ¢.18 Uzivani I1éCiv v poslednich 6 mésicich

Uzivani 1€kO vicekrat |2 N A I A

béhem 6. mésict v % |D.

(zaokrouhleno) Roven |Chrudim |Pardubice | Choltice | CELKEM
kasel, nachlazeni 20 24 29 13 22
bolesti hlavy 27 28 43 27 32
bolesti bricha 33 24 33 13 26
potize s usindnim 7 4 5 0 4
nervozita, napéti 12 0 5 0 4

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Statisticky vyznamny rozdil nalézam v pripadé uzivani
1ékd Zzaky 8. tfid pro nachlazeni a kasel. Vice nez polovina
déti ze sSkol SPZ (60%) nemusela v poslednich Sesti
mésicich uzit Zadny Iék proti nachlazeni_nebo proti kasli,
zatimco déti ze skol, které v programu SPZ nejsou, uzily
I€k v 75%. Zjisteni dokladuje Tabulka C. 19. Léky pro bolesti
hlavy uzivaly o 8% castéji déti ze Skol bez SPZ (Tabulka €. 20).
Z hlediska opakovaného uzivani 1ékG pro jiné, neZ v textu
zmin&né obtize, neshleddvam vyznamnéjsich rozdill mezi SPZ a
Skolami bez programu.

Tabulka ¢.19 Uzivani I1éCiv v poslednich 6 mésicich

z5 z5 cely P (hladina
Neuzivali léky statistické
v % vyznamnosti
(zaokrouhleno) | SPZ bez SPZ | soubor 0,005)
kasel,
nachlazeni 60 25 43 0,002
bolesti hlavy 58 53 55 0,691
bolesti bficha 60 58 59 0,869
potize s
usindnim 88 94 21 0,565
nervozita,
napéti 88 92 90 0,826
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Tabulka ¢.20 Uzivani I1éCiv v poslednich
6 mésicich vice nez 1 krat

Uzivani 1ék0 A A cely
vicekrat

béhem 6.

meésicU v %

(zaokrouhleno) | SPZ bez SPZ | soubor
kasel,

nachlazeni 22,5 22 22
bolesti hlavy 27.5 36 32
bolesti bricha 27,5 25 26
potize s

usindnim 5 3 4
nervozita,

napéti 5 3 4

48



7.5 Vychova ke zdravi

74akam byly poloZzeny otazky, které se tykaji vzdélavaciho
oboru Vychova ke zdravi. Zamérem bylo zjistit, nakolik si zaci
obecné& pamatuji probirand témata z vyuky. Zakim 8. tfid byly
polozeny jednoduché otazky, na které mohli odpovidat ,,ano" di
,ne", zda si dobre pamatuji, ze se béhem skolni dochazky udcili o
zdravé vyzivé, navykovych latkach, sexudlnim chovani, pohybu,
prevenci Urazl, poskytovani prvni pomoci, mezilidskych vztazich.
Uvedena témata by meéla byt do poloviny osmého rocniku
zakladni skoly jiz probirana.

7.5.1 Vyuka

Zaci 8. tfid si vramci celého sledovaného souboru
nejlépe pamatuji témata vénovana navykovym latkam a
prvni pomoci. Nejméné 23kl si pamatovalo témata vénovana
rizikovému sexualnimu chovani (prevence pohlavnich chorob).

Graf & 16 Témata vychovy ke zdravi v paméti Z2aka 8. trid

Dobre si pamatuji probirané téma
(cely soubor v %)
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Srovnani Skol jednotlivé:

Z hlediska jednotlivych Skol si v ramci vychovy ke zdravi stoji
nejlépe ZS v Cholticich a v Dolni Rovni, kde si Zaci vétSinu
probiranych témat dobre pamatuji. 5
Naopak nejméné probiranych témat si zaci zapamatovali v ZS
v Pardubicich, kde si 1/5 2akd pamatuje, Ze se udili o rizikovém
sexualnim chovani.
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Tabulka ¢. 21

Dobre si pamatuji 78 Z8 A A Z8
probirané téma v %

kladnych odpovédi |D.

(zaokrouhleno) Roven |Chrudim|Pardubice | Choltice | CELKEM
Zdravd vyziva 93 52 33 100 64,5
Rizika navykovych

I&tek 93 100 81 93 92
Rizikové sexudl.

chovani 80 56 19 87 57
Vyznam pohybové

aktivity 80 40 48 87 59
Prevence Urazy 87 64 52 93 71
Poskytovani prvni

POMOCiI 93 60 71 100 78
Soc. dovednosti

(komunikace, vztahy,..) 67 96 33 67 67

Graf & 17 Témata vychovy ke zdravi v paméti Z2aka 8. trid
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Soc. dovednosti m .
(komunikace, vztahy,..) mZzS
- . . CELKEM
Poskytovani prvni pomoci N
B ZS Choltice
Prevence urazl t
Vyznam pohybové aktivity ﬂ: mZS
zikovs sexual. chovini [J— I
Rizikové sexual. chovani = 78 Chrudim
Rizika navykovych latek “_
Zorava vizva [EE—————  DZ5D.Rovef

0 20 40 60 80 100 120

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Z hlediska jednotlivych témat vychovy ke zdravi jsem mezi
Skolami SPZ a Skolami, které v certifikované siti Skol
podporujicich zdravi nejsou, shledala statisticky vyznamny
rozdil v oblasti, které se tyka rozvoje socialnich
dovednosti. Rozdil mezi SPZ a ,b&%nymi ZS" &inil 38%.
Statisticky nevyznamné rozdily ve prospéch Skol SPZ se tykaly
témat sexualni vychovy (18% rozdil) a navykovych latek (12%).
Naopak mensi rozdily ve prospéch Skol nezarazenych v programu
SPZ se tykala témat poskytovani prvni pomoci (10%) a
pohybové aktivity (9%).
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Tabulka ¢. 22

Témata vychovy ke zdravi v porovnani SPZ a bez SPZ

Dobre si

pamatuji

probirané téma P (hladina
v % kladnych statistické
odpovédi cely vyznamnosti
(zaokrouhleno)  |SPZ bez SPZ |soubor |0,005)
Zdravd vyziva 67,5 61 64,5 0,561
Rizika

ndavykovych

Iatek 97.5 86 92 0,066
Rizikové sexudl.

chovani 65 47 57 0,118
Vyznam

pohybové

aktivity 55 64 59 0,431
Prevence Urazy 72,5 69 71 0,769
Poskytovani prvni

POMOCiI 72,5 83 78 0,258
Soc. dovednosti

(komunikace,

vztahy,..) 85 47 67 0,000

Graf ¢.17 Témata vychovy ke zdravi v porovndni SPZ a bez SPZ
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Pfrekvapivym zjisténim bylo srovnani Skol obecnich a méstskych.
Statisticky vyznamné byly rozdily ve vétsiné tématickych
oblastech krome témat, které se tykaly uzivani navykovych latek
a socialnich dovednosti, a to v neprospéch skol méstskych. Zaci
z méstskych skol si mnohem méné pamatovali probiranad témata.
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Graf ¢.18 Témata vychovy ke zdravi v porovnani skol méstskych
a mensich obecnich skol
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7.5.2 Rozcvicky v hodinach TV

Samostatna otazka se tykala rozcvicek v ramci hodin
télesné vychovy.
Tuto otazku jsem zaradila proto, abych si ovérila, nakolik jsou
v praxi uplathovany télesné rozcvicky. Rozcvicky jsou vyznamné
z hlediska rovnomérného protazeni a posileni vSech svalovych
skupin a také pro zahrati svalstva pred vétsi fyzickou zatézi.
Nezanedbatelné vyznamné jsou také z hlediska kompenzace
statické zatéze nékterych svalovych skupin.

PodrobnéjsSim rozborem jsem Zzjistila statisticky vyznamny rozdil
z hlediska pohlavi. Zatimco v ramci celého dotazovaného
souboru 94% chlapcG souhlasilo s tim, Ze maji pravidelné
rozcvicky (6% déti na otazku neodpovédélo), v pripadé divek
souhlasila méné nez polovina (39%). Vs divek z celého souboru
dotazovanych divek odpovédéla, ze maji rozcvicky v hodinach TV
vyjimecné a 27% divek odpovédélo jednoznacné, Ze rozcvicky
nemaji.

Odpovédi 7akd se odliSovaly také v ramci jedné tfidy. Divodem

je rozdéleni zakud v 8. tfidach dle pohlavi, pfi¢emz kazda skupina
ma jiného ucitele.

52



Tabulka ¢. 23 Rozcvicky TV dle jednotlivych Skol

Rozcvicky v TV - A A VA A VA
odpoveéd zaky 8. fiid v |D.

% (zaokrouhleno) Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | CELKEM
neodpovedéeli 7 4 5 7 5
ano, pravidelné 93 52 38 93 64,5
jen vyjimecné 0 16 33 0 14,5
ne 0 28 24 0 16
Tabulka ¢. 24 Rozcvicky TV dle pohlavi

Rozcvicky v TV - chlapci |divky |cely

odpoved zaku 8. fiid v % soubor

(zaokrouhleno)

neodpovedéli 6 4,5 S

ano, pravidelné 94 43 64,5

jen vyjimecné 0 25 14,5

ne 0 27 16

Rozcvicky jsou uplatniovany pravidelné v mensich, obecnich
skolach.

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Porovnanim kol v programu SPZ a ostatnich ZS nebyly shledany
zvlastni rozdily, jen o 7% vice déti Skol SPZ souhlasilo s tim, Ze
maji pravidelné rozcvicky.Situace je ptizniva také v ptripadé zakd
na I. stupni, podrobnéji viz. str. 70.

7.6 Osobni postoje zakd ke zdravi

Jednou z prvnich otazek, kterd byla zakim poloZena
v souvislosti s jejich osobnimi postoji ke zdravi, byla otazka ,co
znamena pojem zdravi®. Pozadala jsem dotazované Zzaky, aby co
nejpresnéji definovali ,zdravi® a nabidla jim v dotazniku tri
varianty odpoveédi (zdravy Clovék je ten, jehoz nic neboli; ten,
ktery neni nemocen a nema zadny uraz; ten, ktery je v dusevni
pohodé, télesné pohodé a nema dlouhodobé problémy s okolim -
zvlada resit své problémy).

Z celého souboru dotazovanych déti jich 3/4 velmi presné
definovaly pojem zdravi. 12% déti oznacilo za spravnou druhou
variantu odpovédi, kterou vSak lze také povazovat za spravnou.
Pouze 13% 23kl 8. tfid nemda dostate¢né povédomi o vyznamu
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zdravi. Prekvapivé bylo, Ze téchto 13% nespravnych odpovédi
pochazelo pravé ze Skol podporujicich zdravi. Naopak nejpfesnéji
zdravi definovali zaci ze ZS v Pardubicich, ktera byla v ostatnich
ukazatelich, v porovnani s ostatnimi Skolami, slabsi. ( viz.
Tabulka €. 25).

Tabulka ¢. 25

Coje zdravie v% SPZ Zs .

(zaokrouhleno) D. Cely
Roven |Chrudim |Pardubice | Choltice | soubor

1. kdyz Clovéka nic neboli 27 12 0 20 13

2. bez nemoci a bez

Jrazu 0 12 19 13 12

3. dusevni,télesnd a

psychickd pohoda 73 76 81 67 75

pozn.: za spravné byly povazovdany odpovédi ¢.2 a .3

Z hlediska osobniho vyznamu zdravi (,,pro¢ je zdravi dllezité pro
mne") si 3% zak{ 8. tfid jsou velmi dobfe v&domi vyznamu zdravi
pro sebe sama. 74% zdkd odpovédélo, Ze zdravi je pro né
ddlezité proto, aby mohli uskuteériovat své plany ted i
v budoucnosti (viz. Tabulka ¢. 26). Necelda 1/5 déti z celého
souboru dotazovanych by se spokojila, pokud je nebude nic bolet
a nebudou muset utracet za oSetreni a léky. 7% déti si mysli, ze
jsou dllezit&jsi jiné vé&ci neZ zdravi. Prekvapivé bylo zjisténi, ze
nejméné uspokojivé odpovédi byly ze skoly, ktera je SPZ (nutno
zohlednit tzv. ,vyznam malych cCisel*, kdy 12% souboru jedné
tridy predstavuji 3 zaci).

