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SAZETAK

Pretilost djece predSkolske dobi tema je kojom ¢e se prikazati zastupljenost i problem
pretilosti u dje¢joj dobi. U radu je objasnjeno Sto je pretilost 1 zasto je vazno obratiti pozornost
upravo na taj sve veci problem danasnjice, kako kod odraslih tako i kod djece. Poznato je da je
pretilost vidljiva okom, no potrebno je odrediti stupanj pretilosti u djeteta koji dobivamo pomocu
indeksa tjelesne mase. Prikazane su vrste pretilosti i njezini glavni uzroci te komplikacije koje se
mogu javiti kao posljedica pretilosti. Zbog toga prevencija ima svoju vaznu ulogu. Prevencija se
koristi kako bi se suzbilo nastajanje pretilosti, a ukoliko je ve¢ pretilost prisutna, potrebno je znati
nacine lijeCenja koji se primjenjuju kod pretilih osoba. Pretilost je problem kojem pogoduje
nekvalitetan 1 nezdrav nacin zZivota. Vaznost promjene kvalitete Zivota treba biti usmjerena na
stjecanje zdravih prehrambenih navika i vaznost tjelovjezbe od malena. U radu su navedene
namirnice koje su potrebne djetetu predskolske dobi. Kroz rad se prikazuje kako pomo¢i djetetu
da usvoji zdrave navike 1 koliku ulogu u tome imaju roditelji 1 predSkolska ustanova. ObjaSnjena
je vaznost tjelovjezbe kroz igru kao i vjezbanja opcenito pri ¢emu ¢e vaznost imati okruzenje u
kojem dijete boravi. Opisano je kako bismo mogli potaknuti pretilo dijete na fizicku aktivnost.
Planiranje roditeljstva, zdrava prehrana, vaznost dojenja i tjelovjezba klju¢ne su za normalan rast
1 razvoj djeteta Sto ¢emo vidjeti u daljnjem tekstu. Spoznaja da su djeca u predskolskoj dobi
1zuzetno dobri ucenici za usvajanje novih zivotnih navika daje nam moguc¢nost da se s njima radi
od samog djetinjstva. Rad sadrZi istrazivacki dio u kojem je prikazana uhranjenost djevojcica i
djec¢aka u vrti¢u. Svrha ovog rada ,,Pretilost djece u predSkolskoj dobi jest osvijestiti problem
koji je danas sve ¢eS¢i medu djecom te ukazati na to kako pomo¢i djeci u rjeSavanju ovog po

zdravlje vaznog problema.

Kljucéne rijeci: dijete, pretilost, zdrava prehrana, tjelovjezba



SUMMARY

Obesity in preschool children is the topic which will be used to present prevalence and
problem of obesity in children. This paper explains what obesity is and why is it important to pay
attention to this growing problem of today, both in adults as in children. It is known that obesity
is known by the eye, but it is important to determine the degree of obesity in child by body mass
index. Different types of obesity and its main causes and complications are as well presented.
Therefore, the prevention has its important part. Prevention is used to suppress its occurrence. If
obesity has already occurred, it is important to know which treatments to include in the therapy.
Obesity in problem which leads to poor quality and unhealthy life. Importance of changing
quality of life should be directed to acquiring healthy eating habits and the importance of exercise
from an early age. The paper lists the foods that a preschool child needs and shows how to help
the child adopt healthy habits and the role of parents and the preschool in this. The importance of
exercise through play as well as exercise in general is explained, with the environment in which
the child resides being important. It has been described how we could encourage an obese child
to engage in physical activity. Parental planning, a healthy diet, the importance of breastfeeding,
and exercise are key to a child’s normal growth and development as we will see below. The
realization that preschool children are extremely good students for adopting new life habits gives
us the opportunity to work with them from early age. The purpose of this paper "Obesity of
preschool children” is to raise awareness of the problem that is increasingly common among

children today and how to help children solve this important health problem.

Keywords: child, obesity, healthy diet, exercise



1. UvOD

Pretilost djece postaje vazan zdravstveni problem koji ugrozava zdravlje i zivot djece, a
Cesto se nastavlja i u kasnijoj zivotnoj dobi. Ona postaje sve veci problem kod mladih dobnih
skupina. Procjenjuje se kako u svijetu ima najmanje 20 milijuna djece u dobi do 5 godina koja
ima prekomjernu tjelesnu tezinu. Broj pretile djece stalno raste. Ova vrsta bolesti brzo se Siri
svijetom pa je tako zahvatila i Hrvatsku. Istrazivanja Zavoda za javno zdravstvo pokazala su kako
Hrvatska zauzima peto mjesto po broju pretile djece u Europi. Zbog toga je vazno informirati se o
ovoj bolesti, njezinim uzrocima, na¢inima prevencije i lijeCenja. Pri tome je vazno osvijestiti sve
sudionike (roditelje, rodbinu, odgojitelje) u djetetovom Zivotu o postojanju bolesti, zajedni¢kom
trazenju rjesenja, edukacija i pomoci. Ukoliko se pretilost ne kontrolira od djetinjstva ona moze
ostaviti znacCajne posljedice na zivot djeteta u kasnijoj zivotnoj dobi. Moze biti poveznica s
razli¢itim komplikacijama, bolestima (laksim ili tezim), a moZze biti i uzrok poveéanog stupnja
smrtnosti. Kako su djeca jo§ malena 1 neiskusna, sami ne mogu uociti problem te se o njemu
informirati zbog Cega odrasli imaju veliku i vaznu ulogu od rodenja djeteta. Upravo je zato vrlo
bitno dobro se informirati kako bismo na vrijeme intervenirali i sprijecili samu pojavu pretilosti
ili posljedica koje moZze uzrokovati.

Vazno je sagledati pozitivne 1 negativne faktore koji utjeu na djetetov Zivot. Spoznaja o
uzrocima pojave pretilosti od velikog je znacenja jer nam daje prednost u rjeSavanju problema.
Veliki krivci za nastanak pretilosti mogu biti genetski faktori, nezdrava prehrana, premalo
tjelesne aktivnosti, zaokupljenost djece medijima i tehnologijom poput igranja racunalnih igrica,
gledanja crtanih filmova. Kako Zivimo u svijetu u kojem je tempo zivljenja brz vazno je obratiti

pozornost na ne zanemarivanje zdravlja djece, ali i odraslih koji su uzor djetetu.



2. PRETILOST

Da bismo mogli govoriti o pretilosti kod djece potrebno je jasno definirati Sto ovaj pojam
podrazumijeva. Upoznavanje s definicijom pretilosti omoguciti ¢e nam upoznavanje s ovim
tipom bolesti pa onda prema tome moZemo dobiti Smjernice kako se nositi s problemom.

Definicija pretilosti prema Montignacu glasi: ,,Prekomjerna tjelesna tezina, a osobito
pretilost, definira se kao prevelika koli¢ina tjelesne masnoce koja je opasna po zdravlje kako
djece tako i odraslih osoba.*“ (Montignac, 2005, str. 11).

Internetska stranica Medivia daje nam nesto Sire i stru¢no objaSnjenje pretilosti.

,, Pretilost (latinski: obesites) mozemo definirati kao bolest modernog doba. Predstavlja jedan od
najvecih javnozdravstvenih problema danasnjice, uz konstantni porast te pandemijske razmjere.

Strucno, definiramo je kao kronicnu endokrino-metabolicku bolest koju karakterizira prekomjerno
nakupljanje suvisne energije u masnom tkivu. To uzrokuje komplikacije koje se s vremenom ocituju i u
funkcioniranju drugih organskih sustava.

Jednostavnije, prekomjerna tjelesna masa i pretilost su definirani kao “nenormalno” il
prekomjerno nakupljanje masnog tkiva koje predstavija rizik za zdravije. ”( Medivia, n.d., para. 1-3).

1z priloZzenog mozemo shvatiti kako pretilost doista predstavlja sve veéi problem u nasem
drustvu. Problem koji nije prvenstveno estetskog podrijetla, ve¢ ima veliku ulogu u zdravlju djece
i odraslih, zbog ¢ega je vazna osvijestenost postojanja ovakve bolesti.

U Hrvatskoj postoji ,,Hrvatski dan osvijestenosti o debljini* koji se obiljezava 16. ozujka
prema odluci Sabora u travnju, 2017. godine. Na internetskoj stranici Hrvatskog zavoda za javno
zdravstvo govori se o vaznosti prevencije, postavljanja dijagnoze i lijeCena pretilosti koja je
postala veliki zdravstveni problem. Na istoj stranici istaknut je cilj odrzavanja tog dana.

., Cilj je Hrvatskog dana osvijestenosti o debljini istaknuti uzroke i posljedice debljine kao i
vaznost njene prevencije, unapredenja zdravlja, poticanja pravilne prehrane i tjielesne aktivnosti kako bi

‘

se dovelo do smanjenja niza bolesti usko povezanih s prekomjernom tjelesnom masom i debljinom. "

(HzJz, 2018., para. 2)



2.1. VRSTE PRETILOSTI KOD DJECE

Pretilost prema etiologiji dijelimo na primarnu (jednostavna, idiopatska,
monosimptomatska, konstitucionalna) i sekundarnu (slozena, simptomatska, polisimptomatska)
pretilost (Grani¢, 2019).

Razlika je u tome §to je kod primarne, jednostavne pretilosti gomilanje masti u organizmu
uglavnom vode¢i, jedini problem jer ona nastaje kao rezultat veéeg unosa kalorija nego §to je
moguce potrositi. Kod sekundarne, slozene pretilosti vodeci problemi javljaju se kao simptomi
neke druge bolesti. Na internetskoj stranici Kreni zdravo nalaze se podatci kako 97% djece u

populaciji ima primarni oblik pretilosti, a 3% sekundarni (Grani¢, 2019).

2.2. INDEKS TJELESNE MASE (ITM)

Indeks tjelesne mase najcesce se koristi kod medicinskog mjerenja debljine, a sluzi nam
kako bismo mogli izracunati koliko je dijete pretilo. Osim $§to je pretilost vidljiva okom, vazno je
utvrditi stupanj pretilosti, a to mozemo uciniti upravo ovim postupkom.

U knjizi ,,Djecja pretilost* opisano je Sto je to ITM i kako ga izracunati.

,,Od 1995. godine Svjetska zdravstvena organizacija zagovara koristenje indeksa tjelesne mase
(ITM, eng. Body Mass Indeks, BMI) pri odredivanju razine pretilosti. Indeks tjelesne mase nije tesko
izracunati. TO je omjer izmedu tielesne tezine (u kilogramima) i visine (u metrima i na kvadrat). Tako
dobivena vrijednost procjenjuje se prema dobi i spolu. “ (Montignac, 2005, str. 11)

Indeks tjelesne mase mozemo izracunati pomocu sljedece formule:

tezina(kg)

ITM= visina na kvadrat (m)

U knjizi se navodi kako je teZe procijeniti je li tezina odredenog djeteta prevelika s
obzirom da djeca rastu, odnosno taj podatak nije stalan kao kod odraslih. Zbog toga se kod djece
vrijednosti prikazuju graficki. Pri tome se ITM upisuje na os Y, a dob djeteta na os X. Ovakvim
raCunanjem na vrijeme mozemo saznati tko spada u skupinu pretilih i prema tome na vrijeme
oti¢i na pregled pedijatru i poduzeti potrebne mjere lije¢enja (Montignac, 2005). Kao glavni
nedostatak dr. sc. Natasa Rojni¢ Putarek (2018) navodi to $to test u obzir ne uzima omjer
misi¢nog 1 kostanog tkiva nasuprot masnom tkivu. Razlikujemo cetiri kategorije uhranjenosti:

pothranjenost, normalna tezina, prekomjerna tjelesna tezina i pretilost.



