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ABSTRACT

The study addresses the impact of the project on health lifestyle of students at selected primary
school in Banska Bystrica. Pedagogical experiment was conducted on a sample of 107 research stu-
dents. Experimental factor was designed to measure the health project called ”winter health” that
the experimental group worked within 14 weeks. Create a project impact on the lifestyle of students
was reflected at the level of 5 % (p < 0.05) in factors: breakfast, drinks and retrieval of information
on health.
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SUHRN

Sttdia sa zaobera vplyvom projektu zdravia na zivotny $tyl Ziakov na vybratej zakladnej skole v Ban-
skej Bystrici. Pedagogicky experiment bol uskuto¢neny na vyskumnej vzorke 107 ziakov. Experimen-
talnym éinitelom bol na mieru vytvoreny projekt zdravia s ndzvom ,Zime Zdravo!”, ktory na expe-
rimentalnu skupinu pésobil v ¢asovom horizonte 14 tyzdnov. Vplyv vytvoreného projektu na zivotny
styl ziakov sa prejavil na Grovni vyznamnosti 5 % (p < 0,05) vo faktoroch: ranajky, pitnom rezime a
vyhladavani informaécii o zdravi.

Kltéové slova: Zivotny styl; postoje; projekt; zédkladna gkol

Uvod

Stucasnd uroverni zivotného Stylu mladeze nie je priazniva a poukazuju na skutocnost, ze mnozstvo
pohybovej aktivity suvisi so zdravim zivotnym stylom a pre ochranu a podporu zdravia je nutné
zabezpecit rozmanity pohyb v dostatoénom mnozstve a frekvencii. Pohybovo aktivne deti, znizuji
riziko vyskytu civilizacnych choréb a svojim zivotnym S$tylom prispievaju k podpore a ochrane svojho
zdravia. Vo viacerych vyskumoch ziskavali respondenti pozitivne skére v oblasti zdravého zivotného
stylu a kvality zivota. Existuje vztah medzi zdravym Zivotnym §tylom a pohybovou aktivitou. Tudor
& Georgescu (2013) vo svojom vyskume poukazuji na to, ze dospeld populécia trpiaca metabolickymi
poruchami, ktoré st charakteristické pre civilizacné ochorenia ako cukrovka alebo obezita, méa slabsie
vedomosti o zdravom Zivotnom S$tyle. Riner & Sellhorst (2013) vyrazne odporicaji, aby sa nie len
zdravé deti, ale aj tie s chronickymi poruchami zdravia zapajali do pohybovych aktivit podla moznosti
v plnom rozsahu, pretoze tato aktivita vplyva na udrzanie alebo zlepSenie ich zdravotného stavu.

Moderné spolo¢nost sa usiluje o presadenie zdravého Zivotného Stylu. To znamen4, Ze Tudia buda
konat tak, aby stav svojho zdravia zlepSovali, alebo v niektorych pripadoch nezhorSovali. Zdravy
Zivotny $tyl predstavuje spravny spdsob vyzivy, pohybovi aktivitu, vyhybanie sa negativnym fakto-
rom Zzivota (zavislosti, stres, workoholizmus a pod.) Rozni autori Hréka (2000), Labudova (2007) a
Straniavskd (2015a, 2015b) sa zhoduji na tom, ze zdravy Zivotny §tyl sa spaja so slovom wellness
a charakterizuju wellness ako Zzivotny §tyl, v ktorom sa osoba usiluje dosiahnut najvyssi potenciil
zdravia a harmonicky rozvoj. Zasahuje do telesnej, intelektualnej, emocionalnej, socialnej, dusevnej a
pracovnej oblasti zivota.