Tabulka ¢. 26

Pro¢ je pro mne dilezité SPZ S

zdravi, v % D. Cely
(zaokrouhleno) Roven |Chrudim | Pardubice | Choltice | soubor
k uskute&néni mych

plany 93 64 76 67 74
neutratim za léky a

osetreni 7 24 19 20 18
jsou dUle7itéjsi jiné véci 0 12 5 7 7

Zajimalo mne také, nakolik povazuji déti vyuku, ktera se tyka
zdravi, za dileZitou. Proto jim byla poloZena otazka , mysli§ si,
7e je dlleZité utit se o rizicich, kterd mohou posdkodit tvé zdravi
nebo zdravi né&koho jiného?" Odpovédi zak( zobrazuje Tabulka ¢&.
27. Témeér vsichni zaci jsou si dobre védomi vyznamu vychovy
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ke zdravi, presto jich az 1/3 priznava, ze je to moc nezajima.
Nejvice uvédoméli jsou zaci ZS v Cholticich.

Porovndnim SPZ a ostatnich ZS jsem rozdil v ndzorech déti
neshledala (viz Graf ¢. 19).

Tabulka & 27 \/yznam vychovy ke zdravi oéima Zakd 8. trid

Je dulezité ucit se o SpPz A
rizicich, kterd by mohla
poskodit zdravi2 v % D. Cely
(zaokrouhleno) Roven |Chrudim|Pardubice | Choltice |soubor
ano 67 72 67 80 71
ne, je to zbytecné 0 4 0 7 3
asi ano, ale nezajima
mne to 33 20 33 13 25
Graf ¢. 19
Vyznam vychovy ke zdravi o¢ima zaku 8. tfid v %
100% 5 & &
90% A
. 25 25 25
80% 1 — DO neodpovédéli
70% | =
60% - DOasi ano, ale nezajima mne to
50% . —
0% Hne, je to zbytecné
° 70 72 71
30% Dano, je daleZita pro mne i mé
20% okoli
10%
0% ‘ :
SPz bez SPZ celkem

Ackoli ,uceni o rizicich" jako takovych az 1/3 déti priliS nezajima,
v otazce, kterd byla jinak formulovana: ,zajima té , jak si své
zdravi chranit® odpovédéla vice nez 3/4 2akl, Ze ano. Pouze 2
zaci z celého souboru odpovedéli jednoznacné ,ne".

Nejvétsi zajem projevili prekvapivé zaci ZS v Pardubicich
(90,5%). Rozlozeni odpovédi na stejnou otazku je velmi podobné
také u 24kl 5. t¥id (Podrobnéji v kapitole I. stupen, str. 63).
Nejméné informované se citi byt déti ze ZS Pardubice, kde
dostatek informaci pocituje jen 19% zaku 8. tfid (Tabulka &. 29).
Naproti tomu v ZS v Cholticich ma 80% déti pocit, Ze maji
dostatek informaci, jak si své zdravi chranit a 20% 23ak{ si neni
jistych. Rozdil, s jakym déti vnimaji dostatek informaci - jak si
své zdravi chranit - je z hlediska porovnani jednotlivych skol
statisticky vyznamny.
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Mezi SPZ a $kolami bez SPZ neni rozdil vyrazny, pfesto 1/3 déti
ze Skol bez programu pocituje informaci nedostatek.

Tabulka ¢. 28

Zajima t&, jak si své zdravi Spz PAS

chrénite v % D. Cely
(zackrouhleno) Roveri | Chrudim | Pardubice | Choltice | soubor
ano 87 56 90,5 80 76
ne 0 8 0 0 3
neuvazoval/a jsem o tom 13 36 10 20 21

Graf & 20 Zgjem Zakd 8. trid o informace tykajici se zdravi

Zajima mne, jak si své zdravi ochranit
- zaci 8. trid v %
120
100 ”
27,5 8 21
80 1 =
|| Oneuvazoval/a jsem o tom
60 Hne
Oano
86
40 68 76
20 -
0 ; ;
Spz bez SPZ celkem
p=0,014
Tabulka ¢. 29
M&s dost informaci 2 v % 5 SPZ Z5 Cely
zaokrouhleno :
( ) Rovenn | Chrudim |Pardubice |Choltice [soubor
ano 73 40 19 80 49
ne 0 12 57 0 20
neuvazoval/a jsem o tom 27 48 24 20 32

Dal&i z otazek, které se tykaji osobnich postoju déti ke zdravi, se
zabyvala nakolik si déti mysli, Ze dokazi uplatnit své znalosti o
zdravi (tabulka ¢.30). Z celého souboru dotazovanych déti se
vice nez polovina domniva, ze si dokaze sveé zdravi chranit.
Nejvice sebevédomé jsou déti ZS v Chrudimi, kterd je SPZ.
Kladné zde odpovédélo 39% 2zaki 8. t¥id. Naopak nejméné si véfi
Zaci ZS v Pardubicich.
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Tabulka ¢. 30

Dovedes si zdravi SPz A

chrdanite v % D. Cely
(zaokrouhleno) Roveri | Chrudim |Pardubice |Choltice [soubor
ano 47 64 48 53 54
ne 13 4 19 7] 10,5
neuvazoval/a jsem o tom 40 32 33 40 355

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Vyznam zdravi z obecného, ale i z hlediska osobniho vyznamu, si
zaci 8. tfid dobfe uvédomuji, a to jak deéti ze Skol SPZ, tak déti z
.béznych skol“. Zaci z ,béznych skol* maji vétsi zajem dovédét
se ,jak si své zdravi chranit" (o 18%) a uvitaly by vice informaci,
nebot aZ 1/3 déti ve Skolach bez programu pocituje informaci
nedostatek. Procentudlni rozdily v&ak mezi postoji 2kl SPZ a
postoji ivékﬁ Skol bez programu nejsou statisticky vyznamné.
Zaci ze SPZ pocituji o 8% vice jistoty, ze si sve zdravi dokazi
chranit. Nelze fici, Ze by meély déti ze Skol SPZ ke zdravi
uvédomélejsi pFistup. TotéZ plati i v pfipadé dotazovanych zakd{
na I. stupni (podrobnéji v kapitole I. stupen, str. 63).

Tabulka ¢ 31 Porovnéni postojd 24k $kol SPZ a bez SPZ

Vybrané postoje P (hladina

74k0 8. fid ke zdravi, statistické
uvadéno v % cely vyznamnosti
(zaokrouhleno) SPz bez SPZ |soubor |0,005)

neumi definovat
zdravi 18 8 13 0,279
zdravi pro mne
neni dllezité 8 6 7 0,734
vychova ke zdravi
je zbytecnd 3 3 3 0,821
informace o zdravi
mne zajimaji 68 86 76 0,115
nemdm dostatek
informaci,jak si
zdravi chrdnit 8 33 20 0,014
umim si zdravi
chranit 58 50 54 0,625
presné formulace otdzek viz. dotaznik v priloze
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7.6.1 Pristup uditell ke zdravi oc¢ima jejich zaku

Nazor 2akd na chovani a postoje utitell ke zdravi je velmi
vyznamny nejen z hlediska uplatnéni vvzorﬁ chovani, ale také
divéry pfi vyuce vychovy ke zdravi. Zdkim 8. tfid proto byla
poloZzena otazka zda ucitelé v jejich Skole maji ke zdravi kladny
pristup a byly nabidnuty tfi varianty odpovédi:

e Ano, vcelku souhlasim-ucitelé na nasi skole maji ke zdravi
kladny pfistup

e Ne, nesouhlasim (néco jiného rikaji a jinak se chovaji)

e Nevim, neumim posoudit

Srovnani skol jednotlivé:

Ze vsech dotazovanych Skol jednoznacné souhlasné odpovedeéli
zaci ZS v Cholticich (100%), nasledovala ZS v Chrudimi (68%),
ZS v Dolni Rovni (53%) a ZS v Pardubicich (43%). Nejvice
nesouhlasnych odpoveédi poskytly déti v ZS v Pardubicich (24%).
Posoudit pfistup uciteld ke zdravi nedokdzala 1/3 23kl v ZS
v Cholticich.

Tabulka ¢. 32

A A A A Z5

Maiji ucitelé kladny D.

pristup ke zdravi? (V%) |Roveri | Chrudim | Pardubice | Choltice | CELKEM
ano, souhlasim 53 68 43 100 65
nesouhlasim 13 8 24 0 12
neumim posoudit 33 24 29 0 22
bez odpovedi 0 0 5 0 1
Celkem (zaokrouhleno) 99 100 101 100 100

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

PFekvapivym zjisténim je, Ze zaci $kol bez programu SPZ dali
vice souhlasnych odpovédi na otazku, zda ucitelé na jejich Skole
maji ke zdravi kladny pristup (o 4,5%), na druhou stranu vsSak
také vice nesouhlasi (0 12%), protoze jsou presvedceni, Ze jejich
ucitelé néco jineho Ffikaji a jinak se chovaji.

Z&ci SPZ jsou v nazoru na ptistup svych uéitell ke zdravi méné
rozhodni a neumi to dost dobre posoudit (Graf ¢. 21).
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Graf & 21 Pristup uciteld ke zdravi o¢ima Zaka 8. tfid v %

Bez SPZ
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nesouhlasim

H nevim
SPz

7.6.2 Co znamena podporovat zdravi

V ramci této otazky byly dotazovanym détem nabidnuty

odpovédi, které se primo ¢i neprimo tykaji fyzického i dusevniho
zdravi. Zajimalo mne, nakolik jsou Zzaci danych Skol schopni
premyslet v souvislostech, co vSechno Ize zahrnout do podpory
zdravi, at uz z fyzického nebo psychického hlediska.
V ramci celého souboru je patrné, ze zaci 8. tfid maji vcelku
dobré povédomi o tom, co znamena podporovat zdravi (Tabulka
¢. 33). Z nabizenych moznosti v dotazniku vétSina zak( dobte
reagovala na nabizené otdzky. K podpote zdravi dle 2akd 8. tfid
zcela jednoznacné patfi mit moznost se dostatecné hybat a mit
moznost se spravné stravovat. Tretim nejvyznamnéjsSim
faktorem spadajicim do podpory zdravi je podle nich umét se
vyhnout rizikim a ndstrahdm, ale mnohem méné 23kl se jiz
priklonilo k nazoru , Ze podporovat zdravi znamena se o riziku
uéit (mozna nevhodna formulace otazky). Nejméné kladnych
odpovédi se dostalo na otazku o socialnich dovednostech
zejména ve Skolach, které nejsou v siti SPZ. Podobné tomu bylo i
v pripadé otazky, ktera se tykala pomoci druhym lidem (,,naucit
se pomahat").
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Tabulka ¢. 33

Co znamend

podporovat zdravi

(souhlasné odpoveédi | ) 5 5

7&k0 8. tid) v % SPZ SPZ A A Cely
(zaokrouhleno) D.Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | soubor
dostatek pohybu 87 92 100 87 92
uCit se o riziku 60 64 48 67 59
umét se vyhnoutriziku |87 84 91 73 84
uCit se komunikovat 93 72 62 47 68
ucCit se pomdhat 87 84 71 60 76
sprdvné se stravovat 87 84 100 80 88
naucit se odpocivat 73 72 95 80 80
Graf ¢. 22

Co znamena podporovat zdravi dle zaku 8. tfid (v%)

0O SPZ D.Rovert @SPZ Chrudim EZS Pardubice BZS Choltice B Cely soub
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Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Zéci ze $kol SPZ chdpou podporu zdravi vice celostnéji nez Zaci
ze Skol, kde program SPZ neni. Do podpory zdravi zahrnuji téz
socialni hledisko (umét komunikovat, sdélovat, naslouchat, umét
pomoci). Naopak mensi diraz v souvislosti se zdravim kladou na
odpocinek. Rozdily mezi SPZ a ,béznymi Skolami“ nejsou i pres
vySSi procentudlni rozdil v nékterych ukazatelich statisticky
vyznamné.
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Tabulka ¢. 34

Co znamend

podporovat zdravi

(souhlasné odpovédi

74akU 8. tid) v % cely
(zaokrouhleno) SPz 8 soubor
dostatek pohybu 90 94 92
uCit se o riziku 62,5 56 59
umeét se vyhnout

riziku 85 83 84
uCit se komunikovat 80 56 68
ucCit se pomdhat 85 67 76
sprdvné se stravovat 85 92 88
naucit se odpocivat 72,5 89 80

7.6.3 Chodim do skoly podporujici zdravi

V ramci celého sledovaného souboru 3 zakd 8. tfid
povazuji svou Skolu za Skolu podporujici zdravi, a to bez ohledu
na zarazeni Skoly v programu SPZ (Graf C. 24). Je zfejmé, Ze
vétdina 2akd ZS v Pardubicich svou $kolu za Skolu, ktera by
zdravi podporovala nepovazuje. Naproti tomu ZS v Cholticich,
kterd do programu SPZ zarazena neni, povazuje za Skolu
podporujici zdravi 100% 23akd 8. tiidy zG&astné&né dotaznikového
Setreni (Graf ¢.23).