3. UZROCI PRETILOSTI

Ako promislimo i zapitamo se o uzrocima pretilosti ovdje mozemo govoriti o raznim
faktorima koji utjeCu na djecji organizam. Svakako je jedan od faktora uzurbanost danasnjeg
svijeta jer je ponekad nakon posla jednostavnije kupiti brzu hranu, dati djeci grickalice ili ih
pustiti da sjede pred racunalom, TV-om i igraju ra¢unalne igre. Sve to odraslima moze omoguciti
dodatno slobodno vrijeme kako bi se posvetili obvezama kod kuce, ali ovdje se moramo zapitati
razmi$ljamo li dovoljno o zdravlju i navikama djece, mogucnostima koje im pruzamo ili samo
obavezama koje imamo. Ovo je samo jedan od primjera koji je bitno istaknuti, no samih uzroka
ipak postoji mnogo vise.

3.1. ZASTO DOLAZI DO PRETILOSTI?

Da bismo razumjeli zaSto dolazi do pretilosti za pocetak se moramo informirati o
ishodi$tu samog problema. Michel Montignac (2005) govori o tome kako je u posljednjih
nekoliko godina uzrok pretilosti kod djece gotovo jednak kao i onaj kod odraslih. Sto bi moglo
znaciti da djeca kao i odrasli jedu vise hrane nego §to je njihovom organizmu potrebno.
Istovremeno ne mogu potrositi energiju koju dobivaju iz konzumirane hrane, odnosno nemaju
dovoljno fizicke aktivnosti tijekom dana. Zbog toga dolazi do porasta masnog tkiva i pretilosti.
Kako bih obrazlozila svoju tezu, u knjizi, ,,Pretilost i lijeCenje®, Ivo Soldo, Toni Kolak i suradnici
kao najces¢i uzrok navode upravo neuravnotezenost izmedu prekomjernog kalorijskog unosa i
nedovoljne tjelesne aktivnosti. Osim hrane, ovdje valja spomenuti i genetiku djeteta koja moze
imati veliku ulogu, ali 1 druge faktore koje ¢emo bolje upoznati u nastavku.

3.2. ETIOLOGIJA PRETILOSTI

Prije nego Sto krenem nabrajati i1 opisivati uzroke pretilosti jo§ jednom bi istaknula da je
pretilost nakupljanje masnog tkiva, odnosno na stranici Zavoda za javno zdravstvo Dubravacko-
neretvanske Zupanije pronalazimo detaljnu definiciju. ,,Pretilost ili gojaznost (debljina,
adipositas, obesitas) je prekomjerno nakupljanje masnih tkiva u tijelu zbog poveéanja broja
masnih stanica ili zbog poveéanja njihovog volumena” (Dzono-Boban, Ankica, n.d., para. 1).
Dakle do povecanja broja i volumena masnih stanica prema knjizi Ive Solde, Tonija Kolaka i
suradnika dolazi zbog tri faktora. To su geneticki i epigeneticki uzroci pretilosti, metabolicki i
neuroendokrini uzroci pretilosti 1 okoli$ni 1 psihosocijalni uzroci pretilosti.

Kada govorimo o genetickim i epigeneti¢kim uzrocima pretilosti mozemo re¢i da su

geneticki uzroci ono Sto naslijedimo od roditelja. ,, Epigenetika proucava §to se dogada nakon §to



signal iz okoline stigne na membranu stanice, pri ¢emu je kljucno pitanje njegovog utjecaja na
proteine u stanici..“ (Melita Reiner, n.d., str. 1.)

Dakle epigeneticki uzroci su oni koji uzrokuju promjene u genima pod utjecajem okolisa i
naseg ponasanja. Primjer nam daje stranica Adiva na kojoj je istaknuta navika puSenja, odnosno
nezdrave navike u naSem zivotu koje mogu uzrokovati promjene u organizmu (Vodogazec,
2019).

Ivo Soldo i suradnici govore kako u odredivanju granica tjelesne mase glavnu ulogu imaju
upravo geneticki faktori. Takoder, daju podatak da nasljede pretilosti moze iznositi 30 do 70%, a
tome nije samo izlozena prva generacija potomaka ve¢ i kasnije potomstvo. NataSa Rojni¢
Putarek u svom radu o pretilosti u djecjoj dobi govori o vaznosti otkrivanja genetskog sindroma
pretilosti kako bi se na vrijeme postavila pravilna dijagnoza koja bi onda pomogla obitelji i
lije¢nicima u daljnjim postupcima prema djetetu i njegovom lijeCenju na pravilan naéin (Rojnic¢
Putarek, 2018). Zivotni stil roditelja vazan je za normalan psihicki i fizi¢ki razvoj djeteta

Dalje ¢emo govoriti o metaboli¢kim i neuroendokrini uzrocima pretilosti u kojima dolazi
do stanja kada je unos energije ve¢i od energijske potrosnje (Soldo i sur, 2020). Autori
objasnjavaju kako postoje tri odjeljka za potroS$nju energije: ,,potro$nja energije za obavljanje
temeljnih Zivotnih stani¢nih funkcija, energije za prilagodbenu termogenezu te energije za
tjelesnu i drugu aktivnost (Soldo i sur, 2020, str. 27). Samo je prvi odjeljak stalan, a drugi su
promjenjivi odnosno ovise o nekim drugim faktorima. Ukoliko dode do poveéane pozitivne
energijske ravnoteze nastaje pretilost. (Soldo i sur, 2020.).

Treca i zadnja vrsta uzroka su okoli$ni i psihosocijalni uzroci pretilosti. Ovakvi uzroci
odnose se na socioekonomski status obitelji, nekvalitetan izbor hrane ili neinformiranost o
utjecaju nezdrave hrane, sjedilacki nadin zivota i utjecaj raznih medija (Centar integrativne
psihologije, 2018). Djeca koja potjecu iz siromasnijih obitelji manje konzumiraju voce i povrée, a
povecan je unos zasi¢enih masti. Isto tako gledanje televizije, prekomjerno sjedenje odnosno ne
kretanje dovode do povecanja tjelesne tezine (Soldo i sur, 2020). U knjizi Ive Solde i suradnika
kao uzroci pretilosti jo§ se navode nedostatak sna kod djece, puSenje 1 depresija majke u trudno¢i,
urbanizacija koja dovodi do sve ¢eSceg uzimanja brze hrane, umjetni zasladivaci i prekomjerna

upotreba antibiotika u ranom djetinjstvu.
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4. POSLJEDICE PRETILOSTI

Posljedice pretilosti u dje¢joj dobi mogu biti vrlo ozbiljne jer mogu biti podloga raznih
oboljenja, a osim §to mogu uzrokovati probleme u ranoj dobi mogu ostaviti znacajne posljedice
za zdravlje u kasnijoj Zivotnoj dobi i povecan rizik od smrtnosti. Dakle zdravstvene probleme
koji su posljedica pretilosti treba vrlo ozbiljno shvatiti ve¢ u ranom razdoblju i ne smije ih se
zanemarivati. Isto tako ne smijemo zaboraviti i da pretilost uzrokuje neke drustvene i duSevne
posljedice jer su pretila djeca ponekad/cesto izolirana iz drusStva, druga djeca ih zezaju i govore

im ruzne rijeci Sto na djecu svakako ostavlja posljedice.

4.1. ZDRAVSTVENE POSLJEDICE

Kada govorimo o zdravstvenim posljedicama odnosno problemima mo¢i ¢emo vidjeti s
¢ime se lijecnici susrecu i s ¢ime se zapravo pretila djeca ,,bore i, koliko su te bolesti opasne po
zdravlje 1 §to im prijeti.
ranije vidali samo kod odraslih. Najcesce je to Secerna bolest (dijabetes tipa 2) i poviseni krvni
tlak (Gavin, Dowshen, i Izenberg, 2007, str. 21). Dijabetes tipa 2 u pretilih osoba nastaje zbog
smanjenje osjetljivosti masnih stanica, stanica jetre i miSica (Rojni¢ Putarek, 2018). Gavin i
suradnici navode kako su upravo ta dva problema vazni rizicni faktori za nastanak
kardiovaskularnih bolesti. Osim ova dva navedena problema u djetinjstvu javljaju se i mnogi
drugi kao $to su zadihanost, astma i1 drugi problemi s disanjem, problemi koljenima i kukovima,
bolesti jetre, povisena razina kolesterola, potiStenost, apneja, zu¢ni kamenci i bolesti zu¢i (Gavin,
i suradnici, 2007, str. 22). Neke od posljedica koje pretilost iz djetinjstva moze ostaviti na zrelu
dob su sr€ane bolesti, dijabetes, karcinom crijeva, menstrualni problemi, bolesti zglobova 1
povecan rizik od smrti (Montignac, 2005, str. 27).

Prethodno su prikazani neki od zdravstvenih problema koji zahvacaju djecu prekomjerne
tjelesne tezine i posljedice na daljnji zivot zbog kojih je potrebno na vrijeme uociti problem i na
njega reagirati. Tako se sprjeava razvoj daljnjih komplikacija koje djetetu mogu narusavati
zdravlje cijelog Zivota.

4.2. DRUSTVENE I DUSEVNE POSLJEDICE

Pretilost ostavlja posljedice na pojedinca jer od rane dobi moze do¢i do ruganja vr$njaka

pretilom djetetu. To moze djelovati na to da dijete ima manje samopouzdanja ili neke druge

poteskoce u druStvenom zivotu. Vazno je raspoznati osjecaje djece. Kao primjer uzet ¢u djecu



dojenacke dobi. Dijete place iz mnogih razloga, moze ga nesto boljeti, smetati ili na primjer moze
biti gladno. Ako majka svaku vrstu placa shvati kao da je dijete gladno i daje mu hranu odnosno
mlijeko samo kako bi ga umirila, dijete nece raspoznavati svoje osjecaje i potrebe. Majka dijete
tako ne uci 0 njegovim potrebama, ve¢ ¢e dijete stalno misliti kako je gladno zbog ¢ega dolazi do
pretilosti (Wenar, 2003, str.148). Dakle, od dojenacke dobi vazno je prepoznavati potrebe djeteta
kako bi ono kasnije moglo raspoznati svoje potrebe i emocije i kako dijete ne bi mislilo da je
svaka emocija i potreba glad. Gavin i suradnici govore kako se pretila djeca suocavaju s raznim
drustvenim i1 emocionalnim problemima. Problemima koji sezu od zadirkivanja, izrugivanja i
nepopularnosti medu vrSnjacima zbog Cega djeca mogu razviti negativnu sliku o sebi. Takva
djeca mogu imati osje¢aj manje vrijednosti i dolazi do pada samopouzdanja. Na pretilost se
dakako moze utjecati vjezbanjem, ali pretile osobe ¢esto nerado vjezbaju jer ne postizu rezultate
kao drugi ili onakve kakve bi htjeli. Sprjecavati ith moze i1 vanjski izgled, odnosno ne vole kako
izgledaju u kratkim hlacama (Gawin i sur, 2007). Zbog svih navedenih razloga pretila djeca
mogu se osjecati tuzno, usamljeno, potiSteno, povuceno i nezadovoljno samim sobom. Toj je

djeci potrebna podrska i pomo¢ kako ne bi doslo do trajnih negativnih dusevnih promjena.