Pojem ,zivotny $tyl” je terminologicky velmi Siroky. VSeobecne ho moéZzeme chépat ako urcity
Specificky typ spravania a konania jednotlivca alebo socidlnej skupiny, ktory sa vyznacuje trvalym,
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odlisnym sposobom jednani, sposobmi a zvykmi. Ak chceme docielit, aby bola spolo¢nost ¢o naj-
zdravsia a najproduktivnejSia, nesmieme sa zameraf iba na odstrafiovanie uz vzniknutjch problémov.
Najvhodnejsim spésobom, ako to dosiahnuf, je vhodné prevencia a vzdeldvanie mlddeze. Prvou in-
Stanciou pri vzdelavani mladych st samozrejme rodicia a rodina ako najzakladnejsia socidlna skupina.
No uz vo velmi skorom veku sa deti dostdvaju aj mimo tejto ochrannej ulity a tym pod vplyv inych
Tudi. Najskor st to ucitelia a ostatné deti v skolke, neskor ucitelia, vychovavatelia a spoluZiaci v skole.
Termin podpora zdravia definuje Broni§ (2000) ako proces, ktory umoziiuje ludom zlepsit kontrolu nad
svojim zdravim. Ide o aktivity akéhokolvek druhu v zdujme zdravia. Sagat (2000) dodéva, ze podpora
zdravia obyvatelstva vo vSeobecnosti je jedna z veci, ktor nasa spolo¢nost potrebuje.

Skola viak nikdy nemoze tplne vytvorif priaznivy postoj Ziaka k pohybovej aktivite a zdravému
zivotnému $tylu, ak nie je vhodné ,podhubie” v zdkladnej socidlnej bunke — rodine. Deti by mali byt
vedené doma a vo svojom volnom ¢ase ku zdravému zivotnému $tylu, ktorého neoddelitelnou sucastou
je pohybova aktivita. .

Velké mnozstvo §kol na Slovensku sa zapojilo do roznych projektov, ktoré informuji o vyzive a
poskytuji defom zdravi stravu v kombindcii s ,nutriénym” vzdelanim. Connel (2010) tvrdi, Ze Skoly st
schopné poskytnat Ziakom vysoko kvalitné informécie o zdravej vyzive s relativne nizkymi nakladmi.
Svoje tvrdenie podporuje dvomi pripadovymi Stidiami zo Slovenska a USA, kde ukazuje moZnosti
spoluprace ziakov, rodi¢ov a zamestnancov $koly pri podobnych projektoch.

Celkovo vsak chyba celoslovenskéd koncepcia, ktora by vytvarala priestor na realizaciu projektov
na nasom uzemi. Aktualne sa Ministerstvo skolstva, vedy vyskumu a Sportu aktivizuje najmi vo
vytvarani vyziev na realizaciu jednotlivych mensich projektov, ktoré si vSak kazda skola pripravuje
sama. V roku 2015 to bola vyzva ,Hovorme o jedle”, ktora je v roku 2016 nasledovana projektom
,Zdravie na tanieri 2016”. Tieto projekty vsSak riesia najmi aspekt stravovania v ramci zdravého
zivotného stylu.

Projekty zdravého zivotného §tylu a zdujmovo rekreacnej telesnej vychovy su délezitou sucastou
vo vychovno-vzdeldvacom procese mladeze. Uz od malicka je potrebné defom ukazovat, aky dolezity
je spravny zivotny styl, ktory samozrejme zahina pravidelnt pohybova aktivitu. Spravny pristup
v rodinach je to najdolezitejSie. Ani najlepsia Skola na svete nemoze stperif s vplyvom najblizsej
rodiny. No hned za rodinou, na druhom mieste, je Skolské prostredie, ktoré dokaze vyrazne ovplyvnit
nazory ziakov.

Ciel

Cielom vyskumu, ktory sme riesili v rdmci projektu VEGA ¢&. 1/0606/15 , Postoje ziakov 2. stupiia
zakladnych §kol k telesnej a Sportovej vychove v intenciach skolskych vzdelavacich programov”, bolo
pedagogickym experimentom overit vplyv interven¢ného projektu ,,Zime Zdravo!” na zmenu postojov
o zivotnom $tyle ziakov vybranej zakladnej skole v Banskej Bystrici.

