Socialne determinanty zdravia skolakov

HBSC - Slovensko - 2009/2010

Ndarodna sprava o zdravi a so zdravim stvisiacom spravani 11, 13, a 15-ro¢nych skolakov
na zaklade prieskumu uskutoéneného v roku 2009/2010 v ramci medzinarodného projektu
,Health Behaviour in School Aged Children“ (HBSC)

HBSC-Slovensko-2009/2010 | Socialne determinanty zdravia skolakov 1



Editori:

Doc. Andrea Madarasova Geckova, PhD
Zuzana Veselska, PhD

MUDr. Jana Kollarova

Autorsky kolektiv:

Doc. MUDr. Tibor Baska, PhD
Doc. Mgr. Martina Baskova, PhD
MVDr. Ladislav Bobak, CSc.

Mgr. Daniela Bobdakova

MUDr. Jan Fedacko, PhD

Mgr. Martina Gibalova

Mgr. Viktdria Jakubkova

MUDTr. Zuzana Katreniakova, PhD
Mgr. Peter Kolarcik

MUDr. Jana Kollarova

Mgr. Peter Koncz

Mgr. Lukas Pitel

Bc. Jaroslava Rondosova

Mgr. Mdria Sarkova, PhD

Mgr. Zuzana Tomcikova, PhD
Mgr. Zuzana Veselska, PhD

Doc. RNDr. Ivan Zezula, PhD

Recenzenti:
Doc. Peter Tavel, PhD
Prof. MUDr. Jan Buchanec, DrSc.

Vydal: Equilibria, s.r.o., Kosice

Rok vydania: 2011

ISBN: 978-80-89284-73-3

Fotografia na obalke: © Dusan Guzi

N&vrh obalky: Ing. René Riha

llustracie: Ing. Michal Dankulinec, dankulinec@gmail.com, www.dankulinec.com
Tlac: Equilibria, s.r.o., KoSice

Podakovanie: Projekt financne podporila narodna kancelaria WHO v Bratislave. Zaroven by sme
chceli podakovat dr. Darine Sedldkovej za vietranni pomoc apodporu. Dakujeme vietkym
asistentom a mnohym dal$im spolupracovnikom, vdaka ktorym tento projekt mohol byt
realizovany. V neposlednom rade, podakovanie patri vedeniu $kél isamotnym Ziakom aich
rodi¢om za spolupracu.

<ISH S R orgnzton

”’f?@ World Health
]

o Kancelaria WHO na Slovensku
Kosice Institute for Society and Health

HBSC-Slovensko-2009/2010 | Socialne determinanty zdravia skolakov 2



Popis HBSC Studie a prieskumu realizovaného
na Slovensku v roku 2009/2010

T. Baska,D. Bobdkovd, A. Madarasovd Geckovd, P. Kolarcik, P. Koncz, Z. Tomcikovd, I. Zezula

Zakladné informacie o medzinarodnej, prierezovej studii zdravia
a so zdravim suvisiaceho spravania Skolakov

,Health Behaviour in School Aged Children” (dalej len HBSC) je jedna z prvych medzindrodnych
prierezovych Studii, ktora zacala ako iniciativa troch krajin v roku 1983 (UK, Finsko a Nérsko). Postupne sa
pridavali i dalSie krajiny, Studia bola prijata Svetovou zdravotnickou organizdciou (1983) a v sucasnosti
na nej spolupracuje viac ako 40 krajin. PredloZzenda narodnd sprdva je sumarizaciou vysledkov
ziskanych z 6smej viny zberu tudajov.

Cielom studie je monitorovat zdravie, so zdravim suvisiace spravanie Skoldkov v ich socidlnom
kontexte a prehlbit porozumenie mechanizmov ovplyviiujicich rozdiely a zmeny v zdravi a rizikovom
spravani Skoladkov. Tieto poznatky su délezité pre tvorbu efektivnych programov podpory zdravia,
vzdeldvacich programov v oblasti zdravia, sledovanie ich Ucinnosti, a to nielen na narodnej, ale i na
medzinarodnej Urovni.

Koordinacia projektu: Projekt je koordinovany v spolupraci s Regiondlnou kanceldriou Svetovej
zdravotnickej organizacie pre Eurdpu, Child and Adolescent Health Research Unit (CAHRU) na
Univerzite v Edindburghu (velka Britania) a Univerzitou v Bergene (Nérsko). Koordinaciu zabezpecuje
medzinarodny koordinacny vybor vedeny prof. Candance Currie (Child & Adolescent Health Research Unit,
University of Edinburgh, Scotland, United Kingdom). Zozbierané Udaje suU spravované Dr. Oddrun Samdal
(Research Centre for Health Promotion, University of Bergen, Norway), ktora zastava poziciu manaZéra
medzinarodnej databanky.

Ucastnicke krajiny: Albansko, Arménsko, Belgicko (franctzska i flamska €ast), Bulharsko, Ceskd Republika,
Dansko, Estdnsko, Finsko, Francuzsko, Grécko, Gréonsko, Holandsko, Chorvatsko, Island, Izrael, irsko,
Kanada, Litva, LotySsko, Luxembursko, Maceddnsko, Malta, Madarsko, Nemecko, Ndrsko, Polsko,
Portugalsko, Rakusko, Rumunsko, Rusko, Slovenska Republika, Slovinsko, Skétsko, Spanielsko,
Svajéiarsko, Svédsko, Taliansko, Turecko, Ukrajina, USA, Velka Britania a Wales.

Realizované zbery udajov: 1983/84, 1985/86, 1989/90, 1993/1994, 1997/1998, 2001/02, 2005/2006,
2009/2010

Slovensko participovalo doteraz na styroch zberoch udajov: 1993/94, 1997/98, 2005/06, 2009/2010.
Nasledujuci zber Udajov je planovany v roku 2013/2014.

Dizajn studie: Studia je prierezova, aviak svojim dizajnom umoZzfiuje vytvarat harmonizované datové
stbory, ktoré umoZfuju porovnavanie medzi krajinami, ale i sledovanie trendov. Udaje su zbierané
formou anonymného dotaznika administrovaného v Skolskych triedach timom Skolenych
administratorov. U¢ast respondentov je dobrovolna.

Protokol: Pre kazdy zber udajov je vypracovany vyskumny protokol, ktory obsahuje teoretické
vychodiskd pre jednotlivé cielové oblasti, povinné moduly dotaznika s podrobnymi insStrukciami,
pozadované procedury pre vyber vzorky, zber Gdajov a pripravu narodnej databazy udajov, pokyny k
pouZivaniu medzindrodnej databazy a pravidla disemindcie. Jednotlivé moduly dotaznika su
vypracované v spolupraci s rozlicnymi pracovnymi skupinami pracujucimi v rdmci medzinarodného
timu HBSC (scientific development group, method development group, protocol development group, topic oriented
working groups) a vysledny protokol prechadza schvalovacim procesom. Nové polozky/moduly su
zaradené azZ po realizacii pilotnych studii, zhodnoteni a implementovani ich zisteni.
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Vzorka: Vzorka sa vyberad v sulade so Strukturou vzdeldvacieho systému v danej krajine a byva
stratifikovana podla regionu alebo typu skoly. Cielom je ziskat Udaje o 11-, 13- a 15-roénych
Skolakoch reprezentativne pre populdciu v danej krajine. Primarnou jednotkou byva Skolska trieda,
ale moze riou byt aj skola alebo jedinec. V kaZdej krajine je potrebné zozbierat priblizne 1500
respondentov v kazdej vekovej kategorii.

Dotaznik: Kazda ucastnicka krajina sa zaviazala zaradit do dotaznika povinny modul, no zaroven su k
dispozicii rozsirujuce volitelné moduly, ktoré st pouzité len v krajinach, ktoré sa rozhodli skimat
zvolenl problematiku podrobnejsie. Narodné timy mozu rozhodnut aj o zaradeni dodatoénych
polozZiek, ktoré su z ich pohladu délezité v narodnom a regionalnom kontexte.

Tabulka 1
ZloZenie povinného modulu dotaznika HBSC 2009/2010

Demografické udaje: pohlavie, roc¢nik, vek

U'CYIAVENA R L [E R o N Lo (1[Il zdravotné taZzkosti (napr. bolesti hlavy, bolesti brucha, nervozita,
tazkosti so zaspavanim ..), celkové hodnotenie zdravia,
respondentom udana vyska a hmotnost, Zivotna spokojnost,
telesna schéma, puberta, sexualne zdravie

So zdravim suvisiace spravanie: stravovacie ndvyky (ranajkovanie, konzumadcia vybranych druhov
potravin), dentdlna hygiena, obmedzenia v jedle a kontrola
hmotnosti, fyzickd aktivita, fajcenie, konzumacia alkoholu,
uzivanie marihuany

Sikanovanie, bitky, Urazy

Skolsky vykon, spokojnost so $kolou, podpora v triede, stres
v Skole

Struktdra rodiny, financna situacia rodiny, zamestnanie
rodicov, komunikacia s matkou, otcom a surodencami, Skala
blahobytu rodiny

Rovesnici: pocet priatelov, cCas strdveny s priatelmi mimo Skoly (cez der,
vo vecCernych hodinach, prostrednictvom elektronickych médii),
komunikacia s priatelmi

Vol'no casové aktivity: sledovanie televizie, ¢as straveny pri PC

Webova stranka: www. hbsc.org
Medzinarodnd sprava je umiestnena na http://www.hbsc.org/publications/reports.html
Narodné spravy si umiestnené na http://www.hbsc.org/publications.html

Podrobnejsie informacie o projekte:

Roberts Ch., Currie C., Samdal O, Currie D., Smith R., Maes L.: Measuring the health behaviours of adolescents through
cross-national survey research: recent developments in the Health Behaviour in School-aged Children (HBSC) study. J Public
Health 2007;15:179-186

Currie, C.; Gabhainn, S.N.; Godeau, E.; Roberts, Ch.; Smith, R.; Currie, D.; Picket, W.; Richter, M.; Morgan, A.; Barnekow, V.
(2008) Inequalities in young people's health. Health behaviour in school-aged children (HBSC) study: International report
from the 2005/2006 survey. Health Policy for Children and Adolescents. Report No. 5.
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Zakladné informacie
o studii realizovanej na Slovensku v roku 2009/2010

Vzorka

Vyskumna vzorka bola vytvorena v sulade s poZiadavkami studie HBSC a odzrkadlovala vzdeldvaci
systém na Slovensku. Vzorka bola stratifikovand podla regiénu a typu Skoly (zékladné $kola, osemro¢né
gymnazium). Cielom bolo ziskat Gdaje o 11-, 13- a 15-ro¢nych $koldkoch reprezentativne pre populaciu
na Slovenku. Zo zoznamu vietkych zakladnych $kél (z3) a osemroénych gymnazii, ktory poskytol Ustav
informdcii a progndz skolstva bolo ndhodnym vyberom uskuto¢nenym v HBSC Data Management
Centre (Bergen, Nérsko) vybranych 134 $kol z dovodu potreby nadhodnotenia velkosti vzorky. Z tychto
Skol bolo dalej nahodne vybratych 108 skol, ktoré boli telefonicky kontaktované a poziadané o suhlas
zUcastnit sa na medzinarodnej studii HBSC. Pocas telefonického rozhovoru so Skolami, ktoré suhlasili
s Uéastou, boli ndhodnym vyberom vybrané konkrétne triedy, v ktorych prebehol zber tdajov. Uéast
odmietli 2 ZS z dévodu vysokej frekvencie roznych vyskumov na ich $kole. Podrobny popis vyberu
vzorky je zndzorneny vo vyvojom diagrame (Obrazok 1). Z konecného poctu 8491 Ziakov (miera odozvy
79,5%) boli vybrati Ziaci vo veku 11, 13, a 15 rokov. Vekové zloZenie a pomer chlapcov a dievcat je
uvedeny v Tabulke 2.