5. PREVENCIJA PRETILOSTI

Kod prevencije je vazno prvo objasniti S§to je zapravo prevencija. Ona oznacava
sprjeCavanje nastanka neke bolesti.

,,Pojam prevencija bolesti (lat. praeventio = prethoditi, doci ispred) oznacava sve postupke
kojima se bolest sprjecava, odnosno onemogucava. Prevencijom bolesti te unapredenjem i ocuvanjem
zdravlja bavi se posebna znanstvena medicinska disciplina, preventivna medicina. Cilj je preventivne
medicine pravodobno prepoznavanje bolesti i provodenje lijecenja kojim se sprjecavaju smrt, invaliditet,
ostecenja i smanjivanje kvalitete zZivota. “ (Bocina, I, n.d., para. 1)

Kako bi sprijecili pojavu pretilosti vazno je usvajanje zdravih navika od pocetka. Pod
usvajanje zdravih navika podrazumijeva se svakodnevna tjelovjezba i konzumacija zdrave hrane,
izbjegavanje ,,brze“ hrane (Soldo i sur, 2020). Soldo i suradnici govore o tome kako je prevenciju
vazno zapoceti ve¢ kod novorodenceta. Ona ukljucuje vaznost dojenja, ogranicavanje grickalica i
zasladenih pic¢a, vremena koje dijete provodi gledajuéi televiziju ili igranjem racunalnih igara.
Isto tako, vazno je redovito doruckovanje, smanjenje koli¢ine obroka, unos hrane bogate kalcijem
i vlaknima, vaznost prehrane bogate voéem 1 povréem, poticanje obiteljskih obroka 1
svakodnevne tjelovjezbe (Soldo i sur., 2020).

»Prevencija na zdravstvenoj razini obuhvaca ponajprije obitelji s pretilosé¢u ili
dijabetesom jer takva djeca imaju povecéan rizik od razvoja pretilosti u kasnijem zivotu.” (Soldo i
sur., 2020, str. 41).

Mozemo zakljuciti kako prevencija moZe zapoceti i samim planiranjem djeteta na nacin
da promi¢emo zdravi Zivot i navike, pogotovo u obiteljima s genetskom predispozicijom za
pretilost. Isto tako postoji moguénost savjetovanja s lijeCnicima u ovakvim slucajevima jer
roditelji su uzor djeci i vazan je njihov stav prema problemu pa je vazno da su informirani.

U Hrvatskoj postoje edukacije o prevenciji pretilosti. Na stranici Hrvatskog zavoda za
javno zdravstvo pronasla sam kako je 2018. godine odrzan je okrugli stol na temu ,,Debljina
djece — zacetci cjelozivotne bolesti®. Cilj ove edukacije odnosno okruglog stola bilo je osvijestiti

prvenstveno roditelje, ali i javnost o problemu pretilosti u djecjoj dobi (HZJZ, 2018).



6. LIJECENJE PRETILOSTI

Kada prevencijom ne uspijemo suzbiti nastanak pretilosti ili prethodno nisu poduzete
mjere koje bi sprijecile formiranje poremecaja pretilosti tada je pretilost prisutna i potrebno je
poduzeti mjere lijeCenja kako djeca ne bi patila ve¢ u djetinjstvu ili u kasnijoj Zivotnoj dobi.

Mjere lijeCenja koje poduzimamo moraju biti zasnovane na temelju nekoliko vaznih
faktora. Moraju biti prilagodene pojedincu jer je svako dijete, kao i odrasli ¢ovjek, razli¢ito i ne
moze za svakog vrijediti isti princip lijeCenja. Kako bi prikazala mjere lijeCenja koje
poduzimamo kod djece krenut ¢u od cCinjenica koje trebamo poduzeti prije pocetka lijeenja

odnosno klinickog pristupa pretilom djetetu.

6.1.KLINICKI PRISTUP DJETETU

Kako bi se djetetu moglo pristupiti s lijeCenjem najprije je potrebno saznati anamnezu
djeteta. Anamneza treba sadrzavati podatke o tome kada se dijete pocelo debljati, koliko spava,
koliko se kre¢e i podatke o prehrambenim navikama. Na temelju dobivenih podataka mogu se
utvrdili neke od mogué¢ih komplikacija pretilosti (Soldo i sur., 2020). Zatim slijedi tjelesni
pregled na kojem se nastoji procijeniti stupanj pretilosti, raspodjela tjelesne masti i potraga za
genskim uzrocima pretilosti (Soldo i sur., 2020). U svrhu praenja rasta djeteta i utjecaja
terapijskih postupaka provode se antropometrijska mjerenja, procjena tjelesne visine i brzine
rasta. Za pracenje pretilosti vazno je i mjerenje krvnog tlaka, pracenje izgleda koze 1 sluznica 1
pregled misi¢no-kostanog sustava (Soldo i sur., 2020). Pretilost djece moze se kontrolirati i
laboratorijskima pretragama od kojih je preporucljivo mjerenje glukoze na taste ili mjerenje
glikoriziranog hemoglobina (Soldo i sur., 2020). Tek kada se prikupe svi navedeni podaci moze

se krenuti s mjerama lijecenja.

6.2.POSTUPCI LIJECENJA

Ciljevi lijecenja ovise o dobi djeteta i njegovom stupnju pretilosti, a glavni cilj je zapravo
stjecanje zdravih Zivotnih navika, a ne primarno gubitak tezine (Soldo i sur., 2020).

»Suvremeno lijeenje pretilosti zahtijeva holisticki pristup. Multidisciplinarno lije¢enje
podrazumijeva specificnu edukaciju djeteta i roditelja, promjenu prehrambenih navika,
tjelovjeZbu te promjenu ponaSanja i zivotnog stila.“ (Soldo i sur., 2020, str. 36). Ovo bismo
trebali protumaciti tako da je za lijeCenje pretilosti potreban cjelovit pristup djetetu koji ¢e u obzir

uzeti sve one sastavnice koje sam navela u klinickom pristupu djetetu. On se ne moze temeljiti na



jednoj ¢injenici jer je djetetov organizam jedan vrlo sloZzeni sustav. Takoder, roditelji kao uzor
moraju sudjelovati u lije¢enju pretilosti tako da zajedno s djetetom usvajaju neke nove navike.

Kod lije¢enja pretilosti najvaznije je najprije usvojiti zdrave prehrambene navike. Na
stranici hrvatskog zavoda za javno zdravstvo Dubravacko-neretvanske Zupanije govori se o tome
kako je najvazniji obrok dorucak, ali su i drugi obroci vrlo vazni i ne smiju se preskakati (Vezilic,
Marija, n.d.). Od velikog je znacenja raznolika prehrana, a pri tome bi trebalo izbjegavati slatkise,
jako slanu hranu, ,,brzu* hranu, gazirana pi¢a i masnu hranu. Ipak, treba voditi ra¢una da se djeci
omogucée neke od namirnica, ali u ograni¢enim koli¢inama ili se moze pronac¢i zamjena
nezdravog za zdravo.

Raznolika i uravnoteZena prehrana ukljuCuje kombinaciju svih Sest skupina piramide
prehrane, a to su proizvodi od Zitarica, voée i povrée, meso, mlije¢ni proizvodi i masti (Skolica
pravilne prehrane, n.d.). Takve navike vazno je razvijati od najranije dobi. U svemu je vazna
bihevioralna terapija koja obuhvaca psiholoske aspekte lije€enja kao Sto je 1 promjena stajaliSta o
hrani i spoznaju o boljim rezultatima grupnog lije¢enja nasuprot obiteljskom (Soldo i sur., 2020).

Osim vaznosti pravilne prehrane pri lije¢enju pretilosti vazna je i promjena nekih zivotnih
navika kao $to je fizicka aktivnost. Ivo Soldo i suradnici u svojoj knjizi govore kako roditelji i
lije¢nici trebaju poticati djecu na vjezbanje i ograni¢avanje vremena kojeg djeca provode u
mirovanju odnosno sjedenju tijekom gledanja televizije ili igranja racunalnih igrica. ,,Redovita
tjelesna aktivnost reducira rizik od kroni¢nih bolesti kao Sto su pretilost, Se¢erna bolest tipa 2,
metabolicki sindrom, osteoporoza, depresija i neke vrste karcinoma* (Babi¢, Zdravko, 2018, str.
89). Tjelesna aktivnost dakako ovisi i 0 dobi djeteta, spolu i nekim drugim ¢imbenicima (Prskalo,
2016, str. 175). Prskalo navodi tvrdnju da tjelesna aktivnost pomaze u promjeni U postotku masti,
sistolickom krvnom tlaku, kolesterolu, obujmu struka i inzulinu.

Pretilost se moze lijeciti i farmakoterapijom, no to se Koristi za djecu koja imaju ITM veci
ili jednak 95. Centile ili pak veci ili jednak 85. centile, ali s ozbiljnim komplikacijama pretilosti
(Soldo i sur., 2020). Farmakoterapija dakle podrazumijeva koriStenje lijekova za lijeCenje
pretilosti. Neki od lijekova koji se mogu Koristiti su orlistat, octreotid, leptin i antikolvuziv (Soldo
i sur., 2020). Kod farmakoloskog lijec¢enja potreban je dodatan oprez.

Zadnji nacin lijeCena pretilosti jest kirur§ko. Ovdje se podrazumijevaju operativni zahvati
za pretile. Ona se zapravo izvodi kod adolescenata koji nisu uspjeli izlije€iti pretilost nekiruskim

zahvatima unazad Sest mjeseci. ITM takve djece mora biti ve¢i od 35kg/m2 ili 40kg/m2 s
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razvijenim komplikacijama pretilosti (Soldo i sur., 2020). Jedini uvjet kojeg Soldo i sur. navode
je spolna zrelost. Nakon provedenog lijeCenja potrebno je joS neko vrijeme pratiti pacijenta
(Bekavac Beslin, 2014).