Graf ¢. 23
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Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Z&ci ze SPZ jsou si velmi dobie vé&domi, Ze jejich $kola je $kolou
podporujici zdravi. Pouze trfi Zaci z celého souboru dotazovanych
s timto tvrzenim nesouhlasili (7,5%). Rozdil mezi souhlasnymi
nazory zakl 8. tfid se mezi SPZ a ,,beznym| ZS" ligily témér o Ya
(23,5%).Tento rozdil vSak neni na hladiné statistické
vyznamnosti (P=0,034).

Graf ¢. 24

Chodim do skoly podporujici zdravi (zaci 8. trid)
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8. I. Stupen

8.1 Prostredi skoly (Skolni klima)

Z&ci byli dotazovani na jejich soucasny pocit ve $kole, zda
chodi do sSkoly radi, pripadné pro¢ neradi a paklize se boji
z néjakého ddvodu jit do $koly, jak je to &asto. Vzhledem
k tomu, Ze stejné otdzky byly poloZeny také zakdm v 8. t¥idach,
jsou tyto ukazatele zpracovany soucasné v kapitole 7. II. stupen
(str. 29- str. 35).

8.2 Zajem o zdravi

Z&ci v 5. tFidé by si jiz méli dobfe uvédomit vyznam zdravi.
Zajimal mne proto jejich postoj vUé&i vlastnimu zdravi. Byla jim
proto polozena otazka ,chtél/a by ses naucit, jak si své zdravi
chranit?" Vétsina déti (82%) souhlasila. Zadné z déti nevyjadrilo
nezajem, presto 18% déti z celého souboru dotazanych
nedokazalo odpovédét jednoznacné a vyuzilo moznost nabizené
odpovédi ,nevim".

Srovnani Skol jednotlivé:

Jednotlivé Skoly se liSily jen velmi mirné, rozdily se pohybovaly
vrozmezi 17%. Nejvetsi podil déti, které odpovedely
nejednoznacné byl ze SPZ v Chrudimi (27% v ramci tfidy).
Naopak nejvice jednoznacnych odpovédi ,ano“ bylo ze ZS
V Pardubicich, kde ma zajem naucit se si své zdravi chranit 90%
déti z dotazovaného souboru.

Tabulka ¢. 35 Zajem o zdravi u déti 5. trid v %

Chces se SPz bez SPZ

naucit si své

zdravi D.

chrdnit? Roven |Chrudim |Pardubice | Choltice | Celkem
ano 83 73 90 86 82
ne 0 0 0 0 0
nevim 17 27 10 14 18

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

O 10% vice déti ze $kol s programem SPZ si nebylo zcela jisto,
zda si sveé zdravi chtéji chranit. Nelze fici, ze by zaci 5. trid ze
SPZ méli ke zdravi uvédomélejsi pfistup. Rozdily v postoji déti
mezi SPZ a béznymi ZS ke zdravi nejsou vyznamné. Pro
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presné&jsi ovéreni postoji déti ke zdravi by bylo nutné zaradit
v prizkumu vice podrobné&jdich otazek, které by se tykaly
riznych aspektl zdravi.

Vyznamny rozdil v postojich déti nebyl shledan ani pfi porovnani
Skol méstskych a obecnich.

8.3 Problém ve skole, kde najdu pomoc

DUvé&ryhodné prostiedi $koly a rodiny je pozitivhim
predpokladem k UspésSnému vzdéldavani a vychové. Tento
ukazatel byl zafazen také proto, aby pomohl zpfehlednit ddvéru,
jakou déti pocituji ke Skole, maji-li ve Skole né&jaky problém.
DUvéra ve gkole je vyznamna z hlediska ¢asného zachytu potiZi
ditéte, které nastanou-li, mohou byt prohlubovany a v kone¢ném
disledku mohou vést aZ k narudeni zdravého psychického a
fyzického zdravi ditéte.

Z prizkumu vyplynulo, Ze ddvéra déti 5. tiid ve $kolu, respektive
v ucitele je velkd. MensSi obecni sSkoly jsou pro déti
ddvéryhodnéj&im prostfedim nez velké méstské Skoly, avsak
rozdil mezi méstskou SPZ a obecni SPZ je jen 11%, coz je rozdil
malo vyznamny. Z dotazovanych Skol ma u déti nejvyssi divéru
ZS v Cholticich, kde by se o radu ¢i pomoc obratilo 95% déti.

S vyjimkou jednoho ditéte v Dolni Rovni a dvou déti v Chrudimi
se mohou vsSechny déti z dotazovaného souboru spolehnout na
pomoc rodi¢y.

Tabulka & 36 DOvéra v pomoc pfi problému

Kde najdu radu i Spz bez SPZ

pomoc? %

kladnych

odpovédi (zaci 5. | D.

trid) Roven |Chrudim|Pardubice | Choltice | Celkem
ve Skole 89 78 55 95 79
u kamardada 72 81 75 95 81
U rodice 94 92 100 100 96,5
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Graf ¢. 25
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Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Skola (v preneseném slova smyslu ucditelé) ma u déti vysokou
miru ddvéry pokud dit& trdpi ve &kole né&jaky problém.
Porovnanim skol s programem a bez programu je rozdil v davére
déti ve prospéch SPZ 6%.

Nelze se domnivat, Ze by ve Skolach s programem byla mezi
détmi vétsi divéra v pomoc ze strany $koly. Vysokou miru
divéry ve skolu maji i déti z tzv. ,béZnych skol".

Tabulka ¢. 37

Kde najdu radu &  madiha
pomoc? % kladnych SPz Bez SPZ wWznamnosfi
odpoveédi (zaci 5. trid) 0,005)

ve skole 82 76 0,484
(ucitel/ka,vychovatel/ka) '

U kamardda 77 85 0,47

U rodice 93 100 0,089
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8.4 Psychosomatické potize déti 5. trid

Otazky tykajici se potizi psychického i fyzického charakteru
byly pro déti postaveny tak, aby pro né nebyla odpovéd’ prilis
slozita. Déti byly dotazovany na potize a jejich frekvenci béhem
poslednich 4 mésicd (v daném $kolnim roce, tj. od zaF do
ledna). Déti své potize uvadély v intervalu tydennim, mési¢nim,
malokdy ¢i nikdy.

Z hlediska celého souboru:

Mezi nejCastéjSi détmi udavané potize patfi Unava, ktera
nejméné 1x tydné postihuje vice nez 1/3 dotazovanych déti 5.
trid. Pomérné Casto déti trpi Spatnou naladou (29%). Statisticky
mnohem zajimavéjsi se vsak jevi udaje, kdy déti odpovidaly na
potize uvedené v dotazniku zaporné, tj. ze udavané potize mivaji
malo kdy Ci nikdy. Zde jsem opét shledala statisticky
vyznamné rozdily ve prospéch SPZ, a to pokud jde o bolesti
zad pri porovnani jednotlivych sSkol a pFi porovnani SPZ a ,,
béznych" skol pokud jde o bolesti hlavy, bolesti v zadech,
obavy a strach, Ganavu (Tabulka ¢. 39, 41 a Graf €. 27).

Srovnani skol jednotlivé:

Z hlediska jednotlivych Skol je patrn€, Ze se v zaporném smyslu
vymykd méstskd ZS v Pardubicich, kde vice zak( v 5. tfidach
udava castéji nez v jinych dotazovanych sSkolach udnavu a
Spatnou naladu. Také v jinych zdravotnich ukazatelich je patrny
vys&i polet zakl, kteFi poukazuji v tydennich intervalech na
bolesti hlavy, obavy a strach. Lze se vSak domnivat, Ze obavy a
strach déti nesouvisi tolik se zatézi ve Skole (viz. ukazatel ,Skolni
klima"“, vztahy, str. 29-39). Pro takova tvrzeni by bylo nutné vést
podrobnéjsi vyzkum.

Tabulka ¢. 38 Potize déti 5. trid v tydennich intervalech

Zdravotni potize SPz bez SPZ

déti v tydennich

intervalech v % , D.

Z4ci 5. tid Roven |Chrudim |Pardubice | Choltice | Celkem
bolesti hlavy 0 19.5 25 9.5 14
bolesti bficha 11 8 15 0 8
bolesti v zddech 5,5 15,5 10 9.5 11
Spatnd ndlada 22 23 45 28,5 29
obavy, strach 11 15 30 14 18
unava 33 19 60 33 35
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Tabulka ¢. 39

% déti 5. tfid bez N bez SPZ

potizi (nikdy D.

nemélo potize) Roveni | Chrudim | Pardubice | Choltice | Celkem
bolesti hlavy 33 31 5 5 19
bolesti bricha 39 38,5 0 33 28
bolesti v zddech 72 77 35 38 56,5
Spatnd ndlada 33 27 0 5 16,5
obavy, strach 72 50 0 29 38
unava 28 35 5 5 19
Tabulka ¢. 40

Zdravotni potize

déti v tydennich

intervalech v % , _ _

Z4&ci 5. trid SPZ bez SPZ | celkem

bolesti hlavy 11,5 17 14

bolesti bricha 9 7 8

bolesti v zaddech 11,5 9 11

Spatnd ndlada 22 36 29

obavy, strach 14 21,5 18

Unava 25 46 35

Tabulka ¢. 41

% déti 5. tfid bez

potizi (nikdy 5 .

nemélo potize) SPZ bez SPZ | p=

bolesti hlavy 32 5 0,003

bolesti bricha 39 17 0,122

bolesti v zddech 75 37| 0,002

Spatnd ndlada 30 2 0,001

obavy, strach 59 15 0

unava 32 5| 0,009

p=0,002

Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Statisticky vyznamné rozdily ve prospéch SPZ se projevily
u vétsSiny sledovanych psychosomatickych ukazatelf,
pokud jsem sledovala vyskyt ve smyslu odpovédi ,, potize
jsem nemél/a nikdy v tomto Skolnim roce™.
Nejmarkantnéjsi rozdily mezi SPZ a ,béznou ZS" byly v pripadé
obav, strachu (44% rozdil) a bolesti v zadech (38% rozdil).
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Graf ¢. 26
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8.5 Vyuka

Z&ci 5. tiid se ve vyucovacich predmétech setkali se véemi
nabidnutymi tématy, o cemz svédC¢i vysoké procentudlni
zastoupeni kladnych odpovédi na otazku ,vzpominas si, Ze jste
se s pani ucitelkou/ucitelem ucili nebo si povidali o tématech:
které potraviny jsou zdravé a pro¢, o nebezpedi koureni, piti
alkoholu a drog, o tom, jak dlleZity je pohyb, jak se chranit pfed
urazy, o poskytovani prvni pomoci, jak pecovat o zdravé zuby".
Nejvice déti z celkového souboru si pamatovalo poskytovani
prvni pomoci (95%) a jak ptredchazet Grazim (91%). Nejméné
74kd si prekvapivé pamatovalo téma o navykovych latkach.
Z odpovédi déti je zfejmé, Ze si déti mnohem I|épe vybavovali
témata, se kterymi se setkali zazitkovou formou.