Tabulka 2
Vekové zlozZenie vzorky a pocet chlapcov a dievéat v jednotlivych vekovych kategéridch

| chlapci | dievtats |  spolu
Priemerny vek
-“““
11,53 (SD=0,27) 528 463 612 537 1140 100
13,50 (SD=0,27) 774 48,4 826 51,6 1600 100

FEESTE 1546(sD=0,25) 771 492 797 508 1568 100

Administracia:

Dotazniky boli administrované vyskolenym administratorom pocas jednej vyucovacej hodiny bez
pritomnosti u¢itela. Ziakom bola stru¢ne predstavena $tidia HBSC a preéitana standardna instrukcia.
Vyplfianie dotaznikov trvalo 25 — 45 minut.

Antropometrické merania:

Popri dotaznikovom zbere prebiehal zber antropometrickych Gdajov na ¢asti respondentov. V kazdej
triede bolo v dotaznikoch nahodne distibuovanych 7 harkov pre antropometrické vysetrenie. Ziaci,
ktori si nasli tieto harky vo svojich dotaznikoch boli poZiadani o Ucast na meraniach, ktoré prebiehali
v kazdej vybranej skole vjednej uréenej miestnosti a boli realizované dvomi zamestnancami
vybranych regiondlnych dradov verejného zdravotnictva (RUvz). Antropometrické merania boli
vykondavané v Kosickom, Zilinskom a Banskobystrickom kraji. Antopometrickych merani sa zt¢astnilo
270 ziakov vo veku 11, 13 a 15 rokov.

Prezentdacia zisteni a analyzy:

Frekvenéné Udaje (v percentach) boli spracované formou grafov. Statistickd vyznamnost rodovych,
vekovych, socioekonomickych, regiondlnych a etnickych rozdielov bola analyzovand pomocou
logistickej regresie. Prezentované suU pomery Sanci (odds ratio, OR) a intervaly spolahlivosti (confidence
interval, Cl). Vzhladom na to, Ze polozky tykajuce sa sexualneho sprdvania, subkultdr a uZivania
navykovych latok boli pouZité iba v jednej vekovej skupine, uvedené su iba rodové rozdiely.
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Obrazok 1

Vyvojovy diagram vyvoja poctu kol a respondentov vo vzorke

134 3kél

{reprezentativny stratifikovany
vyber zo vsetkych skl v SR -
nadhodnoteny pocet)

108 skél

{nahodny vyber, zohladnenie
velkostivzorky)

2 ikoly 106 skaél
odmietli (RR98,1%)
10680
registrovanych
Ziakov
1
| I ]
8512 795 ch 't‘:gﬂScich
respondentov odmietnutf yba)
Ziakov
1 1
1 ] 1 1
8491 21 respondentov 1100 kvéli 345 iny
respondentov nepriradenych k chorobe d6vod
(RR79,5%) triede
1
[ . I ., 1
13-rocni 11-rocni 15 rocni
1748 1291 1605
respondentov respondentov respondentov
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Ako interpretovat

pomer Sanci (OR) a konfidencné intervaly (ClI)?

Pomer Sanci (OR, odds ratio, pomer $anci, pomer pravdepodobnosti, odhad relativneho rizika) je index, ktory
vyjadruje, kolko krat je zvySena pravdepodobnost javu v skupine jedincov s urcitou vlastnostou v
porovnani so skupinou, ktord tuto vlastnost nemd, tzv. referenénou skupinou. Napriklad
porovnavame sucasné uZivanie kanabisu u chlapcov a dievcat (str. 61). UZivanie kanabisu sa vyskytuje
u oboch pohlavi, avsak uz pri jednoduchom pohlade na graf vidime, Ze u chlapcov je vyskyt vyssi.
Inymi slovami, pokial sledujeme skupinu chlapcov, médme vy$siu Sancu ndjst medzi nimi uZivatelov
kanabisu v porovnani s dievéatami. Mézeme teda usudzovat, Ze uchlapcov je pravdepodobnost
(riziko) uZivania kanabisu vy$sia. Odpoved' na otazku, kolkokrat je tato pravdepodobnost vyssia, ndm
da prave pomer Sanci (OR): v tomto pripade je rovny 3,02, ¢o znamen3, Ze u chlapcov je Sanca (riziko)
uzivania kanabisu 3,02-krat vyssie ako u dievcat (v tomto pripade sme dievéata zvolili ako referenént skupinu).
Ak by bola pravdepodobnost Uplne rovnaka ako u referenénej skupiny, pomer $anci (ORr) by bol rovny
1. Naopak, ak by bola pravdepodobnost nizsia v porovnani s referenénou skupinou, pomer Sanci (OR)
by bol desatinné Cislo mensie ako 1.

Nesmieme vsak zabudat, ze tieto vypocéty robime na zaklade vzoriek zostavenych z celej populécie
slovenskych Ziakov, a Ze vysledok je nutne zatazeny nahodnymi chybami. Preto zistenia povazujeme
za odhady zatazené urcitou mierou neurditosti, t.j. mézu sa do istej miery odchylovat od skutocného
stavu. Aby sme tuto mieru neurcitosti vyjadrili, pouzivame aj vyraz ,interval spolahlivosti” (ci,
confidence interval). Je to interval hodno6t, v naSom pripade 1,85-4,92, ktory vyjadruje rozmedzie,
v ktorom mozeme s 95% istotou ocakavat skutoéni hodnotu pomeru $anci (OR).

Pre rekapitulaciu, zapis OR/Cl: 3,02/1,85-4,92 znamend, ze sme odhadli riziko uZivania kanabisu
u chlapcov ako 3,02 krat vyssie v porovnani s dievéatami. Hoci tento odhad je zatazeny nahodnymi
chybami, mbZeme sa na 95% spolahnut, Ze skuto¢nd hodnota sa bude nachadzat niekde medzi
hodnotami 1,85 a 4,92.

Zapis OR/CI ndm zaroven dava informdaciu aj o Statistickej vyznamnosti rozdielu. Zoberme si iny
priklad, ato 11- rocnych respondentov, ktori uddavali konzumaciu alkoholu aspon 1 krat za
poslednych 30 dni (str. 50). Vtomto pripade je OR/Cl 1,25 (0,94-1,67). Odhadli sme sice, Ze riziko
konzumacie u chlapcov je 1,25 krat vyssie, avsak ked' si vSimneme interval spolahlivosti, vidime, Ze
prechadza cez Cislo 1. UZ sme spominali, Ze ak je pomer Sanci (OR) rovny 1, medzi porovnavanymi
skupinami nie je rozdiel, t.j. pravdepodobnost sledovaného javu by bola u oboch rovnaka. Interval
spolahlivosti 0,94-1,67 nas teda informuje, Ze ak berieme do Gvahy moZznost nahodnej chyby, pomer
$anci moze byt v skutoc¢nosti rovny 1, pripadne dokonca mensi. Teda musime byt opatrni a pripustit
moznost, Zze pomer 3anci 1,25 je len dosledkom nahody akonstatovat, Ze rozdiel je Statisticky
nevyznamny.

V predchddzajuicom pripade (st¢asné uzivanie kanabisu) leZi ¢islo 1 mimo intervalu spolahlivosti (dolna
hranica 1,85 je viac ako 1). To znamend, Ze rozdiel medzi chlapcami a diev€atami bude s velkou
pravdepodobnostou skutoény, nemozno ho vysvetlit len ako dosledok nahody a preto konstatujeme,
Ze rozdiel je Statisticky vyznamny.

V ndrodnej sprave popisujeme pomery $anci a intervaly spolahlivosti z hladiska rodovych rozdielov

(porovnanie chlapcov voci dievéatam) a tieZz z hladiska vekovych rozdielov (porovnanie 11- a 13-roénych voci 15-
ro¢nym).
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HBSC projekt, narodny tim

Narodny tim pre rieSenie projektu HBSC ma 10 zastupcov v medzindrodnom riesitelskom time HBSC
a dalSich clenov, ktori sa podielaju na priprave protokolu studie, jej realizacie vteréne ako
i spracovani ziskanych Udajov a prenose poznatkov do praxe.

Hlavny riesitel’

Doc. Andrea Madarasova Geckova, PhD

Oddelenie psycholdgie zdravia, Ustav verejného zdravotnictva
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kosiciach
geckova@upjs.sk

Zastupca hlavného riesitela:

Assoc. prof. Jitse P. van Dijk, MD, PhD, MPH

Department of Health Sciences, Faculty of Medical Sciences

University Medical Center Groningen, University of Groningen, The Netherlands
j.p.van.dijk@med.umcg.nl

RiesSitel'sky tim:

Doc. MUDr. Tibor Baska, PhD

Ustav verejného zdravotnictva, Oddelenie epidemioldgie

Jesseniova lekarska fakulta v Martina, Univerzita Komenského v Bratislave
tibor.baska@jfmed.uniba.sk

Doc. Mgr. Martina Baskova, PhD

Ustav nelekarskych $tudijnych programov

Jesseniova lekarska fakulta v Martina, Univerzita Komenského v Bratislave
baskova@jfmed.uniba.sk

Doc. RNDr. Ivan Zezula, CSc.