7. KADA POSTOJI RAZLOG ZA ZABRINUTOST?

Svaka sumnja da se kod djeteta moZze razviti pretilost, tijekom dojenacke ili rane Zivotne
dobi u nama bi trebalo izazvati osjecaj lagane zabrinutosti. Trebamo se sami upitati sto mozemo
uciniti za dijete 1 kako mu mozemo pomoci. Za djecu Zelimo ono Sto je za njih najbolje pa tako
ponekad ne treba djeci popusti da jedu prekomjerne koli¢ine slatkisa i drugih ne zdravih stvari
ve¢ zajedno s djecom postaviti granicu. Ipak, unato¢ tome $to znamo, a ponekad zaboravimo,
dobro bi dosle edukacije o prehrani i tjelesnoj aktivnosti djece.

Pravi razlog za zabrinutost trebao bi se javiti ukoliko se djetetu pojavi pretilost prije
prirodnog obrata u metabolizmu tjelesnih masnoca, osobito prije Seste godine zivota (Montignac,
2005). Tada djetetu prijeti veca opasnost zadrzavanja pretilosti i u odrasloj dobi, a dokazano je da
je kod djece kod koje se dogodio prirodan obrat prije Seste godine mnozenje masnih stanica vecée

i da su ve¢ tada sklona debljanju (Montignac, 2005).
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8. VAZNOST DOJENJA

Ukoliko majka djeteta ima vlastitog mlijeka dojenje zapocinje odmah po rodenju djeteta.
Kako bi smo spoznali vaznost dojenja od najranije dobi ovdje ¢emo govoriti kvaliteti maj¢ina
mlijeka, koliko je vaZan sam proces sisanja za dijete i §to ono dobiva putem maj¢ina mlijeka.
Osim §to dojenje stvara pozitivne u¢inke kod djece, ono moze imati i negativnu stranu. Zbog toga
¢emo ovdje spomenuti oba faktora dojenja odnosno hranjenja u dojenackoj dobi.

8.1. DOJENJE PRIDONOSI SPRIECAVANJU NASTANKA PRETILOSTI

U ovom djelu pisati ¢u o tome za$to je dojenje djeteta bitno za njegovo zdravlje i kako
ono prevenira pretilost. Kada se dijete samostalno hrani na maj¢inoj dojci ono zapravo kontrolira
koliko ¢e jesti i koliko ¢e brzo jesti (Rapley i Murkett, 2011). Beba se tako zapravo uci
samokontroli pri jedenju i uzima hrane onoliko koliko joj je dovoljno, beba se ne prejeda. Djecu
je teSko nagovoriti da uzmu vise mlijeka nego §to im je potrebno. Djeca se konzumacijom
maj¢inog mlijeka navikavaju na razliite okuse mlijeka, ovisno o tome $§to majka jede, §to
olakSava kasnije konzumiranje ¢vrste hrane (Rapley i Murkett, 2011). Vaznost konzumacije
majc¢inog mlijeka nalazi se u njegovom nutricionistiCkom sadrzaju, ono moze osnaziti djecji
imunoloski sustav, lako je probavljivo i ne pokrece alergijske reakcije (Kimmel, i Goldenson,
2007).

Majcino mlijeko sadrzi kolostrum, zuckastu tekuc¢inu koja se javlja tri dana nakon poroda.
Ono ne izgleda kao mlijeko, ali je izuzetno vrijedno (Boban Peji¢, 2007). ,,Kolostrum sadrzi
malo masnoca 1 iznimno je koncentrirana supstanca, pa zato novorodence u prvih nekoliko dana
zivota izgubi malo na tezini. Kolostrum djeluje 1 kao prirodni laksativ, jer ¢isti bebina crijeva...“
(Boban Peji¢, 2007, str. 54).

Ponekad dojenje ili izdajanje nije moguce zbog razli¢itih uzroka i tada se hranjenje djece
koristi adaptirano mlijeko. Primjena adaptiranog mlijeka trebala bi biti dogovorena u suradnji i s
preporukom lije¢nika (Kimmel i Goldenson, 2007).

8.2. KADA DOJENJE SKODI DJETETU?

Dojenje je izuzetno vazno za bebe, no pored svoje vaznosti ono u nekontroliranim
uvjetima ipak moze biti $tetno i1 voditi razvoju pretilosti. Ve¢ sam ranije spomenula majke koje
nisu osjetljive i ne mogu raspoznati razliite potrebe svoje djece zbog Cega ih pretjerano hrane
(Wenar, 2003). Lako ¢emo zakljuciti kako pretjerano hranjenje dovodi do pretilosti.

Drugi primjer kod kojeg dojenje skodi djetetu je pusenje.
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,,Sve ono Sto majka pojede dolazi u mlijeko. Ako majka pusi, pije alkohol ili uzima lijekove, dijete
bi moglo snositi nezeljene posljedice. Takva sredstava kod djeteta mogu izazvati trovanje, a najveci krivac
za to je majka koja se neodgovorno ponasa najprije prema svom zdraviju, a onda i prema zdraviju svog
tek rodenog djeteta. * (Montignac, 2005, str. 116)

Dakle sve $to majka konzumira prije dojenja utjece na dijete i njegov razvoj. Svakako je

vazno opéenito izbjegavati prostore u kojima se pusi zbog opceg zdravlja djece.
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9. RAZNOLIKA | ZDRAVA PREHRANA

Prehrana dakako igra veliku ulogu u djetetovu Zivotu od samog pocetka. Postivanje
obroka i meduobroka treba biti pravilno i ne bi ih se trebalo preskakati. Cjelovita i pravilna
prehrana glavni je klju¢ zdravog Zivota svakog pojedinca. Ona omogucuje pravilan rast 1 razvoj,
dobivanje energije za svakodnevne aktivnosti, ali i igra vaznu ulogu u odrzavanju normalne
tjelesne tezine. Glavnu ulogu u omogucavanju takve prehrane ima obitelj, ali i ustanova kao sto je
vrti¢ u kojoj dijete svakodnevno boravi. Obitelj i drugi sudionici u djetetovu zZivotu zapravo su
njegov uzori u svemu pa tako i u prehrani. Zbog toga oni imaju veliku ulogu u djetetovu Zivotu i
sprjecavanju pretilosti djeteta.

Veoo

puno Siri te s ces¢im izletima u ono Sto su do tada jeli. Takoder je vazno da ste im vi uzor (jer djeci su
roditelji najveci autoritet), a ne da odlucite dijete hraniti zdravo, a vi nastavite po starom.* (Boban Pejic,

200., str. 18)
9.1. OSNOVNE SKUPINE PREHRABENIH NAMIRNICA

Osnovne skupine namirnica jesu one od kojih dobivamo energiju za na$e tijelo. To su
ugljikohidrati, vlakna, bjelancevine, masnoce i vitamini i minerali. Pri kombiniraju ovih skupina
namirnica u obzir treba uzeti one namirnice koje ¢e se konzumirati vise, a koje manje jer nemaju
sve iste vrijednosti. Treba voditi ratuna i o tome da je svaka skupina zaduZena za razlicite
funkcije.

Prva skupina jesu ugljikohidrati. Ugljikohidrati su vazan izvor energije, a gotovo polovica
energije koju dobivamo hranom trebala bi biti iz ugljikohidrata. Mozemo ih podijeliti na
jednostavne 1 slozene. Jednostavni su fruktoza , glukoza i laktoza, a sloZeni kruh, zitarice, riza
(Musi¢-Milanovi¢, n.d.).

Drugu skupinu c¢ine vlakna, a ona se nalaze u namirnicama koje svakodnevno
konzumiramo. Ona pomazu kretanju hrane probavnim sustavom, no ona se djeci uvode postupno
jer iako nemaju puno kalorija mogu uzrokovati osjecaj zasi¢enosti. Djeca tada prestaju jesti iako
nisu unijela dovoljno hranjivih sastojaka (Gavin i sur., 2007). Vlakna pronalazimo u voéu, povréu
1 Zitaricama.

Trecu skupinu ¢ine bjelancevine koje pridonose izgradnji i popravku dijelova tijela pa su

tako kljucne za rast i razvoj (Gavin i sur., 2007). Dijele se na potpune (one iz mesa) i nepotpune
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(iz povrcéa). Nalazimo ih u mesu, ribi jajima, zitaricama, sjemenkama, orasastim i mlije¢nim
proizvodima te mahunarkama.

Cetvrta skupina su masnoce &iji je pravilan unos vazan za rast i razvoj jer one tijelu daju
energiju i pomazu apsorpciji nekih vitamina (Gavin i sur., 2007). Vaznost masnoca jest u tome da
se jedu¢i njih osje¢amo sitiji pa su manje Sanse za prejedanjem (Gavin i sur., 2007). Dijelimo ih
na nezasi¢ene (namirnice biljnog podrijetla i ribe), zasi¢ene masnocée (proizvodi zivotinjskog
podrijetla, meso, sir, mlijeko, maslac i svinjska mast) i transmasnoc¢e (neki margarini i tvornicki
proizvedene grickalice, tjestenine, keksi i kola¢i) (Gavin i sur., 2007).

| zadnja skupina su vitamini i minerali koji su klju¢ni za djeéji rast. Svi vitamini i
minerali vazni su za pravilan razvoj djeteta. Vitamin A vazan je za o¢i, kozu, zube i Kosti,
vitamin B1, B2, B3 i B6 vazni su za miSice, kosti, probavu, zivce, stvaranje energije i crvenih
krvnih zrnaca (Gavin i sur., 2007). Vitamin B12 vazno je unositi zbog sredi$njeg Ziv¢anog
sustava i stvaranja crvenih krvnih zrnaca, Vitamin C vazan je za apsorpciju Zeljeza, zacjeljivanje
rana i zdravo tkivo, vitamin D potreban je za normalan rast i za kosti, vitamin E sluzi za stvaranje
crvenih krvnih zrnaca i odrzavanje tjelesnih tkiva i vitamin K koji je vazan za zgrusavanje krvi
(Gavin i sur., 2007). Od minerala razlikujemo kalcij koji je vazan za zube i kosti, zeljezo za
stvaranje hemoglobina, kalij za miSi¢e i odrzavanje ravnoteze vode i cink koji je vazan za
imunosni sustav i cijeljenje rana (Gavin i sur., 2007).

Osim navedenih osnovnih skupina namirnica nikako ne smijemo zaboraviti unos vode u
organizam.

,Voda je najzdravije pice, tjelesne funkcije kao Sto su respiracija, probava, asimilacija,
metabolizam i reguliranje temperature mogu se odvijati jedino uz prisutnost vode. Potrebna je za
sprecavanje pregrijavanja jer omogucuje znojenje i hlapljenje, Sto je na$ prirodni mehanizam
rashladivanja. Pomaze apsorpciju, prenosi hranjive tvari (bjelancevine, Secere, vitamine i minerale) do
organa kojima su potrebne. Ujedno ispire otrovne i otpadne tvari jer bez dovoljno vode organizam ne
uspijeva odstraniti §tetne tvari pohranjene u organima.* (NZJZ Dr. Andrija Stampar, 2014).