Metodika

Experimentéalny stubor tvorili ziaci druhého stupna zakladnej skoly v Banskej Bystrici. V experi-
mentalnom stibore bolo 107ziakov ( 47 chlapcov a 60 dievéat). Hlavnymi metédami boli dotaznik,
pedagogicky experiment a nestandardizované rozhovory s ucitelmi a ¢lenmi vedenia skoly. Na zistenie
faktov o zivotnom style ziakov sme pouzili Dotaznik zivotného stylu, vlastnej tvorby. Experimentalny
¢initel bol projekt zdravia s nazvom ,,Zime Zdravo!”, ktory bol vytvoreny na mieru experimentélnej
skole po konzultacii s vedenim gkoly a ucitelmi. Rodiéia boli o projekte informovani prostrednictvom
ziakov a pedagdgov.

Na skole boli vytvorené aktivity pohybového i vychovno-vzdelavacieho charakteru formou jedno-
razovych akcii a poobednych aktivit. Zaroven sa pocas réznych vyucovacich hodin implementoval do
vyucovacieho procesu prvky projektu podla ¢asového harmonogramu (14 tyzdiov). Jednotlivé tyzdne
boli zamerané na: Tyzden pohybovej aktivity pocas vyucovacich hodin, Tyzden zdravej desiaty, Tyz-
den zdravého odpocinku, Tyzden proti alkoholu a fajéeniu, Tyzden vody, Tyzden prirody a Sportu,
Tyzden zdravej stravy, Tyzden pohybovej aktivity pocas vyucovacich hodin, Tyzden rodiny a Sportu
a Tyzden zdravych technolégii. Cielom projektu ,,Zime zdravo!” bolo implementovat prvky zdravého
zivotného stylu do bezného vyucovacieho procesu a ¢asu straveného v skole.
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Vysledky a diskusia

Vo vysledkoch sme sa zameriavali na zmeny v oblasti vnimania zdravého zivotného $tylu vplyvom
posobenia experimentalneho ¢initela. V prvej ¢asti vyskumu sme sa zamerali na intenzitu postojov
k pohybovym aktivitdm. Viac ako 82 % respondentov (obr. 1) uvadzalo vo vystupnom hodnoteni,
ze ich vztah k pohybovym aktivitdm je kladny. Tato hodnota sa v porovnani so vstupnou hodnotou
zvysila, no rozdiel takmer 10 % nestacil na potvrdenie Statistickej vyznamnosti rozdielov na zaklade
pocetnosti. Je vsak nutné uviest, Ze p hodnota na trovni 0,0564 sa blizi k preukdzaniu Statistickej
vyznamnosti rozdielov.

Obrazok 1./ Figure 1.
Vztah k pohybovym aktivitdm./ Relation to physical activities.
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Pozitivnym smerom sa prejavili zmeny v otazke ¢i sa ziaci venuju pohybovym aktivitdm aj mimo
skolskej TSV (obr. 2). Pri vstupnom zistovani 66,4 % ziakov uviedlo, Ze sa pohybovym aktivitdm
venuje, 19,6 % ziakov sa venuje niekedy a 14 % ziakov sa nevenuje vobec. Vystupné vysledky ukézali,
%e po aplikovani experimentdlneho éinitela sa pohybovym aktivitAm mimo Skoly venuje az 84,1 %
ziakov, niekedy sa venuje 10,3 % Ziakov a vobec sa nevenuje len 5,6 % Ziakov. Zmeny v poc¢te aktivnych
ziakov povazujeme za logicky vyznamné, Statisticky sme ich potvrdili chi kvadrat testom pre tGroven
p < 0,05.