Srovnani Skol jednotlivé:

Odpovédi déti jsou v ramci vSech sledovanych trid velmi
potésujici a je zfrejmé, Ze se ucitelé vychové ke zdravi dobre
vénuji. Ke kvalitativnimu posouzeni znalosti déti z vyuky by vsak
bylo nutné zafadit vice otazek. 5

Zaci 5. trid velmi pozitivné reagovali v ZS v Cholticich na
nabizena témata v dotazniku, kde az na vyjimku jednoho zaka si
vSechny déti vSse pamatovaly. 5

Velmi potésujici jsou také odpovédi déti ze SPZ v D. Rovni, kde
aZ na vyjimku jednoho aZ dvou zak( si déti nabidnutd témata
také dobre pamatovaly. y
Pon&kud prekvapivé bylo pomé&rné malé procento zaki v SPZ
v Chrudimi (31%), kde si téma o navykovych Iatkach
pamatovala sotva 1/3 tiidy (60% 23akd uvedlo, Ze se toto téma
neprobiralo a 27% uvedlo, Ze nevi). V porovnani s ostatnimi
dotazovanymi $kolami je v této Skole kladnych odpovédi 24kd o
néco méné ( Tabulka ¢. 42).
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Tabulka ¢. 42 Témata vychovy ke zdravi ve vyuce na I. stupni

Témata vychovy SPz bez $P7Z

ke zdravina l.

stupni v %

kladnych

odpovédi (zaci 5. |D.

trid) Roven |Chrudim |Pardubice | Choltice | Celkem
zdravd vyziva 94 58 100 100 86
navykové Iatky 94 31 70 100 71
pohybovd

akfivita 94 77 85 100 88
prevence Urazd 89 81 95 100 91
prvni pomoc 100 85 100 100 95
zdravé zuby 100 73 80 95 86

8.5.1 Rozcvicky v hodinach TV

Odpovédi 74k na dotaz, zda v rdmci télesné vychovy maji
pokazdé rozcvicky, byla velmi prizniva, jelikoz 91% celého
dotazovaného souboru odpovédélo, ze ano.

Z hlediska jednotlivych Skol byla situace o néco mené priznive;jsi
v SPZ v Chrudimi, presto vétSina déti z dané tridy souhlasila, ze
rozcvicky maji v hodinach TV pokazdé (77%).

Tabulka ¢. 43

SpPz bez SPZ
Rozcvicky v TV- | D.
74ci 5.tidv % |Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | Celkem
neodpovedéli 0 4 0 0 1
ano 94 77 95 100 91
ne 0 0 0 0 0
jen nékdy 6 19 5 0 8

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Z hlediska vyuky témat, ktera se tykaji vychovy ke zdravi, se
neprokazalo, ze jsou Skoly zarazené v siti Skol podporujicich
zdravi kvalitnéjsi.
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9. Udcitelé

V ramci prlizkumu bylo nékolik otdzek poloZeno také

pedagoglm. Prevdzna &ast otdzek se tykala vyuky a osobnich
zkudenosti ugiteld s preventivnimi programy. Zavére&nad d&ast
dotazniku byla vénovana subjektivnimu pocitu zdravi a jejich
osobnim postojim.
Prizkumu se UGc&astnili pouze uditelé, ktefi maji pfimy vztah
k dotazovanym tfidam. Z dotazovaného souboru pedagogil C&tyfi
ucitelé (10%) vychovu ke zdravi vibec neudi (ani v ramci
integrovaného predmétu). V ramci souboru dotazanych je
nejvice t&ch pedagogl, ktefi se vychové ke zdravi vénuji ve své
praxi vice neZz 10 let (47,5%) a 10% dotdzanych uciteld ma
aprobaci na vyuku télesné vychovy.

9.1 Predmét Vychova ke zdravi
U¢iteldm byla poloZena otdzka, jaka je jejich zkudenost pfi
vyuce vychovy ke zdravi se zaky (dale jen VkZ). V dotazniku

byly nabidnuty 4 varianty odpovédi viz. Tabulka 44.

Z hlediska celého souboru

Z dotaznikového Setfeni je patrno, Ze ve SPZ je vyuka pfijemna
a zaci aktivni. V rdmci celého souboru dotdzanych ucitell tento
nazor prevaZzuje a da se tedy Fici, Ze je pro vétdinu uciteld i zakd
tento predmét vitany.

Tabulka ¢. 44

SPz bez SPZ

D.
ZkuSenosti s VKZ |Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | Celkem
neodpovedéli 0 0 ] 0 2,5
Z4ci
aktivni,pfijemnd
vyuka 83 100 40 37.5 67,5
Z4aky to moc
nezagjima 0 0 0 0 0
neni fo nijak
ZvI&Stni 17 0 20 12,5 12,5
oddechova
vyuka 0 0 30 50 17.5
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Graf ¢. 28
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Srovnani $kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

V otdzce zkuSenosti ucitell se Zaky pfi VKZ nalézam statisticky
vyznamny rozdil (P=0,003). Ucitelé ze SPZ hodnoti vyuku
vychovy ke zdravi vice jako prijemné stravené hodiny
vyuky, kdy zaci jsou aktivni a vyuka Zzaky zajima. Rozdil
mezi SPZ a béznymi skolami je 52%.

Tabulka ¢. 45

Zkusenosti ucitelU s

VKZV % SPz bez SPZ
neodpovedéli 0 6
Zaci aktivni,prijemnd

vyuka 21 39
Zz4aky to moc

nezagjima 0 0
neni to nijak zvI&stni 9 17
oddechovd vyuka 0 39
P=0,003 100% 100%

9.1.1 Osvédceny zdroj informaci k vyuce VkZ

Zajimalo mne, jaky informacni zdroj na narodni Urovni se
uciteldm nejlépe osvéddil.
82,5% dotazovanych utiteld informace potifebné k VkZ ziskava
aktivnim zplsobem pravideln&, nebo dle potieb vyplyvajicich ze
vzdélavaciho pladnu. Daldich 10% uciteld si informace opatfuje
pasivné-zprostredkované, presto pravidelné.
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Z prizkumu vyplynulo, Ze z nabizenych moznosti odpovédi ( viz.
Tabulka ¢. 46) prevazovala odpovéd ,neumim posoudit®. Mohu
se tak domnivat, Ze je to jednak proto, Zze nebyla v dotazniku
nabidnuta moznost ,jiny zdroj® nebo proto, ze celonarodni zdroje
nejsou vyuzivany.

Z nabizenych moznosti se jako nejcetné€jsi zdroj informaci, ktery
se nejlépe osvédcCil, ukazal Statni zdravotni udstav (SzZU). Ve
stejnych vzajemnych pomeérech nasledovaly informacni zdroje
Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy (MSMT), Narodni
institut dalSiho vzdélavani (NIDV) a periodikum Ucitelské listy.
Prekvapivé odpovidali ugitelé SPZ v Chrudimi, kde se ucitellim
osvédCila z nabizenych moznosti pouze forma uvedeného
periodika (Graf €. 29).

Z hlediska regionalniho zdroje byla situace podobna, uditelé
meéstskych skol neuméli dostatecné posoudit, ktery z nabizenych
zdroju informaci se jim nejlépe osvé&d¢il. V rdmci celého souboru
dotazanych uciteld se vice neZ ¥ osvédeily informace plynouci ze
SZU, KHS (27,5%) a v mensi mire také informace ziskané
z Pedagogicko-psychologické poradny (8%). Viz. Tabulka ¢. 46 a
graf ¢. 30.

Tabulka ¢. 46

Osvédceny SPz bez SPZ

celondrodni

inform. zdroj | D.

pro VKZ (v %) |Roven |Chrudim |Pardubice | Choltice | Celkem
MSMT 17 0 0 12,5 7.5
vUP 0 0 0 0 0
NIDV 8 0 0 25 7.5
UcCitelské listy 8 10 0 12,5 7.5
PedF 0 0 0 0 0
SzU 50 0 10 25 22,5
neumim

posoudit 17 90 90 25 55

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Je nevyznamné
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Graf ¢. 29 Osvédceny informacni zdroj na narodni tGrovni
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Tabulka ¢. 47
Osvédceny SPz bez SPZ
regiondlni inform.
zdroj pro VkZ D.
(v %) Rovenn | Chrudim |Pardubice | Choltice | Celkem
Krajsky Urad 0 0 0 0 0
SzU, zU, KHS 83 0 0 12,5 27,5
Pedagog.
Centrum 8 0 0 0 2,5
PPP 8 10 10 0 7.5
Obecni/méstsky
Urad 0 0 0 0 0
neumim
posoudit 0 90 90 87,5 62,5

Graf ¢. 30 Osvédceny informacni zdroj na regionalni urovni
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9.1.2 Spoluprace pedagogii s odbornymi partnery
(napr. zdravotniky, psychology)

Z dotaznikového Setreni mezi pedagogy vyplynulo, ze

pravidelné spolupracuji s odbornymi partnery jen Skoly
podporujici zdravi (15% ucitelG z celého souboru dotadzanych).
Rozdil vSak nedosahuje urovné statistické vyznamnosti.
Z hlediska celého souboru je pravidelna i prilezitostna spoluprace
s externimi odbornymi partnery cCastéji vyuzivana uditeli na II.
stupni. 19% uciteld II. stupné a 38% uditell I. stupné nevyuZziva
Zzadné odborné spoluprace se zdravotniky Ci psychology.

Tabulka C. 48
Spoluprdce s
odbornymi partnery
v % kladnych

odpovédi SPz bez SPZ | celkem

ne 14 44 28
ano, prilezitostné 59 56 58
ano, pravidelné 27 0 15
P=0,015 100% 100% 100%

9.2 Zkusenosti pedagogii s vyuzZitim preventivnich
programi

Soudasné moznosti preventivnich programi jsou rdzné a
nabidka je pomérné Siroka v celé Skadle tématicky zamérenych
preventivnich programl, obvykle na socidln& patologické jevy.
Pedagoglm je nabizena Fada vzdélavacich akci, které pak mohou
uplatnit pri své ucitelské praxi ve vychové ke zdravi.
V nékterych pripadech Ize vyuzivat metodiky jiz ucelenych
programu, obvykle specificky zaméfenych, a to dlouhodobych &i
kratkodobych. Kromé toho existuji programy, které jsou
komplexni, v detailech propracované, pilotné ovérené a
vyuzitelné zejména pro dlouhodobou navazujici ¢innost (vice
ro¢nikl). Mezi takové programy pat¥i napf. programy tématicky
orientované na zdravy zivotni styl, prevenci kufactvi, spravnou
vyzivu apod. Tyto programy vhodné dopliuji ucebnice rodinné
vychovy, pfirodopisu a daldich predmétl, v nichZ je vychova ke
zdravi Casto integrovana. V dotazniku pro uditele jsem proto
zaradila otdzku praktického vyuziti preventivnich programd.
Osloveni ucitelé mohli oznacit pouze jednu odpovéd, se kterou se
nejvice ztotoznovali (presné znéni nabidnutych odpovédi je
k dispozici v priloze ¢.3: Dotaznik pro ucitele).
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V odpovédich jsem se zamérila na Cetnost a rozlozeni odpovédi
u¢iteld jednotlivych 8kol. VyuZiti programt uciteli na jednotlivych
Skolach zobrazuje Graf ¢. 31.

7 v

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Z dotaznikd pro ucitele vyplynulo, Ze SPZ vice vyuzivaji
dlouhodobé preventivni programy s metodikami, které dopliuji
zkudenostmi ziskanymi v rdmci kurzl a vzdé&ldvacich akdi.
Dlouhodobé preventivni programy jsou dotazovanymi
uciteli na SPZ vyuzivany v 75-80% pravidelné, zatimco u
skol nezarazenych do SPZ je to pouze do 20% (viz. Grafy
¢. 32, ¢€.33, ¢.34, ¢.35). Jedna se o rozdil statisticky
vyznamny (P=0,004). Zakladni Skoly nezarazené v programu
SPZ vyucuji Castéji standardné dle bézné dostupnych ucebnic
rodinné vychovy aj. a v mensi mire vyuzivaji konkrétni
osveédCeny a uceleny preventivni program, prestoze by Dbyl
podporen MSMT, nebo MZCR. Casté&ji aplikuji dovednosti ziskané
v ramci vzdélavacich akci ( pozn.: ve vybéru byla umoznéna
pouze jedna odpoveéed).