9.2.PIRAMIDA ZDRAVE PREHRANE

Piramida zdrave prehrane sastoji se od Cetiri stupnja. Namirnice koje se nalaze na dnu
piramide bi trebali najviSe konzumirati i upravo zato zauzimaju najveéu povrSinu piramide.
Gledajuci piramidu odozdo prema gore ona se suzava i svaki sljede¢i stupanj namirnica zauzima
manju povrsinu piramide, odnosno to bi znacilo, priblizavanjem prema kraju piramide sve bi se

namirnice trebale jesti manje.
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Kako bi djecu potaknuli na razmisljanje o tome $to treba jesti viSe, a §to manje, mozemo
im ponuditi da zajedno sastavimo vlastitu piramidu prehrane. Tijekom toga naravno treba biti
kreativan, piramida se moze sastojati od stvarnih namirnica ili pak od slika.

Na dnu piramide nalaze se Zitarice 1 njihovi proizvodi koje treba najviSe unositi, na
sljede¢em stupnju prema gore je voée i povrée, ¢iji unos bi trebao biti nesto manji od Zitarica.
Slijede bjelancevine i zadnji stupanj su masti i slastice ¢iji bi unos trebao biti najmanji.

9.3.KAKO POTAKNUTI DJECU DA JEDU ZDRAVIJE

Vrac¢amo se na spoznaju kako su djeci u hrani glavni uzor roditelji, no poneka djeca su
vrlo izbirljiva i teSko ¢e uzeti nesto novo. Zbog toga je u poticanju zdrave prehrane potrebna
roditeljska akcija, kreativnost, istrazivanje 1 strpljenje.

Djeci nudimo novu hranu, stavljamo je na stol, a oni sami odlucuju Sto ¢e i koliko pojesti.
Pri tome se na njih ne smije vrSiti pritisak ili ih moliti, ako roditelji nadziru da dijete ne uzima
grickalice ono se nece zasititi i tada ¢e mozda probati hranu (Gavin i sur., 2007). Kada su u
pitanju izbirljiva djeca, sigurno je da ih se nece ostavljati gladnima, ali nikad ne bi trebalo
odustajati od ponude zdravih i razli¢itih namirnica. Sto se ti¢e kreativnosti, neka ¢e djeca mozda
jesti razlic¢ito voée ili povrée rezane na razli¢ite oblike (oblik srca, trokuta) ili se pak mogu
napraviti neki izrazi lica (o¢i, usta u obliku smjeska, nos). Pustite djecu da sudjeluju u
pripremanju hrane jer to kod njih moZe izazvati osjecaje poput srece, a istovremeno ¢e znati da su
sudjelovali u pripremi i znat ¢e §to jedu. Tijekom obroka pozeljno je jesti zajedno, obiteljski jer
se tako razvijaju dobre navike. Za probu hrane djeci se mogu nuditi male koli¢ine i pozeljno je
ugasiti televiziju tijekom jela (Gavin i sur., 2007).

9.4. RAZVIJANJE ZDRAVIH PREHRAMBENIH NAVIKA

., Zdravi, pozitivni stavovi o nacelima prehrane mogu biti dozivotan dar koji éete pokloniti svojoj
djeci — a i samome sebi. Ne zaboravite da cée vase odluke o kupnji namirnica, kuhanju obroka i
narucivanju u restoranima utjecati i na vasu djecu. *“ (Gavin i sur., 2007, str. 26).

Pravilna prehrana klju¢na je za normalan razvoj djeteta i prevenciju i lijeCenje pretilosti.
Da bi mogli govoriti o razvijanju zdravih prehrambenih navika vaZan je roditeljski stav prema
hrani i odabir pravih namirnica. Bitno je proucavati, isprobavati novu hranu, vidjeti §to nam se
svida, a $to ne. Razgovor o hrani za stolom je dobrodoSao, a moze biti vrlo koristan (Kimmel 1

Goledenson, 2007)
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Bilo bi najlakse kada bi djeca od samog pocetka jela cjelovite namirnice, no to nije uvijek
tako zbog ¢ega uvodenje novih namirnica ¢esto predstavlja problem. Kada se mijenjaju navike to
mora biti postepeno i bez prisile.

Gavin 1 suradnici u svojoj knjizi govore o odgoju slusanja vlastitog tijela. To bi znacilo da
djeci osim ponude hrane treba pomo¢i kako da nauce prepoznati kada su gladni, a kada siti. Osim
toga djeci se nikako ne smiju u potpunosti zabraniti grickalice i slatkisi jer ¢e se dijete, kada dode
do takvih namirnica, prejesti §to nikako nije dobro (Gavin i sur., 2007). Kao pozitivan segment za
razvoj zdrave prehrane bitna je i kupovina namirnica koja se moze organizirati kao obiteljski

izlet.

9.5. JE LI DIJETE DOISTA GLADNO?

Da bi smo mogli znati jeli dijete zapravo gladno moramo s njime puno razgovarati. lako
vecina zna kada je gladna, a kada sita ponekad moze doci do toga da zaborave na te signale §to
moze dovesti do debljanja (Gavin i sur., 2007). Gavin i sur. govore kako predskolska djeca ¢esto
govore da su gladna §to im je zamjena za neke druge osjecaje, na primjer dosadu. Djeca tako
mogu napraviti poveznicu dosade s hranom $to znaci da ¢e jesti kada im je dosadno i tako se
moze razviti pretilost. Zbog toga djeci kada kazu da su gladna treba postavljati pitanja kao $to su
,Hoces li da se igramo?*“ Ako dijete pristane na igru i zaboravi na glad, roditelji ¢e znati da
dijete nije bilo gladno, nego mu je samo nedostajalo paznje (Gavin i sur., 2007). Osim toga, treba
paziti da se na dijete ne vrsi prisila da mora pojesti sve §to mu se stavi na tanjur jer to itekako
moze dovesti do pretilosti. Dijete ¢e razviti dobre osjecaje, ako je u dobrom okruzenju.

9.6. ZED I NAPITCI

Djeci treba izbjegavati nudenje gaziranih sokova koji su puni Secera i nezdravi, kao i
kupljenih vo¢nih sokova koji isto tako nisu zdravi. Djeca ranije Zivotne dobi ne bi trebala uopce
konzumirati takve sokove jer su vrlo zasitni. Osim toga, djeca ¢e ih Cesto popiti previsSe zbog
Cega Ce unositi manje hrane (Gavin i sur., 2007). Ne moZemo u potpunosti zabraniti takve stvari,
ali bi trebale biti strogo kontrolirane. Pi¢a koja bi djeci mogli ponuditi su recimo voda, domaci
cijedeni sok, mlijeko koji su puno zdravija varijanta koja pogoduje napretku djeteta i smanjuje
mogucnost pretilosti.

9.7. LOSA HRANA
Losa hrana nije potrebna nikome od nas, a pogotovo djeci jer slabi njihov imunoloski

sustav i uzrokuje debljanje. Sol je potrebna djeci mladoj od godinu dana samo u onoj prirodnoj

17



mjeri koju sadrzavaju namirnice (Kimmel i Goldenson, 2007). Bijeli $ecer koji je Stetan zbog
povecanog gubljenja magnezija 1 minerala putem mokrenja i smanjuje koli¢inu vitamina B
(Boban Peji¢, 2007). Djeci takoder nije potrebna preradena hrana i napici, rafinirane masnoce,
kofein i aditivi (Boban Peji¢, 2007) pa bi trebalo izbjegavati unos namirnica bogatih ovim

sastojcima.

10. SPAVANJEM PROTIV PRETILOSTI

Kako bi organizam djece funkcionirao normalno i dobro, vazan je dobar i kvalitetan san.
Iako je djeci potrebno vise sna nego odraslima, to ne zna¢i nuzno da ¢e djeca ujutro spavati duze
od odraslih jer djeca Cesto legnu ranije od odraslih. Bebama je potrebno oko 16-18 sati sna, dok
je djeci predskolske dobi potrebno 10-12 sati ( Udovicich Corelli, n.d.). To znaci da djeca trebaju
i¢1 spavati na vrijeme i1 da im se ne smije remetiti ritam. Djeca koja premalo spavaju ¢esto mogu

imati problema s koncentracijom i umorom §to moze dovesti do lijenosti i nedostatka kretanja.
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11. TJELOVJEZBA

Fizitkoj aktivnosti vazno je posvetiti veliku paznju. Sto bi se dogodilo kada bismo samo
lezali ili sjedili? Odgovor je vrlo jednostavan, nasi misi¢i ne bi bili aktivni i doslo bi do njihova
slabljenja Sto moZze uzrokovati znacajne poremecaje u nasem tijelu. Djecu treba poticati na
svakodnevnu tjelovjezbu kako bi jacali svoje miSi¢e 1 kosti. Zdrava tjelovjezba kao i uvodenje
nove prehrane treba biti postepena. Treba uvoditi teze zadatke, ali kroz neko odredeno vrijeme.
Vjezbanje mozemo uvoditi i kroz igru. Igra je djeci zabavna, a tijekom igre djeca su obi¢no u

pokretu.
11.1. ZASTO JE DJECI POTREBNA TJELESNA AKTIVNOST?

Djeci je potrebna tjelesna aktivnost za pravilan i zdrav rast i razvoj, kako bi ostali zdravi
tijekom cijelog zivota. Redovita tjelovjezba pomaze izgradnji jaanju tijela i razvoju vjeStina
(Gavin i sur., 2007). Najbolji nac¢in napredovanja i uvjezbavanja osnovnih vjestina je upravo
ponavljanje. Koliko i kako ¢e djeca vjezbati ovisi o njihovoj dobi i stupnju razvoja (Gavin i sur.,
2007). Nikako ne treba prisiljavati djecu na nesto Sto njima nije zabavno i u ¢emu ne zele
sudjelovati. Igre koje djeci mogu biti zanimljive su igre s pokretima, igre lovice ili ples uz glazbu.

Da bi djetetove potrebe za tjelesnom aktivnoscu bile zadovoljene, djeca bi u dobi izmedu
jedne i tri godine prema preporuci trebala dnevno biti aktivna oko sat i pola, u dobi izmedu tri i
sedam godina oko sat i pola do dva (Gavin i sur., 2007).

11.2. KAKO DOCI U FORMU?

Tjelesna aktivnost u djeci kao i u odraslima moze izazvati osjecaj zadovoljstva i srece.
Ako nikada nismo vjezbali ne¢emo znati kako se ti osjecaji bude i zato je potrebno poticati djecu
na vjezbanje. ,, Tjelesna aktivnost je svako pokretanje velike skupine miSi¢a koje rezultira
izgaranjem vece koli¢ine kalorija...“ (Gavin i sur., 2007, str. 56). Da bi mogli vjezbati potrebno
je postici dobru tjelesnu kondiciju koja se postize redovitim vjezbanjem. Djeca se prirodno vole
kretati, a tijekom igre na igraliStu vjezbaju tri osnovne elementa kondicije: gipkost, snaga i
izdrzljivost (Gavin i sur., 2007). U formu je jednim dijelom moguée do¢i putem igre, ali i
posebnih vjezbi koje se izvode za svaku od ova tri elementa.