Ustav matematickych vied

Prirodovedecka fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kogiciach
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kosiciach
ivan.zezula@upjs.sk

RNDr. Daniel Klein, PhD.

Ustav matematickych vied

Prirodovedecka fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kogiciach
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kosiciach
daniel.klein@upjs.sk
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MUDr. Zuzana Katreniakova, PhD

Oddelenie socidlnej mediciny, Ustav verejného zdravotnictva
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kosiciach
Slovenska asocidcia verejného zdravia (SAVEZ), KoSice
zuzana.katreniakova@upjs.sk

Mgr. Zuzana Veselska, PhD

Oddelenie psycholdgie zdravia, Ustav verejného zdravotnictva
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Saférika v KoSiciach
zuzana.veselska@upjs.sk

Mgr. Zuzana Tomcikova, PhD
Prazska vysoka $kola psychosocialnich studii, s.r.o., Ceska Republika
tomcikova.zuzana@gmail.com

Mgr. Maria Sarkova, PhD

Katedra pedagogickej psycholdgie a psycholdgie zdravia
Filozoficka fakulta Univerzity P.J.Saférika v KoSiciach
maria.sarkova@upjs.sk

MUDr. Michaela Kosticova, PhD.

Ustav socialneho lekarstva a lekarskej etiky

Lekarska fakulta Univerzity Komenského v Bratislave
michaela.kosticova@fmed.uniba.sk

MUDr. Jana Kollarova

Odbor podpory zdravia,

Regionalny urad verejného zdravotnictva so sidlom v KoSiciach
ke.kollarova@uvzsr.sk

PhDr. Viktéria Jakubkova
Urad verejného zdravotnictva SR
viktoria.jakubkova@uvzsr.sk

Mgr. Daniela Bobdakova

Oddelenie psycholdgie zdravia, Ustav verejného zdravotnictva
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kosiciach
daniela.bobakova@upjs.sk

Mgr. Peter Kolarcik

Oddelenie psycholdgie zdravia, Ustav verejného zdravotnictva
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kosiciach
peter.kolarcik@upjs.sk
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Mgr. Lukas Pitel

Oddelenie psycholdgie zdravia, Ustav verejného zdravotnictva
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Safarika v Kosiciach
lukas.pitel@upjs.sk

Mgr. Peter Koncz

Katedra kybernetiky a umelej inteligencie

Fakulta elektrotechniky a informatiky Technickej Univerzity v KoSiciach
pkoncz@stonline.sk

Bc. Jarmila RondoSova

Oddelenie psycholdgie zdravia, Ustav verejného zdravotnictva
& Graduate School Kosice Institute for Society and Health
Lekdrska fakulta Univerzity P.J. Saférika v KoSiciach
jrondosova@gmail.com

Ing. Jarmila Fristikova

Oddelenie psycholdgie zdravia, Ustav verejného zdravotnictva
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Skola

Z. Katreniakovd, A. Madarasovd Geckovd, M. Sarkovd

V obdobi adolescencie mdze byt skola na jednej strane vyznamnym zdravie rozvijajdcim prostredim,
zatial¢o na strane druhej méze predstavovat zdravie nepodporujice a rizikové prostredie. Tento
pohlad vychadza z viacerych empirickych zisteni skimajucich spokojnost a spolupatriénost k skole,
Skolsky vykon, stres suvisiaci so $kolskou zataZou, Sikanovanie a pod.

KlIGcové zistenia

K Dievcata ¢astejsie ako chlapci vyjadrovali spokojnostou so skolou i svoj $kolsky vykon.
S rasticim vekom ale klesal vyskyt pocitu spokojnosti vo vztahu k skole ako aj kladné
hodnotenie Skolského vykonu a to u oboch pohlavi klesa. Zaroven stuapal vyskyt
neospravedinenych absencii, pricom tieto rozdiely sa medzi chlapcami a dievéatami s
pribudajticim vekom vyrovnavali.

» Pocit zataze, v zmysle poziadaviek kladenych pri vyuébovom procese, udavali najéastejSie
13-rocni skolaci.

» Tendenciu k nasilnému spravaniu (uéast na fyzickej bitke 2 a viackrat v priebehu poslednych 12 mesiacov)
mala viac ako tretina chlapcov a asi 10% dievéat vo vsetkych vekovych skupinach. Obetami
agresivneho spravania su castejSie 11- a 13-rocni Skolaci. Zavazné je zistenie, Ze aktérmi

nasilia (najmenej 2-3 krat za mesiac) boli v rovnakej miere uz aj 11- a 13-rocni chlapci
\ v porovnani s 15-rocnymi. /
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Spokojnost so Skolou

Prezivanie pocitu spolupatri¢nosti k Skole patri k dolezitym protektivnym faktorom. Viaceré sStudie

poukazuji na spojitost medzi

nedostatoénym pocitom spokojnosti so Skolou a fajcenim,

konzumaciou alkoholu, ¢i uzivanim marihuany (Samdal et al. 2000, Rasmussen et al. 2005, Bond et al. 2007).
Pocit nespolupatri¢nosti k Skole sa nasledne spdja s nizkym celkovym hodnotenim zdravia (Bonny et al.
2000) a s narastanim zataze somatickymi a psychickymi priznakmi (Due et al. 2003, Shochet et al. 2006,

Shochet et al. 2008).

Popis indikatora: Aky mas v stucasnosti vztah k
Skole?

Velmi sa mi paci v Skole

Trochu sa mi paci v skole

Nie velmi sa mi paci v Skole

Vobec sa mi nepaci v skole

Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori

uviedli, Ze sa im v Skole ,,velmi paci“.

Vyskyt: Takmer 22% vsetkych Skoldkov (16%
chlapcov a 27% dievéat) uviedlo, 7Ze sa im
v sucasnosti v Skole velmi paci. Najnizsi vyskyt
odpovedi bol u 15-ro¢nych chlapcov (10%) a
najvyssi u 11-rocnych dievcat (38%).

Rodové rozdiely: Pravdepodobnost vyskytu
odpovedi, Ze sa Skoldkom v sucasnosti v skole
velmi paci, bola vo vsetkych troch vekovych
skupinach statisticky vyznamne vyssia u dievcat,
v porovnani s chlapcami (OR/Cl: 11-roéni: 2,1/1,61-
2,65; 13-ro¢ni: 1,4/1,13-1,85; 15-roéni: 3,1/2,32-4,05).
Rozdiely medzi vekovymi skupinami:
Pravdepodobnost vyskytu odpovedi, Ze sa
Skoldkom v sucasnosti v Skole velmi paci, bola
Statisticky vyznamne vysSia u 11- a 13-rocnych
chlapcov aull-roénych diev¢at, v porovnani
s 15-ro¢nymi Skoldkmi rovnakého pohlavia (OR/Cl:
11-roc¢ni chlapci: 2,6/1,90-3,46; 13-rocni chlapci: 1,6/1,22-
2,21; 11-roéné dievéata: 1,7/1,38-2,16). V skupine 13-
roénych dievéat vSak bola pravdepodobnost

vyskytu odpovedi nizsia, v porovnani s15-
rocnymi dievcatami (OR/Cl: 0,8/0,62-0,97).
Obrazok 50
Spokojnos t’' so Skolou (v %)
dievcata
26
15-ro¢ni i
21
13-ro¢ni
I
38
11-roéni
—
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
% tych, ktorym sa v si€asnosti v Skole "velmi paci"
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Socialna opora rovesnikov v triede

Socialna opora rovesnikov v triede je Uzko spojend so vztahom Ziakov ku Skole a tiez s celkovou
Zivotnou spokojnostou (Danielsen et al. 2009). Pozitivne oporné vztahy srovesnikmi v triede maju

pozitivny vplyv na vyvijanie iniciativy na vyucovani,

angazovanie sa v praci v Skole a skolské vysledky a

predstavuju efektivnu podporu vzdeldvania(Danielsen et al. 2009, Muberg 2010).

Popis indikatora:

Toto su niektoré wvyjadrenia o spoluZiakoch
v Tvojej triede: Spoluziaci v mojej triede su spolu
radi; Mnohi spoluZziaci v mojej triede su priatelski
a mili; Ostatni spoluziaci ma prijali takého aky/a
som. Prosim oznaé, ako velmi suhlasis alebo
nesuhlasis s kazdym z nich.

Uplne suhlasim

Suhlasim

Ani suhlasim ani nesuhlasim
Nesuhlasim

Vyskyt: S pozitivnymi vyjadreniami o svojich
spoluZiakoch suhlasilo alebo Uplne suhlasilo 41%
rocnych dievéat (38%) anajvyssi u 15-ro¢nych
chlapcov (46%).

Rodové rozdiely: Chlapci vo vSetkych vekovych
skupinach hodnotili socidlnu oporu spoluziakov
v triede o niec¢o lepsie ako dievéata. Statisticky
vyznamné rozdiely boli vSak preukazané iba
v skupine 15-ro¢nych v prospech chlapcov (ORr/cl:
1.27/1.04-1.55).

Vébec nestihlasim Rozdiely medzi vekovymi skupinami: Medzi
o . ~ vekovymi skupinami sa nepreukazali Ziadne
Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori Statisticky vyznamné rozdiely
s pozitivnymi vyjadreniami o svojich
spoluziakoch suhlasili alebo uplne suhlasili, teda
je mozné predpokladat, Ze vnimaju vysokd mieru
socialnej opory od rovesnikov.
Obrazok 45
Socialna opora rovesnikov v triede (v %)
1 ‘ ‘ dievéata
- 40 .
15-ro¢ni M chlapci
I
- 38
13-rocni
. [X
41
11-ro¢ni
F 43
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
% tych, ktori suhlasili alebo Uplne suhlasili s kazdym z troch pozitivnych tvrdeni o socialnej opore spoluZiakov

HBSC-Slovensko-2009/2010 | Socialne determinanty zdravia skolakov

13



Stres v skole

Nerovnoviaha, v ktorej poziadavky (vklady) prevysuju vnimanu odmenu (zisk), ma negativny dopad ako
na fyzické, tak na psychické zdravie. U Skolakov, ktori sa citia byt v $kole pod tlakom, je ¢astejsi vyskyt
somatickych (napr. bolesti hlavy, brucha alebo chrbtice, zavraty), ako aj psychickych tazkosti (napr. pocity smutku,
napitia a nervozity), Ci nizSia miera celkovej Zivotnej spokojnosti (Samdal et al. 2000, Gadin et al. 2003,

Ravens-Sieberer et al. 2004, Hjern et al. 2008).