Graf ¢. 31

Vyuziti nékterého z dlouhodobych prev. program dle metodiky
podpoiené MSMT nebo MZER

neodpovédél frm—
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Graf & 32 VyuZiti programi ve skoldch podporujicich zdravi
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Graf & 33 VyuZiti programi ve skoldch podporujicich zdravi
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Graf & 34 VyuZiti programd v ,béZnych Skolach™
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Graf & 35 VyuZiti programi v ,béznych skolach™
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9.2.1 Zaméreni preventivnich programt Vkz

Preventivni programy, které jsou ve skolach vyuzivany
pravidelné a dlouhodobé jsou zaméreny prevazné na prevenci
Sikany a redeni mezilidskych vztahd, dale pak na navykové latky
a poskytovani prvni pomoci. Z nabidnutych variant odpovédi
(viz. Tabulka &. 49) se nejméné realizuji programy prevence
vadného drZeni téla. Mezi tématy programi s oznaéenim ,jiné"
se objevovaly programy zamérené na prevenci zubniho kazu
(program Zdravé zuby), dopravni vychovu a program na
rozvijeni osobnosti (Sam sebou).

7 v

Srovnani kol v programu SPZ oproti $koldm bez programu SPZ:

Porovnanim odpovédi dotazovanych pedagogl z rlznych typl
Skol byly zjistény statisticky vyznamné rozdily ve
vyuzitelnosti dostupnych programi ve prospéch SPZ, a to
ve vSech tématickych oblastech (s vyjimkou ,jiné"). Uroven
hladiny vyznamnosti P=0,000.
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Tabulka ¢. 49

Zaméreni prev. programu

vyuzivané skolami v % . .

odpovédi ugiteld SPZ A Celkem
navykové latky 96 33 68
Sikana, vztahy 100 44 75
prevence Urazd 73 0 40
prvni pomoc 86 28 60
prev.vadného

drz.téla 59 6 35
zdravd vyZziva 82 11 50
zdravy Zziv. styl

komplex. 73 6 43
jiné 5 0 3
Graf ¢.36

‘Zaméfeni prev. programt vyuzivanych ékolami‘
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9.3 Program Skola podporujici zdravi v povédomi
uciteld

Program Skola podporujici zdravi je zcela pochopitelné
dobfe zndm uciteldm ze $kol, které jsou v certifikované siti SPZ,
nikoli ale v8em. 67% uditell z celého souboru dotdzanych
zakladnich Skol nema o programu vibec 7adné informace, nebo
program SPZ znaji jen okrajove. Nabizi se tim prostor k vétsi
informovanosti pedagogické verejnosti o programu SPZ
zplsobem, ktery by neopomenul pedagogy, ktefi se na vedeni
skoly tolik nepodileji, takovym, kterym nechybi invence, avsak
prakticka informace.

Nejcast&j$im dlvodem pro¢ neni program zndm, byl nezdjem
(takto odpovédéla polovina téch, ktefi program neznaji) a v malé
miFe byla dal$im ddvodem nekompetentnost uditele.

Graf ¢.37

‘éPZ v povédomi uéitelu zakladnich ékol‘
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Ucitelé, ktefi program znaji, at uz okrajové nebo velmi dobfe,
spatrovali vyhody tohoto programu zejména v privétivéjSim
klimatu Skoly (77%) a v lepsi spolupraci s détmi i rodici (64%).
Takto odpovidali pedagogoveé nejcasteji z vlastnich zkusSenosti,
tedy ti, ktefi vyucuji na SPZ. Tretim a ctvrtym nejvice
zastoupenym nazorem na vyhody programu SPZ je celkové lepSi
kvalita vyuky a lep&i pristup pedagogl k détem. Ve 27% se
ucitelé priklanéli také k nazoru, Ze jsou v téchto Skolach lepsi
interpersonalni vztahy a je lepsi pfistup k informacim Ci rdznym
aktivitam nez ve Skolach, které v SPZ nejsou. Podrobnéji viz.
Prilohy Graf ¢. 38.
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9.4 Ucitelé a zdravi

Osobni pristup ucitele ke zdravi a jeho subjektivni i
objektivni zdravotni stav maji vyznamny vliv na praci, stejné
jako u kazdého jiného pracujiciho clovéka s tim rozdilem, ze
pedagog pFi své praci pitimo i nepiimo, témé&f denné, plsobi na
utvarejici se postoje déti. Proto je zdravotni stav pedagogd,
zejména jejich psychicka pohoda a kladny pristup ke zdravi
dilezitym faktorem ve vychové ke zdravi.

9.4.1 Subjektivni pocit zdravi

Subjektivni pocit zdravi je ukazatel, ktery muZe byt
ovlivnén Fadou faktorl, jednim z faktor( je napf. vék, proto je
nutné ktomu pFihlédnout pFi interpretaci vysledkd. Lze
predpokladat, ze ve skolach, kde je vekove slozeni respondentd
mladsi mohou byt vysledky ovlivnény (napf. v ZS Chrudimi je
vékovy primér uditelského sboru cca 39 let). Nutno je také
zohlednit vyznam tzv. malych Cisel, kdy odpovéd kazdého
respondenta ma vysoké procentualni zastoupeni.

Z Grafu €. 39 a Tabulky &. 50 je zfejmé, Ze pFiblizné 3/4 uciteld,
dotazovanych Skol, ale i vice, ma velmi dobry a spiSe dobry
subjektivni pocit zdravi (tdzdno za poslednich 6. vmésicﬁ). Nejvice
u¢iteld spokojenych se svym zdravim je v SPZ v Chrudimi.
Porovnanim SPZ a ,béznych s$kol* je patrny rozdil 11%
v neprospéch kol bez programu u uditell, ktefi maji $patny
pocit zdravi. Nejedna se vsSak o statisticky vyznamné udaje.

Graf ¢.39 Subjektivni pocit zdravi v poslednich 6. mésicich
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Tabulka & 50 Subjektivni pocit zdravi uCiteld

Subjektivni pocit zdravi | 3 Cely

v % SPZ bez SPZ |soubor
velmi dobry 32 22 27.5
spiSe dobry 55 61 57.5
spise Spatny 9 6 7.5
Spatny 0 11 5
P=0,429

pozn. jeden respondent neodpovedél

9.4.2 Osobni pristup ke zdravi

Z celého souboru dotadzanych uditeld se téméf vsichni
povazuji za osoby s kladnym pristupem ke zdravi v osobnim
zivoté (s vyjimkou dvou dotazanych). Rozdil v tomto ohledu mezi
SPZ a ,bé&Znymi $kolami* neni.

Tabulka & 51 Osobni pfistup uéiteld ke zdravi v %

Povazujete se za SPZ bez SPZ

Clovéka s kladnym Cely
pristupem ke zdravig | D. Roven | Chrudim | Pardubice | Cholfice | soubor
ano, urcCité 42 80 60 75 62,5
vcelku souhlasim 58 10 40 12,5 32,5
nestoji to za souhlas 0 10 0 12,5 5
P=0,162 100% 100% 100% 100% 100%

9.5 Interpersonalni vztahy ve skole

Ucitelé byli tazani, jak oni sami vnimaji vztahy mezi
zamestnanci Skoly. Ucelem bylo zjistit, zda vztahy na Skolach
s programem SPZ jsou lepSi nez v jinych Skolach. Hodnocené
obdobi bylo ¢asové nastaveno posouzenim situace za alespon 6
poslednich mésicl & déle. Je pozitivni, e vétdina pedagogl
hodnoti vztahy mezi sebou za dobré, ve tfech dotazovanych
Skolach ze ctyr povazuji respondenti vztahy na jejich Skole za
lepSi nez byva obvyklé na jinych Skolach. Nedobre vztahy
neoznadil nikdo z dotdzanych ucitell. Porovnanim SPZ a Skol bez
programu nenachazim vyznamny rozdil (10% ve prospéch SPZ).
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Tabulka ¢. 52 VVztahy mezi zaméstnanci v poslednich 6.mésicich

Vztahy mezi SPZ bez SPZ ,
zaméstnanci skoly Cely

(v %) D. Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | soubor
jsou lepsi nez jinde 58 90 30 75 62,5
promeérné 42 10 70 25 37.5
ne prilis dobré 0 0 0 0 0
P=0,039 100 100 100 100 100

9.6 Skola, ve které ucim, podporuje zdravi

Ucitelé byli tazani, zda povazuji skolu, ve které uci za Skolu

podporujici zdravi (bez ohledu na jeji zarazeni v siti SPZ).
Podobnd otazka byla polozena také 23kdm na II. stupni.
Predmétem otazky bylo zjistit, zda Skola podporujici zdravi neni
do urcité miry jen ,nezivym pojmem", respektive zda je podpora
zdravi vnimana v béZzném chodu zivota skoly.
Ve vsSech dotazovanych sSkolach ucitelé souhlasili, vice ¢i méné,
s tim, ze ,jejich" Skola je Skolou podporujici zdravi a nikdo
nevyjadril nesouhlas. Srovnani Skol SPZ a bez programu bylo
v pripadé ucitell nevyznamné. Nazory 23ak( 8. tfid ze SPZ a
~béznych skol" se liSily o 23,5%, tento rozdil vSak neni statisticky
vyznamny (P=0,034).

Tabulka ¢. 53

Ucim ve skole Spz bez SPZ

podporujici zdravi Cely

(v %) D. Roven | Chrudim | Pardubice | Choltice | soubor
ano, urCité 75 90 40 62,5 67,5
vcelku souhlasim 25 10 60 37.5 32,5
nestoji to za

souhlas 0 0 0 0 0
P=0,104 100 100 100 100 100
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Diskuse

V zakladnich Skolach se v soucasnosti zacinaji uplatiovat dle
nového Skolského zakona vzdélavaci plany, které si vytvari
kazdd Skola samostatné. Tyto Skolni vzdélavaci plany se od
plvodnich osnov vyznamné li§i zejména tim, Ze je kladen diraz
na rozvoj Zivotnich dovednosti. Zivotni dovednosti: umét se udit,
komunikovat, umét resSit své problémy, umét spolupracovat
s ostatnimi, vést za své jednani a chovani odpovédnost atd.
V pQvodnim systému vzdélavani byly udebni pldny a nastaveni
vyucovacich predmétt jednotné pro viechny &koly v republice a
vychazely z uréitého priméru podminek i Urovné 23akd. Vychova
ke zdravi se omezovala viceméné na biologické pojeti zdravotni
vychovy, hygienické a bezpeclnostni predpisy nez na vychovu
k odpovédnosti za vlastni zdravi a zdravi druhych. Soucasné
Skolni kurikulum umoznuje Skolam vétsi rozmanitost a vychovu
ke zdravi umoznuje rozvijet celostnéji. Na tomto zakladé jsem si
poloZila otdzku - méa tedy program Skola podporujici zdravi smysl
i v souCasné dobée?

Hypotézy, které jsem si stanovila a které se potvrdily, jsou
daldimi z argumentl, vedle vysledkl vze$lych porovnanim
mezinarodni studie HBSC (Health and Health Behaviour in
School-Aged Children, 2002) u bézné populace CR s vysledky
Setfeni u populace Skol podporujicich zdravi (Havlinova et.al,
2006), které lze vyuzit k podniceni zajmu Skolskych instituci,
ztizovatell $kol, ale i rodi¢ovské verejnosti o program Skola
podporujici zdravi. Porovnanim vysledkd z HBSC a z Setfeni
populace déti SPZ vyplynulo 36 statisticky vyznamnych rozdild
ve prospéch SPZ. Dotazniky, které jsem v rdmci své prace
koncipovala pro déti 5. a 8. trfid byly navrzeny v souladu

s dotazniky pouZitymi ve studii HBSC CR 2002. Porovnanim
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vysledk( predstavenych odborné vefejnosti na Konferenci sekce
psychologie zdravi CMPS ve Vernifovicich u Sumperka (2006)
s vysledky vlastniho prizkumu nachazim shodu, kterd potvrzuje
hypotézu, 7e Z&ci SPZ jsou ve $kole spokojendjsi a méné trpi
subjektivnimi i zdravotnimi potizemi (bolesti, Unava, nachlazeni,
kasel,...). Nabizi se tim zaroven otdzka, zda déti ze SPZ zvladaji
lépe zatéz, ktera je na né kladena sSkolou, eventuelné dalSimi
vlivy, anebo zda je v téchto Skolach skolni zatéz mensi. Naopak
by bylo mozZno vice diskutovat o tom, zda jsou vztahy ve Skolach
SPZ lepsi, nebot v rozsahu této prace se takovd hypotéza
nepotvrdila. Hypotéza se nepotvrdila ani v pripadé, kdy jsem se
domnivala, Ze déti SPZ si budou vyznam zdravi lépe
uvédomovat. Ukazalo se, Zze 3/4 déti si vyznam zdravi plné
uvédomuji - zdravi je dllezité proto, aby mohly uskute&riovat
své plany ted i v budoucnosti. MiZeme se tedy domnivat, Ze
podpora a vychova ke zdravi je na Skolach natolik dobra, ze
potird rozdily mezi SPZ a ,,béznymi kolami® v osobnich postojich
déti ke zdravi. Velmi zajimavé bylo zaroven zjisténi, ze déti
nezajima ucit se o riziku (1/3 déti), ale na jinak formulovanou
otazku ,zajima teé, jak si své zdravi chranit" kladné odpovédélo
3/4 souboru. Vyhody programu SPZ spatiovali dotazovani
ucitelé zejména v privéetivéjSim klimatu Skoly a v celkové lepsi
spolupraci s détmi i rodici.