Kako bi potaknuli djecu na svakodnevnu tjelovjezbu potrebno je da djeca imaju pozitivna
iskustva u vjezbanju i dobru motivaciju koju im pruzaju odrasli. Pozitivan stav prema vjezbanju
kod djece treba razvijati jer djeca tako podizu i svoje samopouzdanje (osim svojih sposobnosti

hrabri ih i njihov izgled), uZivanje u aktivnostima i prihvacanje od strane vr$njaka i odraslih.
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Osim toga, djeca unapreduju svoje vjestine (Gavin i sur., 2007). Djecu treba pouciti pravilnom
vjezbanju koje ukljucuje zagrijavanje, srediSnji dio i hladenje. Aktivnosti trebaju biti razli¢ite
kako djeci ne bi postale dosadne. I ovdje mozemo ukljuciti kreativnost tako da zajedno s djecom
sastavljamo dnevni plan i redoslijed vjezbi, tada dijete samo moze predloziti vjezbe koje mu se
svidaju. Roditelj zatim moze predloziti jo§S neku vjezbu i ukoliko se djetetu svidi kasnije ¢e je
sam predlagati. MozZe se sastaviti i dnevnik aktivnosti pa se njegovi napredci mogu tamo biljeziti,
moze se biljeziti i ono Sto dijete najviSe voli i tako se moZe uzivati u zajednickom pracenju
aktivnosti (Gavin i sur., 2007).
11.3. MOTIVACIJA PRETILOG DJETETA

Pretiloj djeci Cesto problem predstavlja sam pocetak vjezbanja. Strah od vjezbanja moze
se javiti zbog srama, djeca se boje da ¢e postici losije rezultate od vr$njaka, moze se javiti i strah
od povrede i niz drugih strahova. Dijete moze biti i lijeno i lak§e mu je na primjer sjediti i jesti
umjesto da se pokrene. Tada motivacija igra veliku ulogu u pocetku djetetova vjezbanja. Kao
motivacija mogu nam posluziti knjige, na primjer ,,Bucko” u kojem autorice daju savjete
roditeljima i djeci slikovito prikazuju Zivot pretilog djecaka i daju savjete za zdrav Zivot.

Fizicka aktivnost ima veliki utjecaj na tijelo, a to je osobito vazno kod pretilih osoba.
Djeci kojoj je tesko poceti vjezbati treba pronaci aktivnosti koje su mu zanimljive (Gavin, i sur.,
2007). To moze ukljucivati razli¢ite aktivnosti poput plivanja, igre lovice, odlazak u park. Ako je
djeci ugodnije vjezbati kod kuce, to im treba omoguciti kao 1 izbor sportske odjece, a zajednicko
vjezbanje je takoder korisno (Gavin i sur., 2007). Prije pocetka vjezbanja potrebno je dobiti
lije€nicko odobrenje.

Pretila se djeca lakSe mogu ozlijediti 1 zato ih nikad ne treba kritizirati 1 usporedivati s
drugima. Djeca pod pritiskom svog trenera ili roditelja mogu se forsirati §to moze rezultirati
ozljedama, ali i osjecajima poput manje vrijednosti, nemoci i sli¢no. Djecu se ne bi smjelo ni
podmicivati grickalicama, ¢okoladnim proizvodima jer to takoder ima Stetan utjecaj 1 djeca ¢e
vjezbati samo kako bi pojela cokoladu §to nije dobra motivacija. Na kraju vjezbanja najvaznija je
pohvaliti dijete jer pohvala budi dodatnu motivaciju (Gavin i sur., 2007). Prilikom vjeZbanja
vazno je piti dovoljno tekucine.

11.4. ORGANIZIRANJE VJEZBA/IGARA
Kako je vjezba vazna od predskolske dobi djeci se mogu organizirati razlicite aktivnosti u

zatvorenim prostorima i na otvorenom ukoliko vrijeme pogoduje tome. Od najranije dobi
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pokretom djelujemo na sprjeavanje pretilosti pa je djeci potrebno omoguciti $to viSe kretanja i
organizirati vjezbe ili pak igre.

Prvi primjer odnosit ¢e se na djecu izmedu jedne i tri godine. Ono §to djeci te dobi
mozemo omoguciti nama ¢e izgledati vrlo jednostavno, no djeci je to svakako teze. Tjelesna
aktivnost moze biti penjanje po stubama i penjalicama uz nadzor (Gavin i sur., 2007). Dijete tako
savladava hodanje po stubama i usput stjeCe osjecaj sigurnosti u sebe i osobu pod ¢ijim je
nadzorom. To vodi ka razvoju samopouzdanja u daljnjim tjelesnim aktivnostima.

Drugi primjer biti ¢e za djecu u dobi izmedu tri i pet godina. Djeca u ovoj dobi nesto su
stabilnija i bolje odrzavaju ravnotezu. Djeci primjerice mozemo organizirati jutarnje razgibavanje
od glave prema nogama. Jutarnja tjelovjezba moze ih dovesti do boljeg raspolozenja. Kada djeca
steknu naviku vjezbanja i sami ¢e krenuti ¢im se ustanu malo se razgibati, sami ¢e birati vjezbe ili
zamoliti nekoga da im pokaze novu vjezbu.

Tre¢i primjer odnosi se na same predskolce u dobi izmedu Sest 1 sedam godina. U toj dobi
djecu ¢e na aktivnost mozda potaknuti i ormar sportske opreme: lopte, golovi, elasti¢ne trake,
frizbi, Cunjevi, kugle i koturaljke (Gavin i sur., 2007). Djeci mozemo organizirati ,,mali
nogomet®, a ukoliko se dijete srami u pocetku igrati s vrSnjacima, najprije moze igrati s obitelji

dok ne stekne samopouzdanje.

12. KAKO NAUCITI DIJETE DA BUDE ZDRAVO | U DOBROJ FORMI?

Djeca u predskolskoj dobi idealni su ucenici kada je rije¢ o usvajanju zdravih navika,
prehrane i vjezbanja i zato je na djecu potrebno djelovati ve¢ u toj dobi, a ne cekati da dijete
postane pretilo. Primjer je najvazniji ucitelj. Djecu treba uciti prema vlastitim iskustvima i onome
Sto zagovaramo. Ako djeci govorimo nesto ,,dobro®, a pritom radimo drugacije od onoga Sto smo
rekli vrlo je vjerojatno da ¢e djeca usvojiti ono $to smo napravili, a ne §to smo rekli jer djeca nas
cesto oponasaju. Na primjer, ako im kazemo da je brokula fina i zdrava, za stolom nudimo djeci
brokulu, ali je mi ne Zelimo jesti, dijete je isto vjerojatno nece htjeti jesti.

Djeci treba dopustiti da jedu kada zele, kada su gladni i prestati kada su siti. Djeca ove
dobi dobro raspoznaju osjecaj gladi i sitosti (Gavin i sur., 2007).

U naviku cijele obitelji trebalo bi prije¢i da budu aktivni 1 pri tome ne smijemo
prisiljavati dijete na nesto $to ono ne zeli. Obiteljskom aktivno$¢u u¢imo djecu kako je fizicka

aktivnost jednako vazna za odrasle kao i za djecu (Gavin i sur., 2007).
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12.1. ISTRAZIVACKI DIO

U istrazivanju je provedeno mjerenje tjelesne tezine i visine dvadesetero djece, desetero
djecaka i deset djevojCica. Mjerenje je provedeno u dvije odgojne skupine, mladoj odgojnoj
skupini u kojoj su djeca u dobi izmedu cetiri 1 pet godina i starijoj jasli¢koj skupini u kojoj su sva
djeca u dobi od tri i Cetiri godine. Djeca su vagana pomocu digitalne vage, visina je mjerena
krojackim metrom uz pomo¢ odgajateljice, a indeks tjelesne mase prema formuli visine dijeljenje
s tezinom na kvadrat. Procjena stanja uhranjenosti biti ¢e prikazana prema podatcima sa stranice
Skolica zdrave prehrane u kojima je navedeno da je stanje uhranjenosti ispod 5. percentila
pothranjenost, izmedu 5. i manje od 85. percentila je normalna tjelesna tezina, izmedu 85. i manje
od 95. percentila je prekomjerna tjelesna tezina, a sve §to je iznad 95. percentila je pretilost.

Mjerenja su provedena s ciljem da se ustanovi koliko je djece pretilo te usporedbe
zastupljenosti pretilosti u djevojCica i djecaka. Najprije ¢u prikazati izmjerene podatke u tablici 1
objasniti zastupljenost pretilosti prema spolu. Podatci obuhvacaju dob, visinu, tjelesnu tezinu,
indeks tjelesne mase (ITM) i percentile.

Za procjenu percentila za djevojcice koristila sam sliku 9, a za djecake sliku 10.
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Slika 1. Graf percentila za djevojéice, izvor:

https://www.cdc.gov/growthcharts/data/set1clinical/cj411024.pdf, preuzeto: 16. lipnja 2020, ucrtano:

samostalno
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2 to 20 years: Boys NAME oo
Body mass index-for-age percentiles RECORD #

kg/m’ AGE (YEAR: kg/m®
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Puterie May 20 2000 prostes 1674

Slika 2. Graf percentila za dje¢ake, izvor:

https://www.cdc.gov/nccdphp/dnpao/growthcharts/who/examples/example4 _pop_cdc_bmi.htm, preuzeto:

16. lipnja 2020, ucrtano: samostalno
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BR. | DOB (god., mj.) | TIELESNA VISINA (cm) | ITM (kg/m2) Percentili
TEZINA (kg)

1. |30 18,9 104 17,5

2. |30 15,2 100 15,2

3. 3.2 16 95,5 17,5

4. |33 15,3 102 14,7 .
5. |40 18,9 115 14,3 15.
6. |45 18,7 111 15,2 50.
7. |46 17,3 106,5 15,3 50.
8. |47 20,7 112,5 16,4 80.
9. |47 16,5 102 15,9 65.
10. | 5,0 19,2 115 14,5 25.

Tablica 1. Prikaz podataka za djevojCice
Pothranjenost Normalna tezina @ Prekomjerna tjelesna tezina @ Pretilost

Prema tablici 1. moZzemo zakljuciti kako je veéine djevojCica koje su sudjelovale u
istrazivanju normalne tjelesne tezine, ¢ak 80% djevojcica. Dok je 20%, odnosno dvije djevojcice

prekomjerne tjelesne tezine. Takoder mozemo vidjeti da je jedna djevojCica na granici prema

prekomjernoj tjelesnoj tezini, njezin ITM je 16,4, a iznos percentila 80.

BR. | DOB (god., mj.) | TJELESNA VISINA (cm) | ITM Percentili
TEZINA (kg)

1. |31 14.4 94.5 17.2

2. |32 18.5 99 18.9

3. |33 21.7 104 20.1

4. |33 14.9 94.5 16.7 75
5. |34 16.6 105.5 14.9 15
6. |43 17.9 109.5 14.9 25
7. |45 15.6 102.5 14.8 25
8. |48 15.8 103 14.9 25
9. |49 16.5 107 14.4 15
10. | 4,11 16.9 106 15.0 30

Tablica 1. Prikaz podataka za djecake
Pothranjenost Normalna tezina @) Prekomjerna tjelesna tezina @ Pretilost

Prema tablici 2. koja prikazuje podatke za djecake mozemo zakljuciti kako je sedam
djecaka, 70%, normalne tjelesne tezine. Jedan djecak, 10%, je prekomjerne tjelesne teZine, a
dvojica, 20% je prekomjerne tjelesne teZine.