Popis indikatora: Nakolko sa citi$ byt pod tlakom
pri Skolskych ulohéch, ktoré musis robit?

Vobec
Trochu
Dost
Velmi

Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori
uviedli, Ze sa citia byt ,dost alebo velmi“ pod
tlakom pri Skolskych tlohach, ktoré musia robit.

Vyskyt: Necelych 19% vsetkych Skolakov (21%
chlapcov a 17% dievéat) uviedlo, Ze sa pri Skolskych
ulohdach, ktoré musia robit, citia dost alebo velmi
rocnych dievéat (13%) a najvy$si u 13-rocnych
chlapcov (23%).

Rodové rozdiely: Pravdepodobnost odpovedi
Skolakov, Ze sa pri Skolskych ulohach, ktoré
musia robit, citia dost alebo velmi pod tlakom,
bola Statisticky vyznamne vyssia u 11- a 15-
rocnych chlapcov, v porovnani s dievéatami
(OR/Cl: 11-roéni: 0,7/0,51-0,95, 15-roéni: 0,7/0,54-0,91).
Rozdiely medzi vekovymi skupinami:
Pravdepodobnost odpovedi skolakov, Ze sa pri
Skolskych dlohach, ktoré musia robit, citia dost
alebo velmi pod tlakom, bola Statisticky
vyznamne vysSia v skupine 13-rocnych dievcat,
v porovnani so skupinou 15-ro¢nych dievcat
(OR/CI: 1,6/1,26-2,07).

Obrazok 51
Stres v Skole (v %)
] dievcata
15 i
15-ro¢ni M chlapci
20
i 22
13-ro¢ni
23
13

11-ro¢ni

F '
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% tych, ktori sa citia byt "dost alebo velmi" pod tlakom pri Skolskych dlohach
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Skolsky vykon

Vnimany skolsky vykon sa v obdobi adolescencie vyznamne spdja s celkovou pohodou. Viaceré studie
vsak pripustaju, ze tato spojitost je sprostredkovana dalsimi faktormi ako napr. sebatcta, dobré
alebo vyborné celkové zdravie, vysokd miera Zivotnej spokojnosti (Vingillis et al. 1998, Ravens-Sieberer et al.

2004, Danielsen et al. 2009).

Popis indikatora: Co si mysli§, ako hodnoti
Tvoj/-a triedny/-a ucitel/ka Tvoje vysledky
v Skole v porovnani s inymi spoluziakmi?

Velmi dobre
Dobre
Priemerne
Podpriemerne

Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori
uviedli, Ze ich Skolsky vykon je, v porovnani
s inymi, hodnoteny triednym ucitelom ,velmi
dobre alebo dobre”.

Vyskyt: Viac ako 68% vsetkych Skoldkov (62%
chlapcov a 75% dievéat) si mysli, Ze ich Skolsky
vykon je triednym ucitefom hodnoteny velmi
dobre alebo dobre. Najnizsi vyskyt bol u 15-
ro¢nych chlapcov (55%) a najvyssi u 11-roénych
dievcat (81%).

Rodové rozdiely: Pravdepodobnost
pozitivneho hodnotenia skolského vykonu
triednym ucitefom bola vo vSetkych troch
vekovych skupinach Statisticky vyznamne
vySSia u dievCat, v porovnani schlapcami
(OR/Cl: 11-roéni: 1,8/1,40-2,38; 13-roéni: 1,4/1,17-1,74,
15-roéni: 2,5/2,05-3,14).

Rozdiely medzi vekovymi skupinami:
Pravdepodobnost  pozitivneho hodnotenia
Skolského wvykonu triednym ucitelom bola
Statisticky vyznamne vyssia vyssia u 11- a 13-
rocnych chlapcov aull-roénych dievcat,
v porovnani s 15-roénymi Skoldkmi rovnakého
pohlavia (OR/CI: 11-roéni chlapci: 2,0/1,56-2,44; 13-
ro¢ni chlapci: 1,4/1,11-1,65; 11-ro¢ni dievcéata: 1,4/1,09-
1,81). V skupine 13-rocnych dievcat vsak bola
pravdepodobnost vyskytu nizSia, v porovnani
s 15-ro¢nymi dievéatami (OR/CI: 0,8/0,61-0,94).

Obrazok 52
Skolsky vykon (v %)
dievcata
i 75 )
15-ro¢ni H chlapci
55
70
13-ro¢ni
62
81
11-roéni
EEE————
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
% tych, ktorych Skolsky vkon je hodnoteny triednym ucitelom ,velmi dobre alebo dobre*
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Neospravedlnené absencie v skole

Vyskyt zaskolactva (neospravedinenych absencii) sUvisi s ¢astejSim pitim alkoholu, opitostou a vyskytom
problémov suvisiacich s konzumaciou alkoholu (Mounteney et al. 2010), vyskytom uZivania drog (Swadi
1992), horsim vykonom v Skole pripadne predéasnym ukoncéenim skoly (Henry 2007) a dalSimi formami
problémového spravania. Skolaci pochadzajici zo znevyhodneného socidlneho prostredia (najmi
netplne rodiny) s neprimeranymi socidlnymi vazbami (najma nedostato¢né pripGtanie k rodicom a uditefom) a
nizkou mierou prosocidlnej orientacie maju vyssiu tendenciu k zaskolactvu (veenstra et al. 2010).

Popis indikatora: Stalo sa Ti za poslednych 12 Vyskyt: Kym v skupine 11-ro¢nych bol vyskyt
mesiacov, Ze si nebol/a v Skole bez riadneho neospravedinenych absencii 11 az 16%,

ospravedInenia najmenej cely jeden den? v skupine 15-ro¢nych to uz bolo 31 aZz 32%.
Nikdy Rodové rozdiely: Rodové rozdiely vo vyskyte
Raz alebo dvakrat neospravedlnenej absencie sme potvrdili len
Trikrat a viac v skupine 11-rocnych: chlapci mali 1,5-krat

vysSiu  pravdepodobnost vyskytu neospra-
vedlnenej absencie v porovnani so skupinou
dievéat (OR/CI:1,5/1,10-2,13).

Rozdiely medzi vekovymi skupinami: Vyssi vek
Statisticky ~ vyznamne  sdvisel  svysSou
pravdepodobnostou vyskytu neospravedine-
nych absencii v Skole. 15-roc¢ni chlapci mali 2,5-
krat wvyssiu pravdepodobnost vyskytu ne-
ospravedlnenej absencie v porovani s11-
rocnymi (OR/CI:0,4/0,33-0,57) a 1,6-krat vysSSiu
v porovnani s 13-rocnymi (OR/CI:0,6/0,47-0,73).
Podobne 15-ro¢né dievéatd mali 3,3-krat
vys$siu pravdepodobnost neospravedlnenej

Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori uviedli,
Ze aspon raz neboli v $kole bez riadneho
ospravedInenia.

absencie v porovnani s 11-ro¢nymi
(OR/CI:0,3/0,20-0,35) a2-krdt wvySSiu pravde-
podobnost v porovnani s 13-ro¢nymi

dievCatami (OR/CI:0,5/0,42-0,65).

Obrazok 53
NeospravedInené absencie v Skole (v %)
1 \ dievcata
32 .
15-roéni W chlapci
31
20
13-ro¢ni
21
11
11-ro¢ni
e
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% tych, ktori uviedli, Ze neboli v Skole bez riadneho ospravedinenia aspon raz za uplynuly rok
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,
Ucast na bitke

Ucast na bitke je indikdtorom ndsilného spravania $koldkov, ktoré ma v pubescencii podla van

Nieuwenhuijzen et al. (2009) tendenciu zhlukovat sa sinymi formami spravania porusujiceho normy

(fajéenie, nezdravé stravovanie, delikvencia, riskantné spravanie vdoprave) aVvrannej dospelosti VytVOI’it'

esencidlnu cast antisocidlneho spravania (nasilné spravanie, delikvencia, zneuzivanie substancii, riskantné

dopravné spravanie). Dobré zazemie v rodinnom prostredi i v Skole vytvaraju predpoklady pre pozitivne

ocakavania do buducnosti, ktoré sa zdaju byt vyznamnym protektivnych ¢initefom v stvislosti
s nasilnym spravanim Skolakov (Stoddard et al. 2010).

Popis indikatora: V priebehu poslednych 12 Vyskyt: Viac neZ polovica chlapcov sa aspon
mesiacov, kolkokrat si sa zucastnil/a fyzickej bitky.  raz v uplynulom roku zucastnila bitky. 19 az
24% dievéat priznalo Géast na  bitke

Nezucastnil/a som sa fyzickej bitky v
v uplynulom roku.

poslednych 12 mesiacoch

1 krat Rodové rozdiely: Vo vsetkych vekovych

2 krat skupinach  chlapci Statisticky  vyznamne

3 krat CastejSie uviedli Ucast na bitkach (OR/Cl 11-roéni:

4 alebo viac krat 5,0/_;:,85-6,45, 13-roéni:4,3/3,49-5,28, 15-rocni:3,3/2,62-
4,02).

Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori uviedli,

esa aspofi raz zUcastnili fyzickej bitky. Rozdiely medzi vekovymi  skupinami:
Pravdepodobnost Ucasti na bitke bola 1,3 krat
vysSia  vskupine  13-ro¢nych  chlapcov
v porovnani s 15-ro¢nymi chlapcami
(OR/CI:1,3/1,07-1,58) a 1,4 krat vysSia v skupine
15-ro¢nych dievéat v porovnani so skupinou
11-ro¢nych dievcat (OR/CI:0,7/0,55-0,91).

Obrazok 54
Jéast’ na bitke (v %)

\ | |
15-ro¢né 13 76
15-ro¢ni 21 49
13-ro¢né 13 76
13-ro¢ni 22 42
11-ro¢né 11 82
11-ro¢ni 22 a7

| |
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m 2 krat a viac aspon raz nezuc¢astnil sa
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Obet Sikanovania v $kole

Agresivne spravanie v Skole ma vyznamny vplyv na psychosocialny vyvoj Ziakov (Hawker & Boulton 2000,
Bond et al. 2001, Rigby 2003), pricom byt obetou Sikanovania neznamend len okrajové postavenie v ramci
spoluZiackych vztahov, ale ma aj vyrazne désledky, ako je napr. strata sebalcty, ktoré mozu
pretrvavat az do dospelosti (Boulton & Underwood 1992, Olweus 1994).