Obrazok 2./ Figure 2.
Pohybové aktivity mimo $koly./ Physical activity outside school.
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HIbsim analyzovanim aspektu pohybovych aktivit mimo Skolskej TSV sme zistili, ze sa zvysil aj
pocet takychto aktivit v ramci rezimu tyzdna. Vstupné priemerné bodové skoére 2,7 bodu sa zvysilo na
takmer 2,9 bodu. Tento rozdiel je logicky vyznamny pri zvazeni faktu, ze sa zvysil pocet respondentov,
ktory boli v tejto otazke zahrnuty. Z uvedeného vyplyva, Ze sa zapajanie do pohybovych aktivit mimo
skoly vyrazne zvysilo. Motivy pre takéto ¢innosti sa v porovnani so vstupnymi tidajmi nelisili, dominuje
motiv zdravia, radosti z pohybu a formovania postavy. Dévodmi neSportovania sa vSak stali najmi
iné zadujmy. Preferencia aktivit vo volnom ¢ase vSak ukdzala, Ze aj napriek zmendm v oblasti zdravia
a zivotného $tylu sa nepodarilo na prvé priecky dostat aktivne éinnosti. Hra na pocitaci, sledovanie
televizie a moznost iné (hry a ,chatovanie” na mobile/tablete) si momentalne najcastejsie aktivity
modernej mlddeze (obr. 3). Rozdiel medzi po¢tom jednotlivych odpovedi na prvych troch prieckach
a dalsich prieckach bol vo vstupnom hodnoteni aj vystupnom hodnoteni dost vyrazny. Najcastejsiu
odpoved, hru na pocitaci oznacilo pred aplikidciou experimentalneho ¢initela 29 % respondentov, po
aplikacii 28 % respondentov. Nasledovala moznost sledovanie televizie s 26,2 % odpovedi pri vstupnom
hodnoteni a 24,3 % odpovedi pri vystupnom hodnoteni. K obdobnym vysledkom dospel vo svojich
vyskumoch aj Bartik (2009) a Gorner & Starsi (2001).

Obrazok 3./ Figure 3.
Preferencia aktivit vo volnom case pocas pracovnych dni./ Preference leisure activities on weekdays.
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Obrazok 4./ Figure 4.
Rariagky pocas pracovného tyzdra./ Breakfast on weekdays.
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Skimanim stravovacich navykov ziakov sme uz v ramci vstupnych vysledkov zistili, ze zakladné
stravovacie navyky ziakov st v stilade so zasadami zdravého zivotného stylu. V experimentalnej skupine
nedoslo k vyraznym zmenam. V otdzke o pocte dennych jedal vyplyva, Ze priemerne konzumuju
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potravu takmer 4x denne. Konzumacia zeleniny a ovocia je taktiez na dostaCujicej trovni, ziaci
v priemere konzumuju ovocie a zeleninu aspon 3 krat v tyzdni. Rozdiely medzi vstupnymi a vystupnymi
hodnotami sti zanedbatelné. Ranajkové navyky ziakov experimentdlnej skupiny sa mierne zlepsili.
Pocas pracovnych dni (obr. 4) raiiajkovalo 63,5 % ziakov niekedy ramnajkovalo 23,4 % Ziakov a 13,1 %
Ziakov neraniajkovalo vobec. Po aplikovani experimentélneho ¢initela (obr. 5) doslo k zmene pozitivnym
smerom. 70,1 % ziakov ranajkuje pravidelne, 28 % ziakov ranajkuje niekedy a iba necelé 2 % ziakov
neranajkuje vobec. Zmena po aplikovani experimentalneho ¢initela je Statisticky vyznamnéa. Pocas
vikendu sa vysledky blizia k idealnemu stavu. Ranajky vynechdva minimum ziakov.

Obrazok 5./ Figure 5.
Ranajky pocas vikendu./ Breakfast at the weekend.
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Pitny rezim podla nasich zisteni ziaci tiez dodrzujui v rdmci zdkladu zdravého Zivotného $tylu pija
priemerne dva litre tekutin denne. Vystupné hodnotenie ukazalo zvySeny prijem tekutin. Ziaci po
experimente vypiji priblizne 2,25 litra tekutin denne. Tento fakt si vysvetlujeme najmé tym, Ze sa
zvysil podet Sportujucich a pohybovo aktivnych deti, ktoré nasledne citia potrebu viac pit. V ramci
zdravého zivotného $tylu je velmi dolezitym faktorom rezim spanku. Respondenti v experimentdlnom
subore uviedli, ze doba ich spanku je vzdy aspon 7 hodin. Vyhodnotenie odpovedi preukazalo vyssiu
¢asovu dotéciu pre spanok pocas vikendov. Celkovo respondenti spia viac ako 8,5 hodiny denne pocas
tyzdiia a takmer 9 hodin denne cez vikend. Statisticky vyznamné zmeny v rezime spanku nenastali
vsak nenastali.