Kada bi usporedivali dobivene podatke za djevojcice 1 djeCake prema ove dvije tablice
vidimo da je u vrti¢u u kojem su provedena mjerenja pretilost veca kod djecaka jer nemamo ni

jednu pretilu djevojicu. Prekomjerna tjelesna tezina ucestalija je kod djevojcica, dvije su
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djevojcCice prekomjerne tjelesne tezine dok je djecak samo jedan. Ipak najvecéi broj djece je
normalne tjelesne tezine.
12.2.  JEDNODNEVNI JELOVNIK

Da bi dijete izmedu cetiri 1 Sest godina, normalne tjelesne tezine zadovoljilo svoje potrebe
za hranom potreban mu je dnevni unos hrane otprilike od 1600 Kcal, ali se manja odstupanja
mogu tolerirati (Vucemilovi¢ i Vuji¢ Sisler, 2007). Navedenih 1600 kalorija potrebno je
razdijeliti na pet obroka koje djeca trebaju imati u danu, a to su dorucak, prva uzina, rucak, druga
uzina i vecera. Ukoliko kod djeteta znacajno povecamo iznos kalorija koje ono dnevno unosi
poticemo nastanak pretilosti. U nastavku ¢e biti prikazan primjer dnevnog jelovnika u kojem ¢e
biti izbrojane kalorije svakog jela kako bih prikazala §to sve dijete moze dnevno unijeti. Djeci
nikako ne smijemo uskracivati obroke ili hranu. Kako bi dijete zadovoljilo potrebe za svim
vrstama hrane, potrebno je samo dobro organizirati jelovnik. Raznolika i zdrava prehrana
omogucit ¢e djetetu dovoljno energije za svakodnevne aktivnosti, a njegove zelje pri tome ¢e biti

zadovoljene.

OBROK NAZIV JELA KOLICINA | KALORIJE
Kukuruzne pahuljice 409 147 Kcal
Dorucak Jogurt 2,8 m.m. 100g 52,8 Kcal
Banana 2009 158 Kcal
Keks petit 259 104 Kcal
Uzina 1 Cijedeni sok od narance 110g 45 Kcal
Naranca 100g 35 Kcal
Juha od teletine s Zlicnjacima (teletina, mrkva, 759 79,55 Kcal
persin, celer, cvjetaca 1 Zli¢njaci)
Peceni pileci batak ili zabatak na ulju 55¢ 108 Kcal
Rucak Pire krumpir s mrkvom (krumpir, mrkva, 163g 137,5 Kcal
mlijeko, margarin, sol)
Zelena salata s raj¢icom (zacinjena s soli, 1089 59,39 Kcal
maslinovim i suncokretovim uljem i jabu¢nim
octom)
Polubijeli kruh 50g 114 Kcal
Limunada (limun, $ecer, voda) 1969 40,72 Kcal
Banana 100g 79 Kcal
UZina 2 Mlije¢ni sladoled 100g 154 Kcal
Jagode 200g 52 Kcal
Vecera Mlijeko 2509 142,5 Kcal
Integralni keks 259 110 Kcal

Tablica 2. Prikaz jelovnika
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Kada pogledamo ovaj jelovnik mogli bi re¢i da je doista ,Saren i bogat svim
namirnicama potrebnim za rast i razvoj djeteta, a ukupan zbroj kalorija kojeg bi dijete unijelo u
jednome danu prema ovom jelovniku bio bi 1618,46 Kcal. Planiranim jelovnicima djeci mozemo
omoguciti da budu siti i zdravi.

Pravilna prehrana vaZzna je za odrzavanje normalne tjelesne tezine isto kao Sto je i
svakodnevna fizicka aktivnost.

12.3. PREDLOZAK VJEZBI

Osim primjera jelovnika, predstavit ¢u i primjer vjezbi za jedan dan, optimalno vrijeme
vjezbanja u danu je oko 60 minuta, jedan sat vjezbi moZe se rascjepkati na vjezbanje nekoliko
puta u danu u kra¢im vremenskim periodima. Tijekom vjezbanja vazno je imati pauze i vjezbati
unutar granica mogucnosti kako ne bi doslo do ozljeda. Potrebno je piti dovoljno tekucine u
svrhu prevencije dehidracije.

U predlosku se nalazi opis vjezbi s odgovaraju¢om slikom za nacin izvodenja. Modeli
koje izvode vjezbe su djecak i djevojéica u dobi od Cetiri godine. Predlozak sadrzava petnaest
vjezbi za cijelo tijelo.

1. vjezba: Istezanje vrata

Pocetni polozaj je stoje¢i, noge su spojene, a laktovi savinuti tako da su ruke na

bokovima (ruke mogu biti i ispruzene uz tijelo). Izvode se pokreti glave naprijed-

nazad, lijevo desno.

Slika 3. Pocetni poloZzaj, izvor: vlastiti Slika 4. Pomicanje glave u desno, izvor: vlasiti
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Slika 5. Pomicanje glave prema

- T Slika 6. Pomicanje glave prema dolje, izvor: vlastiti
natrag, izvor: vlastiti

2. vjezba: Istezanje ruku
Pocetni polozaj je stojeci, noge su spojene, lakat jedne ruke savinut je tako da je ruka
na prsima, a druga ruka je uz tijelo. Izvodi se istezanje jedne ruke (desne ruke u desnu

stranu, lijeve ruke u lijevu stranu), vracanje u pocetni polozaj. Isto se ponavlja za

drugu ruku.

Slika 7. Istezanje lijeve ruke u lijevu stranu, izvor: vlastiti

27



3. vjezba: Kruzni pokreti rukamaPocetni polozaj je stojeci, noge su spojene, a ruke su uz

tijelo. Izvode se kruzni pokreti u ramenu jednom pa drugom rukom.

Slika 8. Kruzni pokreti lijevom rukom, izvor: vlastiti
4. vjezba: Istezanje trupa
Pocetni polozaj je stojeci, noge su u raskoraku, a ruke uz tijelo. Izvodi se istezanje

trupa prema naprijed, ruke se spustaju prema stopalima pri ¢emu se istezu trup i noge.

Slika 9. Istezanje trupa i nogu, izvor: vlastiti

5. vjezba: Istezanje trupa i nogu
Pocetni polozaj je sjedeci, noge su ispruzene i1 blago raSirene. Vrsi se pokreti rukom

prema stopalima pri ¢emu se isteZu trup i noge.
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Slika 10. Pocetni polozaj, izvor: vlastiti Slika 11. Istezanje trupa i nogu, izvor: vlastiti
6. vjezba: Svijeca
Pocetni polozaj je leze¢i na ledima, ruke su uz tijelo, a noge ispruzene. Izvodi se

podizadnje nogu prema gore, noge bi trebale ostati ispruzene i spojene, odize se i

zdjelica od podloge.

Slika 12. Pocetni poloZzaj, izvor: vlastiti Slika 13. Svijeca, izvor: vlastiti

7. vjezba: Balansiranje na balansnoj podlozi

Djeca stoje na balansnoj podlozi i prebacuju tezinu s lijeva na desno i obrnuto, mogu
prebacivati tezinu unaprijed i unazad.

Slika 14. Balansiranje, izvor: vlastiti
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8. vjezba: Hod po stepenicama

Stepenice za dje¢ju dob mozemo napraviti od manjih kvadra. Cilj je da se djeca penju

uz stepenice 1 spustaju natrag na podlogu.

Slika 15. Podetni poloZaj, izvor: vlastiti Slika 16. Hod uz stepenice, izvor: vlastiti

9. vjezba: Most
Pocetni polozaj je leZe¢i na ledima, noge su savijene u koljenima, a ruke ispruZzene uz
tijelo. Izvodi se podizanje kukova prema gore pri ¢emu se 1 donji dio leda odvajaja od

podloge.

Slika 18. Most, izvor: vlastiti
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10. vjezba: Odizanje nogu od podloge
Pocetni polozaj je leze¢i na ledima, noge i ruke su ispruzene uz tijelo. lzvodi se

odizanje jedne noge od podloge, zadrzavanje i vra¢anje u pocetni polozaj. Isto se

ponavlja i s drugom nogom.

Slika 19. Odizanje noge od podloge, izvor: vlastiti
11. vjezba: Odizanje nogu i ruku od podloge
Pocetni polozaj je leze¢i na trbuhu, noge su ispruzene, a ruke su ispruZene iznad

glave. Izvodi se odizanje jedne noge i suprotne ruke od podloge.

il

Slika 20. Pocetni poloZzaj, izvor: vlastiti Slika 21. Odizanje noge i suprotne ruke, izvor: vlastiti

/

12. vjezba: Iskorak
Pocetni poloZzaj je uspravni, stojeci pri ¢emu ruke mogu biti na bokovima ili uz tijelo.

Izvodi se iskorak jednom nogom pri ¢emu se ta noga savija u koljenju.
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Slika 22. Iskorak, izvor: vlastiti
13. vjezba: Preskakanje prepreke
Potrebno je postaviti prepreku koja odgovara fizickom razvoju dijeteta. Dijete zatim

upucujemo kako da preskoci prepreku.

Slika 23. Preskakanje prepreke, izvor: vlastiti
14. vjezba: Podizanje utega
Pocetni polozaj je stojeci, dijete u ruci drzi ,,uteg” koji podize iznad glave. Uteg moze

predstavljati obican Stap.

Slika 24. Dizanje utega, izvor: vlastiti
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15. vjezba: Tréanje na mjestu

Tréanje na mijestu moze se provodi izmjenom nacina tréanja, a to mode biti niski skip

ili visoki skip.

Slika 25. Visoki skip, izvor: vlastiti
Primjer ovih vjezba moZze pomo¢i pri organiziranju treninga za razgibavanje i troSenja
kalorija. Djecu je vazno nauciti pravilno vjezbati i prilagoditi im vjeZbe, one moraju biti zabavne
i zainteresirati djecu, potrebno je organizirati i pauze onda kada djeca to zele ili kada mislimo da

su potrebne. Zbog toga je potrebna kreativnost u osmisljanju programa vjezbanja i koriStenje

razli¢itih pomagala.
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13. PREDSKOLSKE USTANOVE

Rad predskolske ustanove u sebi nosi znac¢ajnu vaznost za djecji zivot, kako fizicki tako i
psihicki. Budu¢i da djeca svakodnevno provode vecinu ili bar polovicu dana u vrtiu bitno je
organizirati dje¢ji dan tako da ne bude monoton, da se ne pojavljuju stalno iste aktivnosti, hrana i
pice. U vrti¢u su djeci omogucena cCetiri obroka. To su dorucak, rucak i dva meduobroka. Svaki
vrti¢ bi u dogovoru s zdravstvenom voditeljicom trebao raditi tjedni plan prehrane pri tomu
pazedi na nutritivne vrijednosti namirnica i ono §to je djetetu potrebno za pravilan rast i razvo;j.
Djeci se za doru¢ak moze ponuditi razli¢ite pahuljice, namazi, riblje pastete, za rucak razli¢ito
meso s prilozima kao $to je raznovrsno povrée, riba, variva i slicno, a za meduobroke razno voce
ili ponekad jogurt.