Popis indikatora: Toto su niektoré otdzky
ohladom Sikanovania. Hovorime, Ze spoluziak/¢ka
je Sikanovany/a, ked jemu alebo jej iny
spoluziak/¢ka alebo skupina spoluziakov povedia
alebo urobia protivhé aneprijemné veci.
Sikanovanie je tie?, ked sa spoluZiakovi/¢ke
opakovane posmievaju spésobom, ktory mu nie
je prijemny alebo ked' je spoluziak/¢ka schvélne
vyluéeny/4 z kolektivu. Sikanovanie ale nie je, ked’
sa dvaja spoluziaci/éky zhruba rovnako silni/é
hadaju alebo biju. Sikanovanie taktiez nie je, ked'
je spoluziak/¢ka podpichovany/a kamaratskym
a hravym sp6sobom.

Ako casto Ti niekto takymto sp6sobom ublizoval
v Skole za poslednych par mesiacov?

Nestalo sa mi to v Skole za poslednych par

mesiacov

Stalo sa to len raz alebo dvakrat

2- az 3-krat mesacne

Asi raz za tyzden

Niekolkokrat za tyzden
Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori
uviedli, Ze sa stali obetou nasilia najmenej 2- az 3-
krat za mesiac.

Vyskyt: Vskupine 11-roénych Skoldkov 16%
chlapcov a 10% diev¢at uviedlo, Zze bolo obetou
nasilia najmenej 2- azi 3krat za mesiac pocas
Skolského roka. Srastucim vekom ma vyskyt

nasilia klesajucu tendenciu (13 roéni- 13% chlapcov
a 10% dievcat, 15 rocni — 6% chlapcov a 7% dievcat).

Rodové rozdiely: Statisticky vyznamné rozdiely
boli zistené vo vekovych skupinach 11- a 13-
rocnych, svyssim wvyskytom u chlapcov.
Pravdepodobnost, Ze respondenti boli obetou
nasilia najmenej 2- az 3-krdt za mesiac pocas
Skolského roka, bola v oboch vekovych skupinach
vysSia u chlapcov, v porovnani s dievCatami (OR/Cl:

11-roéni:  1,73/1,23-2,43;  13-ro¢ni:  1,36/1,01-1,82).
V skupine 15rocnych nebol medzi chlapcami
a diev€atami ndjdeny Statisticky vyznamny

rozdiel.

Rozdiely medzi vekovymi skupinami:

Statisticky vyznamné rozdiely boli zistené medzi
vsetkymi vekovymi skupinami aj u chlapcov (OR/cCl:
11 vs. 15-ro¢ni: 2,85/1,97-4,12; 13 vs. 15-roéni: 2,34/1,64-
3,33) aj u dievcat (OR/CI: 11 vs. 15-roéné: 1,54/1,05-2,24;
13 vs. 15-ro¢né: 1,60/1,12-2,27).

Obrazok 55
Byt obet'ou nasilia (v %)
1 dievéata
15-ro¢ni ! W chlapci
-rocni - chiapci
6
13-roéni 10
13
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% tych, ktori boli obetami nasilia najmenej 2-3 krat za mesiac
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Aktér sikanovania v skole

Studie zaoberajuce sa vplyvom Sikanovania v $kole na zdravie v dospelosti potvrdzuju, Ze skisenost s
takymto spravanim pocas Skolskych Cias suvisi s depresiami a moZnym agresivnym spravanim v

dospelosti (Kaltiala-Heino et al. 2000, Allison et al. 2009).

Popis indikatora: Toto su niektoré otdzky
ohladom Sikanovania. Hovorime, Ze spoluziak/¢ka
je Sikanovany/a, ked jemu alebo jej iny
spoluziak/¢ka alebo skupina spoluziakov povedia
alebo urobia protivhé aneprijemné veci.
Sikanovanie je tie?, ked sa spoluZiakovi/¢ke
opakovane posmievaju spésobom, ktory mu nie
je prijemny alebo ked' je spoluziak/cka schvélne
vyluéeny/4 z kolektivu. Sikanovanie ale nie je, ked’
sa dvaja spoluziaci/éky zhruba rovnako silni/é
hadaju alebo biju. Sikanovanie taktiez nie je, ked'
je spoluziak/¢ka podpichovany/a kamaratskym
a hravym sp6sobom.

Ako casto si sa zUcastnil/a takéhoto spravania
voéi  inému/inym  spoluZziakovi/spoluZiakom
v Skole za poslednych par mesiacov?

Nezucastnil/a som sa takéhoto spravania

voéi inému/inym spoluZiakovi/ spoluziakom

v Skole za poslednych par mesiacov

Stalo sa to len raz alebo dvakrat

2- az 3-krat mesacne

Asi raz za tyzden

Niekolkokrat za tyzden
Prezentovany je vyskyt respondentov, ktori
uviedli, Ze sa zucastnili takéhoto spravania
najmenej 2- az 3krat za mesiac.

Vyskyt: Vskupine 11- ako aj vskupine 13-
rocnych chlapcov 16% respondentov uviedlo, Ze
sa zUucastnili takéhoto sprdvania najmenej 2- aZz 3
krat za mesiac pocas Skolského roka. V skupine
15 rocnych chlapcov 17% respondentov uviedlo
uéast na takomto spravani. U dievcat v skupine
11 roénych 8%, 13rocnych 12% av skupine 15
roénych 11% respondentiek potvrdilo Géast na
takomto spravani najmenej 2- az 3 krat za mesiac
pocas skolského roka.

Rodové rozdiely: Statisticky vyznamné rozdiely
boli zistené vo vsSetkych vekovych skupinach,
s vy$sim vyskytom u chlapcov. Pravdepodobnost,
Ze sa respondenti zucastnili takéhoto spravania
najmenej 2- aZz 3krat za mesiac pocas Skolského
roka, bola vo vSetkych vekovych skupinach vyssia

u chlapcov, v porovnani s dievéatami (OR/Cl: 11-
ro¢ni: 2,05/1,43-2,94; 13-ro¢ni: 1,46/1,11-1,93; 15-roéni:
1,76/1,31-2,36).

Rozdiely medzi vekovymi skupinami:

Neboli zistené statisticky vyznamné rozdiely vo
vekovych kategériach ani u chlapcov (OR/Cl: 11 vs.
15-ro¢ni: 0,48/0,67-1,21; 13 vs. 15-ro¢ni: 0,93/0,71-1,20),
ani u dievcat (OR/CI: 11 vs. 15-ro¢né: 0,77/0,54-1,11; 13
vs. 15-roc¢né: 1,11/0,82-1,51).

Obrazok 56
Byt aktérom nasilia (v %)
1 ‘ dievéata
11 .
15-ro¢ni W chlapci
R
o 12
13-rocni
I -
8
11-ro¢ni _
F 1
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
% tych, ktori boli aktérmi nasilia najmenej 2-3 krat za mesiac
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Skolsky dotaznik

J.Kollarovd, A. Madarasovad Geckovd, J.Rondosovad

Skola je jednym z najvyznamnejdich &initefov poskytujicich predovietkym rozumové vzdelanie,
formovanie predstav, postojov a konania deti na zaklade prikladu dospelych, je to taktiez vyznamny
determinant zdravia, lokalne prostredie organizujice Zivot detského spoloCenstva, snaZiace sa
o posobenie predovsetkym kladnych a hodnotnych vplyvov a podnetov.

Dotaznik o skole, uréeny a vyplneny predstavitelmi vedenia nahodne vybranych $kél, bol zamerany
predovsetkym na zistovani informacii o problémoch suvisiacich s prostredim Skoly, atmosfére v nej,
podpore zdravia na Skolach, Urovni stravovania a moznosti pohybovej aktivity v Skolach a ich okoli.

Dotaznik celkovo vyplnilo 104 reprezentantov $kél, z toho 72% bolo riaditelov $kél, 23% zdstupcov
riaditela a 5% dalsich, blizsie neSpecifikovanych reprezentantov skol.

KlIGcové zistenia

» Temer polovica skél povaZovala hustu premavku za zavainy problém.

» PribliZzne tretina skol povaZovala vandalizmus, zaskolactvo, fyzické konflikty a Sikanovanie
medzi Ziakmi, ako aj neskoré prichody Ziakov za zavazny problém.

> Vedenie vsetkych opytanych skél vnimalo celkovi atmosféru v skole pozitivne
> Len 14% zo vsetkych skol, ktoré sa zucastnili prieskumu je bezbariérovych

> Viac ako polovica skol uviedla, Ze z dévodu zlepsSenia bezpecnosti potrebuje ich Skola
rozsiahlu renovaciu

> Ciele pre podporu zdravia malo zrozumitelne napisanych 80% opytanych skol, avsak len
14% skol malo pre tento Skolsky rok k dispozicii aj fondy na realizaciu aktivit podpory
zdravia

» Percento Ziakov konzumujucich obedy v skolskych jedalrnach bolo pomerne nizke

> Sortiment predavany v skolskych bufetoch a obchodoch tvorili predovsetkym bezné
nealkoholické napoje, ochutené mlieko, sladkosti, sendvice a bagety, pomerne zriedkava
bola ponuka vyrobkov z celozrnného chleba, nepostacujtica bola ponuka predaja
cerstvého ovocia a zeleniny. Pozitivne je moZné hodnotit pomerne obmedzeny predaj
hranoléekov a zemiakovych lupienkov.

> V priemere 80% opytanych skél malo na vyucbu telesnej vychovy na druhom stupni
vyhradené styri hodiny v tyZdni, 81% $kol organizovalo rézne Sportové sutaze,
Vv prevaznej miere po vyucovani
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Zavazné problémy v okoli Skoly

Popis indikatora: Aky zavainy problém su
nasledovné skutocnosti v okoli Vasej skoly?