Ke zobecnéni vSech tvrzeni pouzitych v ramci této prace by bylo
nutné provést Setfeni v rozsahlejsi studii, nebot vybér Skol a
pocet déti je znacné omezen. Tim ma odpovéd kazdého
respondenta vysokou vypovidajici hodnotu, kterd muze byt pro
zobecnéni vysledk( zavadé&jici. Objektivhost miZe byt dale
ovlivnéna metodou sbé&ru dat. Nejvhodné&jsi zplsob, ktery vsak
nemohl byt v pripadé této prace vyuzit z Casového hlediska, je

vlastni instruovadni respondentd a pfitomnost tazatele b&hem
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sbéru dat. Tato metoda byla 100% zajiSténa pouze v pripadé
jedné ze Ctyr dotazovanych sSkol. Prinos této prace shledavam
v pilotnim ovéreni pouZitych dotaznik(. Napf. v dotaznicich jsou
uvedeny otdzky, které se v prib&hu zpracovani odpovédi ukazaly
jako nedostatecné podrobné rozpracované, a proto je v obsahu
této prace povazuji za okrajové. Nikoli vSak proto, ze bych tento
ukazatel povazovala za méné vyznamny. Téma stravovacich
zvyklosti je natolik rozsahlé, Ze pro objektivhi porovnani
zvyklosti mezi détmi SPZ a ,b&Znych $kol* by bylo potfeba
zaradit v prlzkumu vice otdzek, pficemZ by to bylo na Ukor
jinych ukazateld. Doporudila bych vénovat se tématu
stravovacich zvyklosti déti zakladnich Skol v samostatné praci.

Nejvétsi prinos této prace shleddvam v upevnéni si vlastnich
postojl k programu SPZ, védoma si naro¢nych administrativnich
a koncepénich Ukoll, které s prijetim programu Skola podporujici
zdravi souvisi. Vysledky Setfeni mohou inspirativhé poslouzit
nejen Skoldam (tato prace bude zucastnénym Skolam
prezentovdna - z tohoto ddvodu je v jednotlivych ukazatelich
zohlednéno individudlni hledisko Skol a prace ma vétsi rozsah
nez jaky byl zadmér prlzkumu), ale téZ odborné vefejnosti,
zejména pak v ndvaznosti na zjisténi vyplyvajicich z dotaznikl
pedagogl (67% pedagogl z celého souboru dotdzanych nemd o
programu SPZ z&dné informace, nebo jsou tyto informace pouze

okrajové).
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Zaveér
Ucelem této prace bylo posoudit na vzorku $kol, jak je podpora
zdravi zacClenéna do zZivota Skoly a zaroven posoudit, zda Skoly,
které prijaly koncepci programu ,Skola podporujici zdravi® jsou
z hlediska podpory zdravi kvalitativné lepsi nez Skoly, které
certifikat tohoto programu nevlastni. Chceme-li posuzovat
podporu zdravi je nutné si nejprve ujasnit, co lze pod timto
pojmem ocekavat a co je mozno objektivné posoudit. Zdravi
mUZeme podporovat v matematice stejné jako v ¢eském jazyce
nebo na $kolnim vyleté - a slovo zdravi pfitom nemusi vibec
padnout. Nejde jen o to, védét, co je zdravé, ale také to, jakymi
prostredky budeme zdravi prosazovat. Mnohdy jsou i tzv.
,zdravé" véci prosazovany nevhodnym zplsobem. V podpore
zdravi ve Skole se tedy odrazi nejen metody uceni, ale klademe
diraz také na prostfedi $koly, zdravé vztahy ve &kole a
s okolnim svétem. Prijimame-li zdravi  jako jednu
z nejdllezitéjsich hodnot a uzndvame-li nezastupitelnou Ulohu
Skoly v jeho podpore, pak podpora zdravi musi prolinat celym
zivotem skoly, napri¢ vSemi predméty a tykat se vsSech lidi ve
Skole (Havlinova et.al.,2006).
Ve svém prizkumu jsem se zaméfila na ziskani informaci o
zdravi, o nazorech déti a o jejich chovani, a také na informace o
faktorech, které je ovliviiuji. Sté&Zejnimi oblastmi prizkumu bylo
prostredi Skoly, vztahy, psychické a fyzické aspekty zdravi,
vychova ke zdravi v tématech vyuéovacich predmétd a postoje
déti i uciteld ke zdravi. Stanovila jsem si 3 zakladni hypotézy:

1. Z&aci $kol s programem SPZ budou ve $kole spokojenéjsi,

budou trpét méné subjektivnimi i zdravotnimi potizemi

&9



2. Zaci s programem SPZ si budou lépe uvédomovat vyznam
zdravi

3. Ucitelé $kol s programem SPZ budou umét lépe vyuZivat
prostredky podpory a vychovy ke zdravi, a budou mit lepsi

vztah se zaky

Hypotéza 1:

Jsou skuteéné zaci ve Skolach podporujicich zdravi
spokojenéjsi a ,zdravéjsi® nez v béznych Skolach? Celkové jsou
déti ve Skolach obecné spiSe spokojené, ve Skole se vétsSiné
détem libi (ve smyslu ,citim se dobfe"). Vétsiné zakdm na I.
stupni se ve skole moc libi a chodi do skoly radi, zejména
pokud se jedna o skoly s programem SPZ. Tento rozdil mezi
Skolami je v pocitech 23ak( 5. tfid natolik vyznamny, Ze
potvrzuje hypotézu. U 73kd 8. tfid nebyl procentudlni rozdil
tolik vyznamny. Z prlzkumu navic vyplynulo, Ze maji-li déti
obavy jit do Skoly, pak je to nejCastéji tehdy, probihaji-li tridni
schlzky nebo tehdy, maiji-li dostat vysvédéeni. Obavy pfiblizné 1
krat tydné nepocituje na I. stupni vice nez 9% déti a na II.
stupni ne vice nez 13% déti z celkového souboru. SPZ maji vice
téch déti, které nepocituji obavy nikdy. Z hlediska bezpecného,
hezkého, pratelského, otevieného a dlvéryhodného prostiedi
Skoly pro zaky 8. trid bylo vice pozitivhich odpovédi od déti,
které navstévuji SPZ. Procentudlni rozdil véak nebyl dostatec¢né
vyznamny, aby potvrdil hypotézu. Podobné tomu bylo i v pripadé
déti na I. stupni. Stravovaci zvyklosti déti SPZ a déti z ,bé&Znych
Skol" se vyznamné nelisi.

O 1/3 vice déti 8. tfid, které nejsou ve $koldch SPZ, pocituje
Unavu a vycerpani ¢astéji nez 1x tydné, nez ve $koldch SPZ.

28% z nich pocituje Unavu denné, zatimco ve $koldch SPZ méa
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kazdodenni pocit Unavy jen 10% déti a celd Y2 déti ve Skolach
SPZ nepocituje Unavu nikdy, nebo jen zfidkakdy.

Pres statisticky vyznamny rozdil mezi jednotlivymi Skolami u
74k{ 8. tfid se neprojevil statisticky vyznamny rozdil mezi SPZ a
,béznymi Skolami". Statisticky vyznamné je zjisténi ve
prospéch SPZ u Zzaka 5. tiid pokud jde o bolesti hlavy,
bolesti zad, inavu, obavy a strach. Déti 5. t¥id ze skol SPZ
mivaji tyto potize zridka Ci dokonce je nemivaji nikdy.
Hypotéza byla potvrzena také v pripadé uzivani Iékt zaky
8. tfid pro nachlazeni a kasel. Vice neZ polovina déti ze SPZ
nemusela v poslednich Sesti mésicich takovy lék uzit, zatimco

3/4 déti z béznych Skol jej uzily.

Hypotéza 2:

Maji skutedné Zaci ve Skoldch podporujicich zdravi
vytvoreny ke zdravi lepSi osobni postoje, uvédomuji si lépe
vyznam zdravi? Vyznam zdravi z obecného hlediska, ale i
z hlediska osobniho vyznamu, si zaci 8. trid dobre uvédomuiji, a
to jak déti ze &kol SPZ, tak déti z ,b&znych $kol*. Zaci z ,b&Znych

I\\

Skol" maji vétsi zajem dovédét se jak si své zdravi chranit (o
18%) a uvitaly by vice informaci, nebot az 1/3 déti ve Skolach
bez programu pocituje téchto informaci nedostatek. Procentudlni
rozdily vdak mezi postoji zakG SPZ a postoji 7ak( $kol bez
programu nejsou statisticky vyznamné. Zaci ze SPZ pocituji o
8% vice jistoty, Ze si své zdravi umi chranit. Zaci ze $kol SPZ
chapou podporu zdravi vice celostnéji nez zaci ze skol, kde
program SPZ neni. Do podpory zdravi zahrnuji téZ socidlni
hledisko (umét komunikovat, sdélovat, naslouchat, umét
pomoci). Naopak mensi diraz v souvislosti se zdravim kladou na
odpocinek. Rozdily mezi SPZ a ,bé&znymi $kolami* nejsou i pres

vySSi procentudlni rozdil v nékterych ukazatelich statisticky
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vyznamné. Nelze jednoznacné rici, Zze by mély déti ze skol
SPZ ke zdravi uvédomélejsi prFistup. Hypotéza se

nepotvrdila.

Hypotéza 3:

Jsou ucitelé Skol podporujicich  zdravi opravdu
schopnéjsimi uciteli vychovy ke zdravi a maji se Zaky lepsi
vztahy nez v béZznych Skolach? Z dotaznikového Setfeni je
patrno, ze uditelé ve Skolach podporujicich zdravi hodnoti
vyuku vychovy ke zdravi o 52% vice jako prijemné
stravené hodiny vyuky, Zaci jsou aktivni a vyuka zaky
zajima. Rozdil mezi SPZ a béznymi skolami je statisticky
vyznamny. Ten se projevil také pri pravidelném vyuzivani
dlouhodobych preventivnich programi, které jsou v SPZ
vyuzivany 3/4 uditeld na rozdil od 1/5 uditel z béznych
skol. Tyto preventivni programy jsou zaméreny prevazné na
prevenci Sikany a FeSeni mezilidskych vztahd, dale pak na
navykové latky a vyuku poskytovani prvni pomoci. Ve vSech
uvedenych tematickych oblastech byly mezi Skolami statisticky
vyznamné rozdily.

Pokud jde o vztahy, pak lze usuzovat na celkové dobré vztahy
mezi spoluzaky vzajemné i mezi zaky a uditeli. Porovnanim SPZ
a b&znych $kol vyplynulo, Ze v SPZ jsou o 20% lepsi vtahy mezi
zaky a uciteli, a 0 10% mezi spoluzaky. Tyto rozdily vsak nejsou
dostate¢né vyznamné, aby potvrdily hypotézu.

Hypotéza se potvrdila jen c¢astecné, a to v jeji prvni casti-
uditelé sSkol s programem SPZ uméji lépe vyuZivat

prostredky podpory a vychovy ke zdravi.
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Souhrn

V Ceské republice je vroce 2009 v certifikované siti
programu Skol podporujicich zdravi celkem 124 zakladnich $kol
(z toho jich je 11 v Pardubickém kraji) z celkového poctu 4155
zakladnich &kol. Drobny prizkum, ktery jsem mezi zdkladnimi
$kolami v rdmci této prace ucinila ukazuje, Zze program Skola
podporujici zdravi ma své opodstatnéni i v soucasné dobé, tedy
v dobé modernizovaného pristupu vychovy ke zdravi. Vyplynulo,
Zze Skoly programové podporujici zdravi maji spokojenéjsi a
zdravéjsi zaky a jejich ucitelé umi lépe vyuzivat prostredky

vychovy ke zdravi.