Dorucak u vrti¢u svakako treba ponuditi djeci, no ako ne Zele jesti ne treba ih prisiljavati,
mozda su djeca jela kod kuce ili jednostavno nisu gladna. U takvih ih slu¢ajevima moramo
upoznati s time da kazu odgojiteljicama, ako ¢e biti gladni.

Sto se ti¢e tjelovijezbe u vrticu ponekad je dobro organizirati jutarnje vjeZbanje s
odgojiteljima u kojima djeca mogu pokazati svoje znanje ili oponasati odrasle i drugu djecu. Pri
vjezbanju se treba osvrnuti da ono bude pravilno kako ne bi imalo negativne posljedice.
Pozornost valja obratiti i na djecu koja Ceto tijekom vjeZbanja pasivno sjede 1 ne Zele se ukljuciti.
Tada treba biti kreativan i motivirati takvu djecu da se ukljuée. Moze se i individualno
razgovarati s djetetom da nam ukaZe na probleme koji ga sprjeCavaju u vjezbanju kako bi ih
zajedno 1 uz pomo¢ stru¢nog tima pokusali rijesiti, pri ¢emu je vazno povjerenje djeteta u odrasle.
lako se u vrti¢u zapravo stalno kre¢emo kroz razne igre poput igara s pjevanjem i plesanjem,
tr€anjem u prirodi, u vrtickom dvoriStu ili Setnji, potrebno je organizirati 1 neke specificne
aktivnosti s kretanjem.

Neki vrti¢i nakon svog standardnog programa organiziraju i kinezioloSke satove koje
vode odgojiteljice s zavrSenim edukacijama ili kineziolo§kim fakultetom. Program treba biti
dobro osmisljen 1 treba paziti na zdravlje djece. Budu¢i da je raspored djece u danu ponekad
pretrpan treba se paziti da djeca ne zamrze vjezbanje jer ih ,,netko* tjera na to protiv njihove
volje. Program moze biti koristan ukoliko djeca imaju volju za time i ukoliko su dovoljno
motivirana.

Program u vrticu omogucuje popodnevni odmor koji je vazan faktor djecjeg razvoja.
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ZAKLJUCAK

Pretilost je epidemija koja je zahvatila cijeli svijet, to je veliki suvremeni problem koji se
neprestano Siri. Sve je veéi broj djece predskolske dobi koja se suoCava s ovim problemom.
Pretilost uzrokuju razni faktori - genetski ¢imbenici u tome imaju veliku ulogu, no nisu
neznacajni ni okoliSni utjecaji. Problem pretilosti moZzemo provjeriti pomocu indeksa tjelesne
mase (ITM) koji nam moze pokazati stupanj pretilosti, buduéi da je sama pretilost vidljiva okom.

Djeca koja imaju prekomjernu tjelesnu tezinu Cesto su izloZzena izrugivanju zbog cega
mogu biti povucena, izolirana od strane vr$njaka, usamljena i nedostaje im samopouzdanja.
Takva se djeca Cesto zatvaraju prema svojoj okolini §to nikako nije dobro za djetetov drustveni i
psiholoski razvoj. Osim posljedica na drustveni i psihicki razvoj djeteta, pretilost moze
uzrokovati nastanak ozbiljnih zdravstvenih problema i komplikacija. Moze uzrokovati dijabetes
tipa 2 i mnoge druge, jednako ozbiljne bolesti.

Kako bismo izbjegli sve ove komplikacije, pretilost bi bilo najbolje prevenirati, odnosno
suzbiti njezin nastanak. To znaci da na dijete trebamo utjecati prije nego Sto dode do pretilosti.
Potrebno je od najranije dobi djelovati na dijete vlastitim primjerom, tjelovjezbom i zdravom
prehranom. Ako ipak pretilost postoji, potrebno je poduzeti mjere lijeCenja. One najprije
podrazumijevaju promjenu nacina zivota. To bi znacilo da treba promijeniti prehrambene navike,
istrazivati o pretilosti i korisnim namirnicama i receptima, uvesti tjelovjezbu koja je od velikog
znacenja za mrSavljenje 1 pravilan rast i1 razvoj djeteta. Ako ove dvije metode nisu dovoljne
primjenjuje se farmakoterapija 1 kirurSko lijeCenje koje se provodi samo u odredenim
slu¢ajevima.

Za djecu dojenacke dobi vazna je konzumacija maj¢inog mlijeka koje je najbolje za
dijete. Osim $to je mlijeko puno hranjivih tvari koje dijete treba dobiti, dojenjem dijete uci
samostalno jesti. Dijete tako zapravo regulira koliko ¢e mlijeka pojesti 1 nec¢e se prejedati.
Problem moze nastati kada majka ne prepoznaje zahtjeve male djece pa mu za svaku vrstu placa
ponudi mlijeko. Dijete tako u buduénosti neé¢e prepoznavati razlicite osjecaje, vec¢ se za neke od
njih misliti da su glad. Naj¢es¢i je primjer kada dijete dosadu zamjenjuje gladu pa jede. Zato
valja prepoznati kada je dijete doista gladno, a kada nije. Nakon dojenja slijedi ponuda zdrave
hrane djeci. Zdrave prehrambene navike potrebno je razvijati od malena. Djeci treba ponuditi
razli¢ite namirnice viSe puta - moZda mu se prvi puta nece svidjeti, a sljede¢i ho¢e. Vazno je

nuditi namirnice iz sve Ccetiri skupine piramide zdrave prehrane. U postizanju zdravih

35



prehrambenih navika vazno je djeci biti uzor, a obiteljski obroci i poticajno okruzenje bez prisile
kljuéni su za sveukupni cilj. Tijekom obroka treba ugasiti televiziju, a djeci za piti ponuditi vodu
ili prirodne sokove, nikako gazirane i druge sokove pune Secera.

U sprjeCavanju i lijeCenju pretilosti, osim prehrane, vazna je koli¢ina sna i tjelovjezbe.
Fizi¢ka aktivnost od velikog je znaCenja za lokomotorni sustav djeteta, odnosno za pravilan rast i
razvoj. Naviku vjezbanja takoder treba razvijati od malena. Tjelesna aktivnost ukljucuje
pokretanje tijela (miSica) i sukladno time gubljenje kalorija. Kako bi motivirali dijete trebamo mu
biti podrska i ne smijemo ga sputavati kritikama. Djeci moZemo organizirati razlicite igre kako bi
se kretala. Pohvale su korisne kod djece kao motivacija, a korisno je i vjeZbanje zajedno s djecom
te pruzanje uzora djetetu. Vazno je nauciti pravilno vjezbati kako ne bi doslo do razlicitih ozljeda
bududi da su pretila djeca sklonija istim. Tijekom vjezbanja potrebno je unositi dovoljno tekuéine
kako bi sprijecili dehidraciju, najbolje je konzumirati vodu.

Vaznu ulogu u cjelokupnom procesu borbe protiv pretilosti imaju budu¢i otac i majka.
Prije planiranja djeteta vazno je da su roditelji zdravi, da imaju zdrave navike i normalnu tjelesnu
tezinu. Obitelj koja odgaja dijete ima veliko znacenje u djetetovu zivotu i upravo ga ona potice na
kretanje i daje mu hranu dok je maleno. S djecom se je potrebno igrati, ograniciti mu boravak
pred televizijom ili igranju racunalnih igra, omoguciti mu kretanje kako unutar prostorija tako i
vani. Budu¢i da su roditelji uzor djetetu, oni svojim primjerom moraju djetetu pokazati Sto od
njega Zele. Ako Zele da dijete jede zdravo i oni trebaju jesti zdravo jer ¢e inace dijete Zeljeti istu
nezdravu hranu Kkoji oni jedu. Ponekad djeci treba omoguciti konzumaciju grickalica i ¢okolade
jer ako im se to u potpunosti zabrani, kada dodu do takve hrane, prejest ¢e se.

Koliko su u Zivotu djeteta vazni roditelji koji ga odgajaju i brinu o njemu, toliko je vazna i
predskolska ustanova u kojoj dijete boravi dok su mu roditelji na poslu. Zato je vazno da rad u
takvoj ustanovi bude organiziran, da se djeca kre¢u kroz igru, odlaze u Setnje i da se pomno
isplanira jelovnik djecjeg vrtica.

Djeca u predskolskoj dobi dobri su ucenici za usvajanje novog 1 zdravog nacina zivota,

ako imaju dobar uzor i poticaj.
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1ZVOR SLIKA
Slika 1. Graf percentila za djevojcice, izvor:

https://www.cdc.gov/growthcharts/data/set1clinical/cj411024.pdf, preuzeto: 16. lipnja 2020.,

ucrtano: samostalo
Slika 2. Graf percentila za djecake, izvor:

https://www.cdc.gov/nccdphp/dnpao/growthcharts/who/examples/example4 pop cdc bmi.htm,

preuzeto: 16. lipnja 2020., ucrtano: samostalo
Slika 3. Pocetni polozaj, izvor: vlastiti
Slika 4. Pomicanje glave u desno, izvor: vlasiti
Slika 5. Pomicanje glave prema natrag, izvor: vlastiti
Slika 6. Pomicanje glave prema dolje, izvor: vlastiti
Slika 7. Istezanje lijeve ruke u lijevu stranu, izvor: vlastiti

Slika 8. Kruzni pokreti lijevom rukom, izvor: vlastiti

Slika 9. Istezanje trupa i nogu, izvor: vlastiti

Slika 10. Pocetni polozaj, izvor: vlastiti

Slika 11. Istezanje trupa i nogu, izvor: vlastiti
Slika 12. Pocetni polozaj, izvor: vlastiti
Slika 13. Svijeca, izvor: vlastiti

Slika 14. Balansiranje, izvor: vlastiti

Slika 15. Pocetni polozaj, izvor: vlastiti

Slika 16. Hod uz stepenice, izvor: viastiti

Slika 17. Pocetni polozaj, izvor: vlastiti

Slika 18. Most, izvor: vlastiti

Slika 19. Odizanje noge od podloge, izvor: vlastiti
Slika 20. Pocetni polozaj, izvor: vlastiti

Slika 21. Odizanje noge i suprotne ruke, izvor: vlastiti
Slika 22. Iskorak, izvor: vlastiti

Slika 23. Preskakanje prepreke, izvor: vlastiti
Slika 24. Dizanje utega, izvor: vlastiti

Slika 25. Visoki skip, izvor: vlastiti
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Izjavljujem da je moj zavr$ni rad izvorni rezultat mojeg rada te da se u izradi istoga nisam

koristila drugim izvorima osim onih koji su u njemu navedeni.

(Vlastorucni potpis studenta)
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