Napatie vyplyvajuce z rasovych, etnickych alebo
naboZenskych rozdielov

Odpad, smeti alebo rozbité sklo na ulici, ceste,
na chodnikoch alebo vo dvoroch

Preddvanie alebo uZivanie drog alebo nadmerné
pitie alkoholu na verejnosti

Nasilie alebo vandalizmus skupin

Husta premavka

Opustené alebo schatralé domy a budovy
Kriminalita v okoli

Neviem

Malo zavazny problém a vébec Ziadny
problém

Zavazny problém a stredne zdvazny problém

Prezentovany je percentudlny wvyskyt
urovne problémov.

roznej

Obrazok 57

Vyskyt: Za najzdvaznejsi problém vyskytujuci sa
vokoli Skoly bola spomedzi navrhnutych
moznosti uvedenda hustd premdvka (45,1%),
nasledovalo nasilie alebo vandalizmus skupin
(36,3%). Ako stredne zdvazny aZ zavainy problém
hodnotila takmer tretina Skél odpad, smeti alebo
rozbité sklo na ulici, ceste, na chodnikoch alebo
vo dvoroch, taktiez kriminalitu v okoli Skoly a
predavanie alebo uzivanie drog alebo nadmerné
pitie alkoholu na verejnosti. K preddvaniu alebo
uzivaniu drog alebo nadmernému pitiu alkoholu
na verejnosti sa nevedelo vyjadrit takmer 15%
opytanych, ku kriminalite v okoli Skoly takmer
9%.

Zavazneé problémy v okoli Skoly

Bl zavazny a stredne zavazny problém

etnické napétie h | | 85.3 | | i
odpad a smeti 7— 66.7 2.9
drogy a alkohol 7— 61.8 147
vandalizmus 7— 58.8 4.9
husta preméavka 7_ 54.9 0
schatralé domy 7- 87.30 29
kriminalita v okolf — | 63.‘70 | q
0(‘%) 10‘% 26% 3(;% 4(;% 5(;% 6(;% 7(;% 8(;% 9(;% 106%

Vyskyt zavaznych problémov v okoli Skoly v %

malo zavazny problém a vobec Ziadny problém M neviem
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Celkova atmosféra v skole

Popis indikatora: Aka je podla Vas celkova
atmosféra vo Vasej Skole?

Velmi dobra
Dobra
Pomerne dobra
Pomerne zla
Zla

Velmi zIa

Prezentovany je percentudlny vyskyt velmi
dobre, dobrej a pomerne dobrej atmosféry v
skole.

Obrazok 58

Vyskyt: Vedenie vSetkych oslovenych $kdl vnima
celkova atmosféru v skole pozitivne. 19 %
respondentov vnima atmosféru v Skole ako
velmi dobrd, 67% ako dobrd a 13% respon-
dentov povaZovalo atmosféru vskole za
pomerne dobru.

Ani vjednom pripade nebola zaznamenanad
odpoved v negativnej $kdle, ¢ize pomerne zl3, zI3
alebo velmi zla celkova atmosféra v skole.

O velmi dobra
B dobra
B pomerne dobra
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Zavazné vnutorné problémy skoly

Popis indikatora: Do akej miery su/boli
nasledujice udalosti problémom pre Vasu skolu
pocas poslednych 3 rokov?

Zaskolactvo Ziakov

Neskoré prichody Ziakov

Fyzické konflikty medzi Ziakmi

Sikanovanie medzi Ziakmi

Rasova diskriminacia

Nosenie zbrani Ziakmi

Verbadlne utoky Ziakov voci ucitelom
Verbadlne utoky ucitefov voci Ziakom
Fyzické utoky Ziakov voci ucitelom

Lupeze alebo kradeZe v priestoroch skoly
Vandalizmus na majetku Skoly

FajCenie v priestoroch skoly

Donasanie alebo pitie alkoholu Ziakmi v Skole
UZivanie drog Ziakmi

Fluktuacia ucitel'ského kolektivu

Dlhodoba praceneschopnost ucitelov
StaZznosti Ziakov alebo rodi¢ov na ucitelov
Suspendovanie ucitelov alebo disciplinarne
konanie voci ucitelom

Neviem

Vobec Ziadny problém
Malo zavazny problém
Stredne zavazny problém
Zavaziny problém

Prezentovany je percentualny vyskyt odpovedi
stredne zavainy azdvainy problém amalo
zavazny problém.

Vyskyt: Za najzdvaznejsie vnutorné problémy, zo
vietkych uvedenych mozZnosti, povazuje vedenie
opytanych s$kél vandalizmus na majetku Skoly
(41%), zaskolactvo Ziakov (34%), fyzické konflikty
medzi Ziakmi (32%), Sikanovanie medzi Ziakmi
(31%) a neskoré prichody Ziakov (29%) . Stvrtina
Skol povaZuje za zavainy alebo stredne zavaziny
problém aj verbalne utoky Ziakov voci ucitefom.

Pozitivnym zistenim je, Ze len v malom percente
Skol je dondasanie alebo pitie alkoholu Ziakmi
v Skole a uZivanie drog v Skole stredne zavaznym
a zdvaznym problémom.
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Obrazok 59

zaskolactvo Ziakov

neskoré prichody Ziakov

fyzické konflikty medzi Ziakmi
Sikanovanie medzi Ziakmi

rasové diskriminacia

nosenie zbrani Ziakmi

verbéalne utoky ucitelov voci Zziakom
verbalne utoky ziakov voci ucitefom
fyzické utoky ziakov vocéi ucitefom
lipeZe alebo kradeZe v priestoroch Skoly
vandalizmus na majetku Skoly

fajCenie v priestoroch skoly

dondaSanie alebo pitie alkoholu ziakmi v Skole
uzivanie drog ziakmi

fluktuécia ucitelského kolektivu
dlhodoba praceneschopnost ugitelov

staznosti ziakov alebo rodi¢ov na uditefov

suspendovanie uditefov alebo disciplinarne
konanie vogi ucitelom

0

Zavaznos t’ vybranych problémov pre Skolu po

€as poslednych rokov (v %)

10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

W stredne zavazny problém + zavazny problém

= malo zavazny problém
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Zariadenie a vybavenie Skoly

Popis indikatora: Prezentovany subor otdzok je
zamerany na hodnotenie Urovne kvality
zariadeni a vybavenia $kol.

Do akej miery sudhlasite s
vyhldseniami o Vasej Skole:
Neexistuje na nasej Skole
Neviem povedat
Silne nesuhlasim
Nesuhlasim
Suhlasim
Silne suhlasim

nasledujucimi

Skola potrebuje rozsiahlu renovéciu na zlepsenie
svojej bezpecnosti.

Skolské ihrisko je v dobrom stave.
Telocvi¢na/Sportova hala je v dobrom stave.
Specializované triedy (tj. vedecké laboratdrium,
laboratérium fyziky, pracovna dielfia, atd.) su dobre
vybavené.

Opravy su vykonané podla aktudlneho trendu.
Toalety asanitdrne zariadenia su v dobrom
stave.

Ventila¢né a vykurovacie systémy su v dobrom
stave.

Tato skola je pristupna pre hendikepovanych
jedincov (taktie? napr. toalety a hygienické zariadenia).
Triedy vyhovuju potrebam studentov a ucitelov.
Pomocné multimedidlne zariadenia (potitate a
softvér, DVD prehravace, filmové projektory, atd.) suU k
dispozicii ucitefom.

Stoly vtriedach su umiestnené tak, Ze su

poskytnuté optimalne svetelné podmienky (napr.
optimalne vyuzitie denného svetla, obmedzenie oslnenia,
umelé osvetlenie spravnej farby).

Skolsky nabytok pre $tudentov vyhovuje
ergonomickym poZiadavkam, t.j. je nastavitelny
pre individualne potreby kazdého studenta.
Opakuju sa problémy s plesriou.

Teplota v triede je primerand v priebehu celého
roka.

Vystavenie hluku na tejto Skole je zanedbatelné.
Kvalita vzduchu v triedach je dobra.

Prezentovany je percentualny vyskyt odpovedi
jednoznacne suhlasim a suhlasim.

Vyskyt: Kvalita pracovného prostredia priamo

v triedach (fyzikdlne prostredie — teplo, kvalita ovzdugia,
svetelné podmienky vo vztahu k usporiadaniu $kolskych
lavic, nizka intenzita hluku, ergonomické podmienky,
celkové hodnotenie vyhovovania tried potrebam Ziakov

aucitefov) a Uroven vybavenia tried multi-
medidlnymi zariadeniami bola respondentmi
vSeobecne vysoko pozitivne hodnotend. Naproti
tomu len neceld polovica $kél (44%) vyjadrila
spokojnost s vybavenim S$pecializovanych tried
a62% opytanych uviedlo, Ze telocvicia je
v dobrom stave. Viac ako polovica respondentov
si mysli, Ze zd6vodu zlepSenia bezpecnosti
potrebuje  ich  Skola rozsiahlu  renova-
ciu, s uroviiou vykondvania oprdv v skolach je
spokojnych 63% respondentov a opakujlce sa
problémy svyskytom plesni prizndva 19%
opytanych. Za najvacsi problém skol suvisiaci
s kvalitou ich zariadenia a vybavenia je moziné
povazovat bezbariérovost, len 14% opytanych
uviedlo, Ze ich skola je bezbariérova.
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Obrazok 60

Zariadenie a vybavenie Skoly (v %)

Pre zlepSovanie bezpec&nosti Skola potrebuje i 56

.rozsiahlu renovaciu

.Skolské ihrisko je v dobrom strave [ NN QNG 3°
Telocvi¢na je v dobrom stave || NEGEEEGEEEGEGEGEGEE 62
.Specializované ugebne st dobre vybavené [ NG 44

Opravy su vykonavané bez zbyto€nych _ 63

.odkladov

Toalety a hygienické zariadenia su v dobrom _ -8
stave

Ventilatné a vykurovacie zariadenia su v _ 57

.dobrom stave

Této 3kola je bezbariérova [l 14

Triedy vyhovuju potrebam ziakov a uéitefov || A S5
Uditelia majL,J k diSpOZiCii dostatocné _ 74

.mnozstvo multimedialnych zariadeni

StOIy v triedach st umiestnené tak, ze _ 83
.umoznuju optimalne svetelné podmienky

gkOISky né.bytOk pre Ziakov VyhOVUje _ 72

ergonomickym poziadavkam

.Opakuji sa problémy s plesriou [ 19

Teplota v triedach je primerana v priebehu _ 83
.celého roka

Sk0|a je Vystavené hluku v Zanedbatel,nej _ 81
.miere

Kvalita vzduchu v triedach je dobra FQ
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M jednoznacne suhlasim a suhlasim
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Podpora zdravia v skolach

Popis indikatora: Tento subor otdzok bol
zamerany na zistovanie uUrovne planovania,
realizdcie a hodnotenia  aktivit suvisiacich
s podporou zdravia.

Ma Vasa skola zrozumitelne napisané ciele pre
podporu zdravia?

Ano

Nie
Ma Vasa skola plan implementacie cielov pre
podporu zdravia?