Beznou praxou v planoch zakladnych $kol na tzemi Slovenska je realizovat rozne besedy a aktivity
v ramci boja proti drogdm a navykovym latkam a prevencie voci spravaniu vedicemu k takymto
¢innostiam. V ¢ase vypliiania vstupngch dotaznikov mali vSetci respondenti okrem jedného menej ako
15 rokov. Uzivanie niektorych ndvykovych latok im vSak nebolo cudzie. Vo vysledkoch (obr. 6) 2,8 %
ziakov uviedlo, ze fajci, 3,7 % fajc¢ilo ale uz nefajéi a 3,7 % ziakov fajc¢i prilezitostne. K obdobnym
vysledkom vo svojom vyskume dospeli aj Bartik (2005) aj Adamcék & Nemec (2011). Alkohol je pre
respondentov z experimentalnej skupiny este zndmejsi pojem. Alkohol (obr. 7) nepilo vobec 80,4 %
ziakov. 2,8 % ziakov pilo alkohol pravidelne, 5,6 % Ziakov pilo alkohol prilezitostne a 11,2 % ziakov
pilo alkohol len vynimoc¢ne. Po uplynuti viac ako pol roka a aplikovani experimentalneho ¢initela
vSak doslo ku zmenam, ktoré mozeme hodnotif ako vecne vyznamné, napriek tomu, ze Statistika ich
vyznamnost nepotvrdila. NajvyraznejSou zmenou je zvySenie poctu respondentov, ktori fajcili ale uz
nefajcia z 3,7 % na 6,5 %. Percento nefajéiarov sa znizilo z 89,8 na 88,8. Tato zmena vSak znamena,
ze za pol roka v skupine ziakov druhého stupnia pribudol iba jeden Zziak, ktory mal nova skisenost
z fajéenim. Naopak traja Ziaci v tejto skupine prestali fajcit. A zniZil sa aj pocet ziakov, ktori priznali
7e faj¢ia. Napriek tomu, Ze tieto zmeny su Statisticky nevyznamné aj na hladine 5 %, prikladdme
tymto zmendm velki vecnt vyznamnost. V procese vychovy mladeze je kazdy skoldk, ktory nezacne
alebo prestane s fajéenim dobrym vysledkom.
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Zmeny tykajtce sa pitia alkoholu st minimalne. Statistickd vyznamnost zmien nebola potvrdena.
Pocet ziakov, ktori nepiju alkohol sa nezmenil, zmeny nastali len v rozdeleni respondentov do kategorii
pijem prilezitostne a pijem vynimocne. Nezaznamenali sme ani zmenu v pocte ziakov, ktori uvadzaju,
ze alkohol piju.

Obrazok 6./ Figure 6.
Fajéenie./ Smoking.
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Obrazok 7./ Figure 7.
Pitie alkoholu./ Drinking alcohol.
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Informovanost ziakov v oblasti zdravia a Zivotného $tylu nezavisi len od toho, aké informécie zia-
kom poskytuje skola, ¢i uz prostrednictvom vyucovacieho procesu alebo aktivit po vyucovani, ale aj
od ich schopnosti a vole zistovat informécie z inych zdrojov. Respondenti v experimentalnom siibore
najcastejsie uvadzali ako zdroj informécii internet (obr. 8). Az 44,9 % ziakov pouzivalo hlavne inter-
netové stranky na ziskavanie informacii o zdravi. Ziskavanie informacii z printovych médii vyuzivalo
13,1 % ziakov, o zdravie sa nezaujimalo 14 % ziakov. 28 % respondentov uviedlo moznost iné, kde
najcastejsie doplnali, e sa o zdravie zaujimaji, no informécie si cielene nevyhladavaji. Vo vystupnom
dotazniku ziaci svoje odpovede v porovnani s odpovedami vo vstupnom dotazniku zmenili vyznamne.
Statisticka vyznamnost sa preukéazala na 5 % hladine. Percento ziakov, ktori sa nezaujimaji o zdravie
sa vyrazne znizilo zo 14 % na 4,7 %. Zvy$il sa podiel vyuZzivania printovych aj internetovych médii a
v moznosti iné sa ¢asto objavovali skolské akcie a ziskavanie informacii od rodicov a znamych. V ob-
lasti informovanosti o zdravi a zivotnom style predpokladame vyznamné posobenie experimentalneho
¢initela na experimentalnu skupinu.
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Obrazok 8./ Figure 8.
Ziskavanie informdcii o zdravi./ Obtaining information about health.
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Vo vyskume sme sa zamerali aj na najdolezitejsie faktory zdravia. Zatial ¢o vo vstupnych dotaz-
nikoch sa na prvé tri priecky dostali faktory pravidelné a zdravé stravovanie, pohybova aktivita a
neuzivanie navykovych latok, vo vystupnych dotaznikoch sa poradie zmenilo a na prvych miestach st
pohybovd aktivita, pravidelné a zdravé stravovanie a dlhy spanok (obr. 9).