Skoly zafazené v certifikované siti Skol podporujicich zdravi maji
v 5. tridach spokojenéjsi zaky, kteri navstévuji Skolu velmi radi a
nepocituji ze Skoly témér zadné obavy, nez skoly, které v této
programové siti nejsou. Prlzkum ukazuje, Ze psychické i fyzické
zdravi déti je ve Skolach s programem lepsi. Ucitelé téchto Skol
vyuzivaji lépe prostredky podpory a vychovy ke zdravi nez jejich
kolegové z ,béZznych sSkol%, zejména pokud se jedna o
pravidelnou praci s dlouhodobymi preventivnimi programy. Nelze
vSak Fici, Ze by byli zaci ve svych postojich ke zdravi
uvédomélejsi a méli lepSi osobni postoje ke zdravi nez jejich
spoluzaci z necertifikovanych skol podporujicich zdravi. Ukazalo
se, ze maji zaci z ,béznych" skol informaci, jak si své zdravi

chranit méné, ale o to vice o né stoji.
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Summary

In 2009 there are 124 (of 4155) primary schools included
in the certified program “Schools supporting health". 11 of them
are located in the Region of Pardubice. The research that was
done within the frame of my bachelor work has proved that this
program has its important role in the time of modernized

attitude of education to our health.

Schools supporting this program have much more satisfied and
happier pupils in the 5™ form, they like their school and do not
feel any fears there. Mental and physical health of pupils in these
schools are better. Teachers make full use of means of support
and health education than their colleagues from “normal”
schools, especially in the field of regular long-term preventive
programs. But we cannot say that these pupils have more
matured attitude to their health than their fellows from “normal”
schools. They have less information of this kind but on the other

hand they care more about their health.
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Priloha ¢. 1

Bakaldrskd prdce Dotaznik pro zdkyI stupné Strana 1 (celkem 2)

DETI A ZDRAVI VE SKOLNIM PROSTRED]
3. LEKARSKA FAKULTA UNIVERZITY KARLOVY

Mild Zdkyné, mily zdku,

rdda bych Té poZddala o vyplnéni dotazniku, ktery - pokud jej vyplni3 - mi pomiize pri vypracovdni dkolu,
ktery jsem si zvolila pfi studiu na vysoké 3kole. Zajimalo by mne napF. jak se Ti libi ve Skole, kterou
navitévujes a co se ve Skole uéite o zdravi,

Dotaznik si nepodepisuj. Prosim, aby sis pozorné pFeetl/a kaidou otdzku a predem vSechny nabizené
odpovédi. Teprve potom si vyber jen jednu z nabizenych odpovédi podle toho, s kterou nejvice souhlasis a
oznat ji kiizkem. Odpovédi se nezndmkuji, proto se nemusi3 bdt nesprdvné odpovédi, Nesprévné odpovédi
v dotazniku nejsou, proto odpovidej pravdivé. Neopisuj, opisovat nemd vyznam, odpovide jen za sebe.

1. Kdo jsi? [Jchlapec [ divka
2. Do které tfidy chodis?

(1) [ 5. tida ZS
(2) [ 8. trida ZS

3. Pamatujes si, kolik jsi vaZil/a pii poslednim vaZeni? Moje vahaje asi......................... kg
4. Pamatuje$ si od posledniho méfeni, jak jsi vysoky/a? Moje vyska je asi..................... cm
5. Ve kterém z téchto mést chodi& do &koly?

(1) [ v Dolni Rovni
(2) ] v Chrudimi
(3) ] v Pardubicich
(4) [ v Cholticich

6. Jak se ve Skole citi§?

] moc se mi ve skole libi

(] docela se mi ve skole libi
[] moc se mi ve $kole nelibf
[] vibec se mi ve skole nelibi

7. Chodis do $koly rad/a?
[ urtité ano
[] spise ano
[ spise ne
[ rozhodné ne

pokud nerad/a, je to proto, Ze:  (ted' muzZes zaskrinout i vice odpovéd)
(@) [ mne nebavi ugeni
[[] nerozumim si se spoluzaky
(© [ nerozumim si s ugiteli
@) Ny dOVOd. ..o (mizes a nemusis uvadst)

8. Pokud se nékdy z néjakého divodu bojis jit do Skoly, jak je to Easto?

(1) [ skoro denné

(2) [ asitak 1 x tydn&

(3) [ nepravidelng, 1x za mésic

(4) [J mene ¢asto nez 1x za mésic

(5) [J jen kdyz mame vysvéd&eni nebo tfidni schizky

9. Chtél/a by ses naudit, jak si své zdravi chranit?
m [Jano
@ [ne
@ [ nevim
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Bakaldrskd prdce Dotaznik pro ZdkyL stupné Strana 2 (celkem 2)

10. Kdy# Té trapi n&jaky problém ve $kole, miiZzes se obratit o radu nebo pomoc na:

Nezapomen oznadit odpovéd v kazdém radku! an

o

na pani utitelku (ugitele, vychovatelku atp.)

na kamarada

na rodi¢e

O|ono|ia
O|0|O|0a|a

na sourozence

11. Jaké jsou tvé stravovaci zvyklosti?

(]
o

Nezapomeri oznadit odpovéd' v kaZdém fadku! n

1. Svagim ve Skole.

1.1. Svatinky si nosim z domova

1.2. Svaéinky si kupuji ve Skole

1.3. Kupuji si $kalni mléko

2. Obédvam ve skole teplé jidlo.

3. Svacim odpoledne
(jedno jestli doma nebo ve 8kole).

(o | Y
o o}

12. Pijes ve $kole?

Piji ve 8kole (pokud nic
nepijes, nevyplriuj). O O a
kupuiji si piti ve skole v ve $kole piji vodu nebo

nosim si piti z domova 2t taj zdarma

13. Stalo se Ti nékdy v tomto Skolnim roce, Ze Ti nebylo ve 8kole dobfe? Jak asto jsi mél/a tyto potize?:
( v kazdém radku miZes udélat jen jeden kiizek)

asi 1x tydné asi 1x mésitne malokdy nikdy

O

1) bolesti hlavy
2) bolesti biicha
3) bolesti v zadech
4) Spatnou naladu
5) obavy, strach

oooOooaao
OoOooooog
oOoooono

O
O
]
O
N

6) unavu
14. Vzpominas si, Ze jste se s pani utitelkou (u€itelem) ugili nebo si Nevim
uz povidali o tom, ano ne  (nejsem
si jist/a)
1. které potraviny jsou zdravé a pro¢ ? [ O O
2. o nebezpeci koureni, pitl alkoholu nebo o tom, jak nebezpetné jsou drogy? & | O
3. jestli je pohyb pro zdravi Glovéka dulezity? =] | O
4. jak se chranit pred Urazem (na silnici, na ulici, na hfisti, na kole, doma podobné)? [ O O
5. jak pomoci nékomu, kdo se zranil? (o poskytnuti prvni pomoci) | O O
B. jak pecovat o zdravé zoubky O O O
15. KdyZ mate ve $kole télesnou vychovu, délate pokazdé rozevicky?:
[ano
[ ne
[ jen nekdy Deékuiji Ti za vyplnéni dotazniku. Jana Nedbalova
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Priloha ¢. 2

Bakaldrskd prdce Dotaznik pro Zdky IT. stupné Strana 1 (celkem 4)

DETI A ZDRAVI VE $KOLNiM PROSTREDI]
3. LEKARSKA FAKULTA UNIVERZITY KARLOVY

Mild zdkyne, mily zdku,

vyplnénim tohoto dotazniku mi pomiizes ziskat poznatky o tom, jaky vyznam md pro Tebe zdravi
a jak vnimd3 prostredi své Skoly. Tyto informace jsou pro mne dileZité jako podklad pro studijni
priizkum. Pokud nechces dotaznik vyplnit, nechej jej prdzdny. Pokud se jej rozhodne? vyplnit a
pomoci mi s nesnadnym Ukolem, odpovidej, prosim, pravdivé. Nemusi$ nikde uvddét své jméno,
dotaznik je anonymni. O jeho vyplnéni pozdddm celkové asi 200 zdkd.

KaZdou otdzku Eti pozorné a predem si nejprve pieti vechny nabizené odpovédi. PFi vyplfiovan
nevynechej zddnou otdzku. Opravdu mne zajimaji prdvé tvoje ndzory a zkuSenosti, proto
odpovidej samostatné a za sebe. Neni to test, nejsou zde sprdvné nebo nesprdvné odpovédi.

1. Jsi (1) [Cchlapec (2) [Jdivka
2. Do které tridy (roéniku) chodi§?

(1) O 5. trida 23
(2) O 8. trida z$

3. Kolik vazis ? V soutasné dobé vazim ...........ccceeerresrerers kg (pokud to nevi§ pfesné, napis odhad)
4. Jak jsi vysoky/a? Moje vySka je .....c.ceeeurrrunn em (pokud to nevis pfesné, napis odhad)
5. Kde je Tva 8kola?

(1) [J v Dolni Rovni
(2) [J v Chrudimi
(3) O v Pardubicich
(4) [ v Cholticich

Otéazky na $kolni prostfedi (£kolni klima):
6. Jak se v sou€asnosti ve $kole citi§?

(1) [ moc se mi ve &kale libi

(2) [ docela se mi ve skole libi
(3) [J moc se mi ve $kole nelibi
(4) [ viibec se mi ve $kole nelibi

7. Chodi$ do Skoly rad/a?
[ uréité anc
[ spige ano
[ spide ne
[ rozhodné ne

pokud nerad/a, je to proto, Ze: (ted mizZe§ zaskrtnout i vice odpovéd))

a) ] mne nebavi uéeni

() [ nerozumim si se spoluzaky

) [ nerozumim si s ugiteli

@ DY dOVOU. ... (mizes a nemusis uvadeét)
8. Pokud se nékdy z néjakého divodu bojis jit do Skoly, jak je to Easto?

(1) [ skoro denné

(2) O asi tak 1 x tydné

(3) [J nepravideln&, 1x za mésic

(4) ] méné &asto nez 1x za mésic

(5) [J jen kdyz mame vysvédceni nebo tfidni schizky
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9. Prostfedi nasi Skoly vnimam jako: (1)
ano

Strana 2 (celkem 4)

—
N
—

1. Bezpetné (nikdo a nic mne neohroZuje)

2. Hezké (nase Skola se mi libi)

3, Pratelske

3. 1. Nemusim se bt fici, co si myslim

[ | |

3.2. Vzdy vim, kam se mohu obratit o radu & pomoc

[ | o O |

10. Vztahy mezi spoluzéky pocituji jako:

(1) [ velmi dobré

@ [ spige dobre

@ [ nijak zviastni
@ [ &patneé

11. Vztahy mezi zaky a utiteli povazuji za:
(1) [ velmi dobré
@ [ spise dobré
@ [ nijak zviastni
@ [ 8patne
12. UEitelé na nadi $kole maji ke zdravi kladny pfistup:
(1) [ ano, veelku souhlasim
@ [ ne, nesouhlasim (néco jiného fikaji a jinak se chovaji)
@) [ nevim, neumim posoudit

Otéazky na Zivotni styl ve Skole

13. Jaké jsou tvoje stravovaci zvyklosti?

1. Svatim ve skole. H|

2. Obédvam ve kole teplé jidlo. O

3. Svatim odpoledne. |

5) Piji ve &kole (pokud nic nepijes, nevypliuj). O |

(1) viastni (2) ve Skole
donesené zakoupené
napoje napoje
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Otézky osobni

14. Jak Easto jsi mél/a nasledujici obtiZe v poslednich $esti mésicich?
(Oznat jedno okénko v kazdém fadku)

zhruba tastji nez asitakjednou  asitak jednou zfidka &

kazdy den jednou tydna tydne mésiend nikdy

M @ (3) M) 5)

1) bolesti hlavy D D D D D
2) bolesti Zaludku [:] D D D D
3) bolesti v zadech O O O 1 O
4) pocity skleslosti O O O 5 0
5) podrézdénost, $patna ndlada [ ] O O O OJ
6) nervozita, napéti [:| El D D D
7) potize pii usinani O @] ] O ]
8) malatnost/zavraté D EI D D El
9) bolesti ramen, kr&ni patefe D |:| D l:] |:|
10) obawy, strach D D D D D
11) Unava, vycerpani D D D D D

15. Uzival/a jsi v poslednich 6 mésicich n&jaky Iék kvili nisledujicim potizim?

Ne Ano, Ang,
jednou vickrat

9] @ 6)
1. kasel, nachlazeni O O O
2. bolesti hlavy O = =
3. bolesti bricha O O O
4. potize pii usinani O O |
5. nervozita, napéti O O a

Otazky k vyuce

16. B&hem doby, co chodim do 8koly, si dobfe pamatuiji, Ze jsme se uili v nékterém z predmati:

(M ()

ano ne
1. O zdravé vyzivé. O [5]
2. Orriziku, které souvisi s uzivanim navykovych latek. O [
3. O rizikovém sexualnim chovani. El O
4.0 tom, jak dUlezity je pohyb. O [z
5. O tom, jak pfedchazet tiraz(im.
(popaleninam, Uraziim v dopravé atp.) O -
6. Jak poskytnout prvni pomoc. O 1=]
7. Jak ziskat sociaini dovednosti (asertivita, komunikace, fegeni mezil 0 0

vztahl atp.)