Ano

Nie
Vyhodnocuje Vasa skola do akej miery boli
naplnené ciele podpory zdravia?

Ano

Nie
Je Vada %kola ¢lenom siete ,Skoly podporujice
zdravie”?

Ano, v suéasnosti

Ano, v minulosti

Nie
Ma Vasa Skola oficidlnu pracovnu skupinu pre
podporu zdravia?

Ano

Nie
Ma Vasa Skola osobu, ktord sa zaobera
zélezitostami suvisiacimi s podporou zdravia?

Ano

Nie
Ma Vasa skola k dispozicii fond na tento Skolsky
rok na realizdciu aktivit/opatreni na podporu
zdravia?

Ano

Nie
Prezentovany je vyskyt skél, ktoré maju napisané
ciele pre podporu zdravia a plan implementacie
tychto cielov. Prezentovany je vyskyt $kol, ktoré
sU v sucasnosti (alebo v minulosti boli) lenom siete
,Skoly  podporujice zdravie“. Taktie je
prezentovany vyskyt $kol, ktoré maju oficidlnu
pracovnu skupinu, pripadne osobu zaoberajucu
sa podporou zdravia na Skoldch a skoly, ktoré
maju pre tento Skolsky rok k dispozicii fondy na
realizaciu aktivit na podporu zdravia.

Vyskyt: 80% opytanych skol uviedlo, Zze ma ciele
pre podporu zdravia zrozumitelne napisané. Plan
implementacie cielov pre podporu zdravia ma
podla odpovedi respondentov vypracovany 66%
$kol, Uroveri jeho naplfiania vyhodnocuje 42%
Skol. Necelad polovica $kol (44%) v sucasnosti je,
resp. vminulosti bola ¢lenom siete ,Skoly
podporujuce zdravie”. 36% s$kol ma vytvorenu
oficialnu pracovnu skupinu zameranu na aktivity
suvisiace s podporou zdravia. 73% $kol ma podla
vysledkov dotaznika uréenud osobu, ktord sa
zaoberd zaleZitostami suvisiacimi s podporou
zdravia. Len 14% s$kol ma pre tento skolsky rok
k dispozicii fondy na realizaciu aktivit na podporu
zdravia.

Aj ked je moiné percento 3$kél, ktoré sa
zaoberaju podporou zdravia hodnotit velmi
pozitivhe, znepokojujuci je zrejmy nedostatok
financnych prostriedkov na realizaciu aktivit
podpory zdravia, C¢o vpraxi moze viest
k formalnosti a ohrozeniu naplfiania
stanovenych cielov.
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Obrazok 61

Podpora zdravia (PZ) na Skolach (odpove d’ ano v %)

M4 zrozumitelne napisané ciele pre PZ

Ma plan implementécie cielov pre PZ
Vyhodnocuje, do akej miery boli ciele naplnené
Je &lenom siete "Skoly podporujtce zdravie"

Ma oficialnu pracovnu skupinu pre PZ
Ma osobu, ktora sa zaobera zalezitostami
sUvisiacimi s PZ
Ma k dispozicii fond na tento Skolsky rok na
realizaciu aktivit/opatreni na PZ

0O 10 20 30 40 50 60 70 80 90
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Stravovanie v skolach

Popis indikatora: M4 Vasa skola nasledujuce
zariadenia/vybavenie?

Jeden alebo viac alebo
potravinovych automatov?
Skolsky obchod, bufet alebo denny bar?

Jedalen?

napojovych

Ano
Nie
Ste schopni ponukat vo Vasej Skole teplé obedy?
Ano
Nie
Aké percento Ziakov konzumuje pocas bezného
dna teply obed vo Vasej Skole? (odhadnite, prosim)

Graficky je prezentované percento sSkol, ktoré su
vybavené minimdlne 1 ndpojovym alebo
potravinovym automatom, Skolskym obchodom
alebo bufetom a jedalfiou. V tabulke je uvedeny
percentudlny odhad Ziakov konzumujicich teply
obed v Skole.

Vyskyt:  Ndpojovymi, resp. potravinovymi
automatmi disponuje 48% s$kol, bufet, obchod,
resp. denny bar je pre Ziakov a ucitelov
k dispozicii v 44% $kol. Az 98% 3$kél je schopnych
ponukat teplé obedy, pricom 88% skdl ma aj
jeddlen, v ktorej poskytuje stravovanie.

Vzhladom kvysokému poctu $kél, ktoré su
schopné Ziakom poskytovat teplé obedy, resp.
maju k dispozicii Skolsku jedalen, tradiciam
Skolského stravovania vSR a moZnostiam
ovplyviiovania kvality stravovania zo strany
organov verejného zdravotnictva smerom
k zdrave]  vyzZive, je percento Ziakov
jeddlnach

konzumujucich obedy v Skolskych
pomerne nizke.
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Obrazok 62

Vybavenie Skoly stravovacimi zariadeniami (odpove  d ano v %)

Skola ma 1 alebo viac

napojovych alebo
T 48
potravinovych
automatov.

Skola ma 3kolsky 38
obchod alebo bufet.

80 90 100

o
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o
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o
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o

Pocet skol ponukaijtcich teplé obedy.
102 zo 104 3kol je schopnych ponukat teplé obedy v skole.

Tabulka 3
Percento Ziakov konzumujucich pocas bezného dna teply obed v skole.

30% ziakov a menej 8% skol

40% ziakov a menej 18% skol
50% ziakov a menej 42% skol
60% ziakov a menej 62% skol
70% ziakov a menej 80% skol

80% ziakov a menej 90% skol
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Sortiment ponukany v Skolskych automatoch, obchodoch
alebo bufetoch

Popis indikatora: M6zZu vo Vasej skole Ziaci kipit
nasledujuce vyrobky v automatoch, v Skolskom
obchode alebo bufete?

Voda vo flasi
100% ovocny/zeleninovy dzus
Bezné nealkoholické napoje, Sportové napoje
alebo ovocné napoje, ktoré nie si 100% dzdsom
Diétne nealkoholické napoje
PInotucné mlieko
Odtuénené (bez tuku) alebo nizkotuéné mlieko
Ochutené mlieko
Teplé napoje (kava, ¢aj, horuce kakao)
Cokolada/ sladkosti/keksy/kolace
Hranoléeky/zemiakové lupienky
Ovocie
Zelenina
Jogurt
Zmrzlina
Pizza
Sendvic¢e/bagety
Vyrobky z celozrnného chleba
Nie
Ano, v uréitom ¢ase pocas diia
Ano, kedykolvek

Prezentovany je vyskyt $kol, ktoré odpovedali, Ze
vyssie uvedené vyrobky je moziné kupit
v automatoch, v skolskom obchode alebo bufete
v ich skole kedykolvek, resp. v uréitom case
pocas dna.

Vyskyt: NajcastejSie predavanym sortimentom
z moZnosti uvedenych v dotazniku v Skolskych
automatoch, obchodoch ¢i bufetoch je voda vo
flasi (36%), 100% ovocny alebo zeleninovy dzus
(34%), beiné nealkoholické napoje (40%),
ochutené mlieko (40%), sladkosti (40%) a sendvice,
bagety (36%). Stvrtina tychto zariadeni ponuka
teplé napoje a jogurty, len 18% zariadeni ponuka
vyrobky zcelozrnného chleba, 14% Cerstvé
ovocie a raritnym je predaj Cerstvej zeleniny (3%).
Pozitivne je moiné hodnotit pomerne
obmedzeny predaj produktov  rychleho
obcerstvenia; predaj hranol¢ekov a zemiakovych
lupienkov ponuka 11% zariadeni, predaj pizze
len 5%.

HBSC-Slovensko-2009/2010 | Socialne determinanty zdravia skolakov 31



Obrazok 63

Dostupnos t nasledujucich vyrobkov v automatoch, Skolskom
obdchode alebo bufete v Skolach (v %)

vodu vo flasi

100% ovocny alebo zeleninovy dzZus
beZné nealkoholické napoje

diétne nealkoholické napoje
plnotuéné mlieko

odtué¢nené alebo nizkotuéné mlieko

ochutené mlieko

teplé napoje (kava, €aj, kakao)
¢okolada, sladkosti, keksy, kolace
hranolky, zemiakové lupienky
ovocie

zelenina

jogurt

zmrzlina

pizza

sendviCe, bagety

vyrobky z celozrného chleba

0 10 20 30 40 50

W &no, kedykolvek + ano, v ur€itom ¢ase pocas dna
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Podpora fyzickej aktivity v Skolach

Chodzu, bicyklovanie alebo iny typ fyzicky aktivneho transportu do Skoly a zo Skoly podporuje 57%
§kol. Skolské $portové sutaze organizuje 81% $kol.

Popis indikatora: Organizuje Vasa Skola Vyskyt: Najviac  Skolou organizovanych
pohybové aktivity v priebehu 3Skolského dna pohybovych aktivit mimo vyucovacich hodin
mimo vyucovacich hodin telesnej vychovy? telesnej vychovy organizuju Skoly po vyucovani,

pricom kazdy den tieto aktivity organizuje 37%, 3
— 4 dni vtyidni 30% al - 2 dni vtyZdni 27%.
Najmenej raz do tyzdna organizuje pohybové
aktivity viny cas v priebehu dnia v Skole spolu
27% $kol a pocas prestavok 25% skol.

Pred zacatim vyucovania
Pocas obeda
Pocas prestavok
Po Skole
Iny ¢as v priebehu dia v skole
Nie
Ano, 1-2 dni v tyZdni
Ano, 3-4 dni v tyzdni
Ano, kazdy deri

Obrazok 64

Pohybové aktivity organizované Skolou v priebehu Sk olského d na mimo vyu €ovacich hodin telesnej vychovy (v %)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

pred zac¢atim vyucovania

pocas obeda

pocas prestavok

po Skole

iny ¢as v priebehu dfa v Skole "I” ””” 5 10

H nie 11 &no, 1-2 dni v tyzdni O ano, 3-4 dni v tyzdni 0O ano, kazdy den
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Pocet vyucovacich hodin telesnej vychovy

Popis indikatora: Uvedte prosim, kolko
vyucovacich hodin za tyzden je vyhradenych na
vyucbu telesnej vychovy (Tv) vo Vasej skole pre
kazdy z nasledujucich ro¢nikov:

5. rocnik: vyucovacich hodin (za tyzden)
Tento rocnik na nasej Skole nie je

6. roc¢nik: vyucovacich hodin (za tyzden)
Tento rocnik na nasej Skole nie je

7. rocnik: vyucovacich hodin (za tyzden)
Tento ro¢nik na nasej skole nie je

8. rocnik: vyucovacich hodin (za tyzden)
Tento ro¢nik na nasej skole nie je

9. rocnik: vyucovacich hodin (za tyzden)
Tento rocnik na nasej Skole nie je

10. rocnik: vyucovacich hodin (za tyzden)
Tento rocnik na nasej Skole nie je

Obrazok 65

Vyskyt:  Styri  aviac vyulovacich  hodin
venovanych telesnej vychove tyidenne uviedlo
pre piaty rocnik 75% $kél, pre Siesty rocnik 78%,
pre siedmy a6smy ro¢nik 83% a pre deviaty
rocnik 85% skol. Od 15% skl (v piatom roéniku) po
6% (v deviatom roé¢niku) venuje telesnej vychove
tyZdenne tri vyucovacie hodiny. Priblizne 10%
Skol vo vsSetkych roénikoch ma tyidenne
vyhradenych na vyucbu telesnej vychovy dve
vyucovacie hodiny.