Obréazok 9./ Figure 9.
Faktory zdravia./ Determinants of health.
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Dolezitym zistenim v nasom vyskume je aj vysledok sebahodnotenia ziakov v oblasti Zivotného
stylu. Na zéklade osobnych nazorov, vedomosti a znadmych faktorov respondenti urcovali subjektivne
trovei vlastného zivotného stylu (obr. 10). Statisticky vyznamné zmeny po aplikovani experimentalne
¢initela sa nepreukazali. Svoj zivotny $tyl ako velmi dobry spociatku hodnotilo 24 respondentov. Po
aplikovani experimentalneho ¢initela ich bolo az 27. Za dobry povazovalo svoj zivotny $tyl 40 re-
spondentov a po aplikovani experimentalneho ¢initela ich bolo 41. Priemernym Zivotnym Stylom Zilo
27 ziakov a vo vystupnych dotaznikoch doslo k poklesu na 25 ziakov. Ako slaby svoj zivotny $tyl sub-
jektivne hodnotilo 16 ziakov a vo vystupe ich bolo 14. Subjektivne velmi zly Zivotny $tyl nepraktizuje
nik z respondentov v ramci experimentalnej skupiny.
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Obrazok 10./ Figure 10.
Subjektivne vnimanie Zivotného $tylu./ Subjective perception of lifestyle.
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Mozeme konstatovat, Ze vplyvom experimentalneho ¢initela doslo k zmenédm v oblasti zivotného
stylu. Statisticky vyznamné zmeny sa prejavili v oblastiach o ramajkovych navykoch, pitnom rezime
a vyhladévani informécii o zdravi. Dalej konstatujeme, Ze vetky dalsie zmeny boli Statisticky nevy-
znamné no zaroven dodavame, ze okrem otézok o navykovych latok sa vo vsetkych ostatnych otazkach
prejavili zmeny v pozitivnom smere. Pri analyze tychto vysledkov konsStatujeme, ze vecny vyznam
zmien sa prejavuje aj v otazkach o navykovych latkach. Pretoze ¢innosti, ktoré spésobuju to, ze deti
v kritickom obdobi 11 — 15 rokov nezvysuju alebo len minimélne zvySuju svoje skiisenosti s navy-
kovymi latkami a drogami st vecne vyznamné a prospesné. Na zaklade uvedeného konstatujeme, ze
vplyvom obsahu projektu ,,Zime Zdravo!” doslo k pozitiviym zmendm aj v oblasti Zivotného stjlu

Skiisenosti s programom zdravia, jeho vytvaranim a realizaciou nam ukazali, Ze je mozné vplyvat na
postoje hodnoty a spravanie ziakov prostrednictvom jednoduchych aktivit a projektov. Tento proces
je ale velmi néro¢ny a vyzaduje si individuélny pristup a nadsenie viacerych ucitelov, pretoze ucitelia
maji pocas svojej pracovnej doby len malé mnozstvo ¢asu na realizaciu podobnych aktivit. V opacnom
pripade je aj ten najlepsi projekt odstideny na netspech.
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