17.V hodiné télesné vychovy méme pravidelné rozcvicky (za pfitomnosti uéitele):
M Oano

20 CIne
@ [ jen wjimegné
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Postoje
18. Pokus se co nejpresn&ji definovat ,zdravi* Elovékaa vyber si jedno z nésledujicich tvrzeni:

(1) [ zdravy ¢lovék je ten, jehoz nic neboli

@ [ zdravy tlovék je ten, ktery neni nemocen a nema Zadny Uraz

@ [ zdravy ¢lovék je v dusevni pohode, télesné pohodé a nema dlouhodobé problémy s okolim
(zvlada fesit své problemy)

19. Zdravi je pro mne duleZité proto, abych:

(1) [ mohl/a uskute¢iovat své plany (ted i do budoucna )
@) [ staéi, kdy2 mne nebude nic bolet a nebudu muset utracet za Iéky a osetfeni
@ [ myslim, Ze jsou dileZzit&jsi jiné véci

20. Mysli si, Ze je duleZité uit se o rizicich, ktera by mohla podkodit Tvé zdravi nebo zdravi nékoho jiného?
Zaskrtni jednu odpovéd', ktera nejlépe vystihuje Tvij nézor.

1) [ ano, je to dlezité pro mne i pro mé okoli
@ [ ne, povazuii to, za zbytetné
@) [ asije to dulezité, ale moc mne to nezajima

21. Zajimé Té, jak si své zdravi ochrénit?

@ [ano
@ [ne
(3) [ neuvazoval/a jsem o tom

22. Mysli$ si, ze mas ze Skoly dost informaci o tom, jak si své zdravi chranit?

m Oano
@ [One
@ [ nevim

23. Mysli$ si, ze dovedes své zdravi chranit?

my [ano
@ One

@ [ nevim

24, Podporovat zdravi podle Tebe znamené: (1) (2)
ano ne

1. Mit moznost se dostate¢né hybat
(mit dostatek sportovnich aktivit | volného pohybu).

O

. Uit se o moznych disledcich rizikového chovani

. Umét se vyhnout rizikim a nastraham

. Naudit se komunikovat, sdélovat a naslouchat

. Mit moznost se spravné stravovat

OoojOojo|;oio
i o o

2
3
4
5. Nautit se pomahat
6
7

. Nautit se odpocivat

25, Chodim do $koly, kterd podporuje zdravi (vytvafi zdravé podminky, dbé o zdravi 2aku i ugitelt, propaguje
a provadi rizné aktivity na podporu zdravého prostredi, dobrych vztahl i télesného zdravi).

(1) [ ano, souhlasim
@ [ ne, nesouhlasim

Dékuji Ti za vyplnéni dotazniku.
Jana Nedbalova
Krajska hygienicka stanice Pk
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DETI A ZDRAVI VE SKOLNIM PROSTRED]
3. LEKARSKA FAKULTA UNIVERZITY KARLOVY

Vdzend pani ucitelko, pane uciteli,

po dohodé s vedenim vasi Skoly bych Vds rdda pozddala o vyplnéni dotazniku, ktery poslouzi jako podklad
k bakaldFské prdci, prizkumu - zaméFenému na vychovu ke zdravi na Skoldch,  «
Prosim, zda byste mohl/a pravdivé uvést Vase zkusenosti z uéitelské praxe a postiehy ze Zivota vasi Skoly.
Osloveny budou timto zplisobem 4 zdkladni koly, z toho 2 méstské a 2 obecni. Zdmérem prdce bude
porovnat situaci z hlediska podpory zdravi ve Skoldch zapojenych v siti Skol podporujicich zdravi se
skolami, které v této siti zahrnuty nejsou a odraz Skolniho prostredi na postojich déti ke zdravi.
Predem dékuji za Vasi vstricnost.

Jana Nedbalovd, Krajskd hygienickd stanice Pardubického kraje.

1. Kde se nachazi $kola, ve které ucite?
(1) [ v Dolni Rovni
(2) [ v Chrudimi
(3) [ v Pardubicich
(4) (] v Cholticich

2. Na kterém stupni zakladni $koly uéite?

(1) [Onal. stupni
(2) nall. stupni

3. Vychova ke zdravi se na vasi $kole uéi jako predmét, ktery je
(1) [ samostatny
(2) [ integrovany
(3) [ samostatny a ¢asteéné integrovany

4. Jaké jsou Vase vlastni (nebo zprostfedkované) zkusenosti s Zaky pii vyuce vychovy ke zdravi?
(1) [ z&ci jsou aktivni, vyuka je zajima, jsou to piijemné stravené hodiny vyuky

(2) [ zaky to pFilis nezajima

(3) [ neni to nijak zviastni

(4) [ je to spise oddechova vyuka

5. Uved'te, prosim, délku Vasi uéitelské praxe v oblasti ,,vychova ke zdravi“:
(1) Odo2let
) [Jdo5let
(3) [Jdo10let
) [ vice nez 10 let
) [ wyehovu ke zdravi neugim v 2adném z pfedmétd

6. Uved'te, prosim, Vasi aprobaci:
(1) [J rodinna vychova
(2) [ ptirodopis
(3) [ ob&anska vychova
(4) [ télesna vychova
(5) Oijiny

7. Informace potfebné k vyuce vychovy ke zdravi Vy sam/sama ziskavate:
(1) [ aktivné, pravideln&, alespor 1x béhem &k. pololeti

(2) [ aktivne podle potfeby, ktera vyplyne ze vzdélavaciho planu
(3) [ pasivné, zprostiedkované, ale pravidelng

(4) [ pasivng, zprostredkovang, nepravidelné

(5) [ nevyhledavam

8. Jaky celonarodni informaéni zdroj se Vam pro vychovu ke zdravi nejlépe osvédEil? (vyberte pouze 1 moznost)
(1) O MSMT
(2) [ Vyzkumny ustav pedagogicky
(3) [J NIDV (Narodni institut dal$iho vzdélavani)
(4) [ Utitelské listy
(5) [ Pedagogickeé fakulty
(6) [ Statni zdravotni Ustav
(7) [ neumim posoudit
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9. Jaky se Vam nejlépe osvédéil regionélni informaéni zdroj pro vychovu ke zdravi? (vyberte pouze 1 moznost)
(1) [ Krajsky urad

(2) [ Zdravotni ustav, Krajska hygienicka stanice

(3) [ Pedagogické centrum

(4) [ Pedagogicko psychologicka poradna

(5) [ Obecni urad &i méstsky Gfad

(6) [ neumim posoudit

10. Vyuzivate na Skole pfi vychové ke zdravi externi spoluprace s odbornymi partnery (zdravotniky,
psychology) ?
(1) One
(2) [ ano, ptilezitostné
[ ano, pravideiné

11, Jaké jsou Vade zkudenosti s vyuZitim preventivnich programi na vasi Skole? Zatrhnéte jednu
odpovéd. se kterou se nejvice ztotoZrujete:

) [ nevyuzivame 2adny konkrétni osvédéeny a uceleny preventivni program podporeny MSMT nebo MZCR,
protoie vyuka probiha standardné dle bézné dostupnych uéebnic rodinné vychovy aj.

) [ aplikujeme pravidelng dovednosti ziskané v ramci vzdélavacich akci zaméfenych na zdravy zivotni styl
aniz bychom méli k dispozici uceleny program

(3) [0 aplikujeme prilezitostné dovednosti ziskane ze vzdélavacich akci s vyuzitim osvédcenych metodik
rliznych specificky zaméfenych programd

(4) [ vyuzivame alespofi jeden dlouhodoby preventivni program a pracujeme s nim pravidelné dle doporucené
metodiky

5) [ vyuzivame alespof jeden dlouhodoby uceleny preventivni program, ale vyuzivame jej jen pfi lezitostné

12, Vyuzivite ve Skole Vy nebo Vasi kolegové pravidelné néktery z dlouhodobych preventivnich
programu dle metodiky podpofené MZCR nebo MSMT, ktery by podrobnéji dopliioval nékterou
z oblasti vychovy ke zdravi?
(1) [[] pravideln& ne, nebo si toho nejsem védom/a
) [ ne, aplikujeme dovednosti ziskané ze vzdélévacich akei bez vyuZiti metodik
EI ano prawdelné vyuzivame jeden nebo vice takovych programu
(4 (] ano, pracujeme alespon s jednim osvédeenym programem, ale spise pfilezitostné
Pokud jste odpovédél/a ano, uvedte prosim, na jakou oblast se tento program zamérfuje (mizete
zaznamenat i vice odpovédi)
(a) [ navykové latky
(o) [ prevenci Sikany a vztahy
(¢) [ prevenci trazi
(d) [ prvni pomoc
(e) [ pohybovou aktivitu, prevenci vadného drZeni téla
() [ zdravou vyzivu
(9) [ zdravy zivotni styl komplexné pojaty v Jednom uceleném programu
(h) [djinou oblast... R - I ..(prosim uvedte zaméfeni nebo néazev programu)

13. Je Vam znéma filosofie programu Skola podporujici zdravi?
(1) [ ano, velmi dobfe
(2) [ ano, jen okrajové
(3) [ nejsem si jist/a, potfebovalla bych vice informaci
(4) [ ne, nikdy jsem se s timto programem neseznamil/a
pokud jste odpovédélia ,ne”, je to proto, Ze:
(a) [ jste nemélia prilezitost
(b) [ nezajimalo Vas to
(c) [ protoZe to nebylo ve Vasi kompetenci
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pokud jste odpovédélia ,,ano", jaké vyhody v ném spatfujete? (zatrhnéte pripadné vice moznosti):
(d) [ vyznamny rozdil oproti jinym Skolam nespatfuji
(e) [ v pfistupu pedagogl k détem
() [ v lepsi spolupraci s détmi a rodici
(g) [ v lepsi interpersonaini komunikaci
(h) [ v prestizi 8koly a s tim spajené vyhody
(i) [ v celkove kvalité vyuky
(i) [ v celkovém klimatu skoly, ktery je pfivétivéjsi
(k) [ vmoznosti ziskat finanéni prostfedky z dotaci
() [Ov pristupu k informacim a riznym aktivitam

14, Vas subjektivni pocit zdravi je v poslednich 6 mésicich:
(1) [ velmi dobry

(2) [ spige dobry
(3) [ spige $patny
4 [ gpatny

15. PovaZujete se Vy sdm/sama za ¢lovéka s kladnym pfistupem ke zdravi (v osobnim Zivoté)?

(1) [ ano, uréité
(2) [ ano, veelku souhlasim
(3) [ nemyslim, Ze by to stalo za souhlas

16. Jak vnimate vztahy mezi zaméstnanci koly v poslednich 6 mésicich, pfipadnd déle?
(1) [ myslim si, ze jsou lepsi nez byva obvyklé napf. na jinych $kolach
2) [ prameémé
(3) [ nejsou prilis dobré

17. PovaZujete $kolu, ve které utite za $kolu podporujici zdravi ?
(1) [ ano, urité

(2) [ ano, veelku souhlasim
(3) [ nemyslim, Ze by to stalo za souhlas

Dekuji Vam za ¢as straveny vypinénim tohoto dotazniku a pieji Vam pfi Vasi praci hodné Gspéchdl.

Jana Nedbalova
Krajska hygienicka stanice Pk
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