Pocet vyu €ovacich hodin vyhradenych na vyu

¢bu telesnej vychovy (v %)

9 O IX. ro¢nik
N [T § )
2 hod tyzdenne @ VII. roénik
9
m 10 @ VI roénik
7 5 11 VI. ro¢nik
. {1 8 m V. roénik
3 hod tyzdenne
13
15
| 85
_ N T nyyngs;
4 a viac hod tyzdenne I 83
78
W 75
0 20 40 60 80 100
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Dostupnost zariadeni pre fyzicku aktivitu a Sport

Popis indikatora: Ktoré z tychto
zariadeni/priestorov  nachadzajicich sa na
uzemi Skoly alebo v susedstve $koly (do 2 km) su
vyuzivané VasSou Skolou na fyzicku aktivitu
a Sport?

Maja zZiaci pristup do tohto zariadenia v

nepldnovanom case pocas Skoly? (Prestavky, volné
hodiny)

Telocvicna
Plavaren
Futbalové ihrisko
Ihrisko s vybavenim pre iné loptové aktivity
(basketbal, volejbal)
Detské ihrisko
Priestory na skateboardovanie/korculovanie
Skolsky dvor
BeZecka draha
Tenisovy kurt
Travnaté plochy/parky
Zalesnené plochy
Vodné plochy (rieka, jazero)
Ano
Nie
Prezentovany je percentualny vyskyt dostupnych
zariadeni nachadzajucich sa na uzemi skoly alebo
v susedstve skoly.

Vyskyt: Viac ako 90% opytovanych 3$kol ma
k dispozicii, a taktiez vyuZiva pre fyzickud aktivitu
a Sport, telocvicnu, futbalové ihrisko a Skolsky
dvor, takmer 89% 3$kél ma v dostupnej
vzdialenosti travnaté plochy a parky, 71% ihrisko
s vybavenim pre iné loptové aktivity a57%
detské ihrisko. Menej ako polovica skol ma
k dispozicii plavaren, priestory na
skateboardovanie/ koréulovanie, beZeckd drahu,
tenisovy kurt, zalesnené plochy a vodné plochy.
Co sa tyka moZnosti pristupu Ziakov do tychto
zariadeni, resp. priestorov pocas prestavok
a volnych hodin, najpristupnejsi je Skolsky dvor
(82%), travnaté plochy a parky (71%) a futbalové
ihrisko (56%). Najmenej pristupna je plavaren (4%)
a pochopitelne priestory, ktoré si mimo arealu
Skoly — priestory na skateboardovanie/
korculovanie, vodné plochy a zalesnené plochy.
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Obrazok 66

Dostupnos t’ zariadeni pre fyzicka aktivitu a Sport (v %)

telocvicna

plavaren

futbalové ihrisko

ihrisko s vybavenim pre iné loptové hry
detské ihrisko

priestory na skateboardovanie, kor¢ulovanie
Skolsky dvor

beZecka dréaha

tenisovy kurt

travnaté plochy, parky

zalesnené plochy

vodné plochy
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Epristup do zariadenia v neplanovanom ¢ase pocas Skoly pre Ziakov
W dostupnost zariadenia na Gzemi Skoly alebo v susedstve Skoly, ktoré su vyuzivané pre fyzickd aktivitu
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Regionalne rozdiely v stave a vo vybaveni skol

Dotaznik na urovni $koly bol vypiriani riaditelmi gkdl. Skoly jednotlivych regiénov sme porovnavali ¢o

do priestorovych a hygienickych podmienok (problémy s plestiou, stav toaliet a hygienickych zariadeni, zbyto¢né
odkladanie oprav, potreba rozsiahlej renovacie Skoly kvoli bezpectnosti, vhodnost tried vzhladom na potreby uditelov
a ziakov) aco do materidlneho vybavenia $kol pre potreby vyucby (dostatok multimedidlnych zariadeni, vybavenie

gpecializovanych ucebni). V nasledujucich grafoch je prezentované percento predstavitelov $kol, ktoré
Ciastocne suhlasili resp. jednoznacne suhlasili s pritomnostou negativneho na svojej skole.

Vzhladom na priliS nizky pocet skol v jednotlivych regiénoch (104 kol v ésmich regiénoch) nebola
Statisticka vyznamnost regionalnych rozdielov testovana.

Obrazok 77

Regiondlne rozdiely v stave a vo vybaveni $kol

o

20 40 60 80 100

Pre zlepSovanie
bezpecénosti Skola
potrebuje rozsiahlu .

renovaciu 161

] 69

Specializované
ucebne nie su dobre
vybavené

85

[47

Opravy nie su
vykonavané bez
zbytoénych odkladov

| 46

Toalety a hygienické
zariadenia nie su v
dobrom stave

Triedy nevyhovujl
potrebam Ziakov a
ucitelov

B Bratislavsky

Ucitelia nemaja k
dispozicii dostato¢né
mnozstvo
multimedialnych
zariadeni

B Trnavsky

B Trenciansky

@ Nitriansky

| Zilinsky

O Banskobystricky
Opakuju sa problémy

s plestiou O PreSovsky
O KoSicky
\
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Bezprostredné okolie Skolakov

Popis indikatora: Su v mieste Tvojho bydliska (1)
skupiny mladych ludi, ktori sp6sobuju problémy,
(2) odpadky, rozbité sklo alebo smeti vSade
navokol, (3) schatrané domy alebo budovy?

Vyskyt: Viac nez polovica 11-ro¢nych Skolakov,
no takmer tri Stvrtiny 15-ro¢nych $koldkov
uviedlo, Ze vich okoli sa vyskytuju skupiny
mladych [udi, ktori sp6sobuji problémy.
Priblizne patina Zije v prostredi, v ktorom sa

Mnoho , . Sy .
o, takéto skupiny vyskytuju casto. Podobny je
Nejaké , . ,
.. vyskyt odpadkov, skla alebo smetia v okoli.
Ziadne ’ ‘ v ...
Viac nez dve patiny respondentov Zije
v prostredi, v ktorom sa vyskytuji schatrané
domy alebo budovy.
Obrazok 80
Skupiny mladych  Pudi, ktori spdsobuju problémy (v %)
15-ro¢né 23
15-roéni 25
13-ro¢né 35
13-roéni 35
11-roéné 42
11-roéni 47
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
m mnoho m nejaké Ziadne
Wskyt chybajlcich Gdajov variuje od 5,6% (13-ro¢né diev€atd) po 22,5% (11-ro¢ni chlapci)
Obrazok 81
Odpadky, rozbité sklo alebo smeti vSade navokol (v %)
15-ro¢né 29
15-roéni 31
13-ro¢né 37
13-roéni 43
11-ro¢né 40
11-roéni 43
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
m mnoho m nejaké Ziadne
Wskyt chybajlcich Gdajov variuje od 6,6% (15-ro¢né diev€atd) po 23,8% (11-ro¢ni chlapci)
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Obrazok 82

Schatrané domy alebo budovy (v %)
|

15-ro¢né 40
15-roéni 49
13-ro¢né 52
13-roéni 55
11-roéné 58
11-roéni 60

! ! ! ‘ ‘ ! ‘ ! ‘ ‘

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
m mnoho m nejaké Ziadne
Wskyt chybajlcich dajov variuje od 6,7% (15-ro¢né diev€atd) po 23,8% (11-ro¢ni chlapci)

Popis indikatora: Ako velmi Ta obtaZuju
nasledujuce faktory v Tvojom blizkom okoli? (1)
Hluk z dopravy alebo priemyslu, (2) Cigaretovy
dym - ludia fajéiaci v Tvojom blizkom okoli, (3)
Chlad - zima doma, v skole

Vyskyt: Hluk zdopravy alebo priemyslu
vhimala ako velmi obtazujuci 6 az 11%
Skoldkov. Tretina Skolakov povazovala za velmi
obtazujuci cigaretovy dym vich blizkom okoli
a7 az 14% skoldkov povaZzovalo za velmi

Vébec obtazujuci chlad doma alebo v skole.
Velmi milo
Trochu
Velmi
Velmi vela
Obrazok 83
Hluk z dopravy alebo priemyslu (v %)
|
15-ro¢né 33
15-roéni 45
13-ro¢né 33
13-ro¢ni 47
11-ro¢né 39
11-ro¢ni 47
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mvelmi vela wvelmi mtrochu m velmi mélo vobec
Wskyt chybajlcich Gdajov variuje od 6,1% (13-ro¢né diev€atd) po 22,0% (11-roéni chlapci)
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Obrazok 84

Cigaretovy dym (v %)
15-ro¢né 24
15-ro¢ni 34
13-ro¢né 26
13-ro¢ni 35
11-ro¢né 32
11-ro¢ni 32
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mvelmi vela wvelmi m trochu w velmi mélo vObec
Wskyt chybajucich Gdajov variuje od 6,2% (15-ro¢né diev€atad) po 23,2% (11-roéni chlapci)
Obrazok 85
Chlad doma, v Skole (v %)
|
15-ro¢né 41
15-ro¢ni 51
13-ro¢né 40
13-roéni 56
11-ro¢né 52
11-ro¢ni 58
! ! ! ‘ ‘ | ‘ | ‘
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
mvelmi vela wvelmi m trochu w velmi méalo vObec
Wskyt chybajlcich idajov variuje od 6,6 % (13-ro¢né dievéata) po 23,0% (11-ro¢ni chlapci)
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