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SAZETAK

Temu ,,Pretilost kod djece predskolske dobi* odabrala sam zbog toga sto me
zabrinjava porast pretilih osoba u svijetu, a pogotovo djece. Glavni uzroci ove bolesti, koju
nazivamo i globalnom pandemijom, su nepravilna prehrana i nedovoljna tjelesna aktivnost.
Cilj ovog rada je osvjestiti sve roditelje i oni koji e to tek postati, te osobe koje su na bilo koji
nacin ukljuceni u odgojno-obrazovni proces djeteta, o vaznosti edukacije o ovoj bolesti koja
moZze nastupiti ve¢ u majcinoj utrobi. Predstaviti im istrazivanja koja pokazuju koliki je broj
,,bucmaste ““, njima slatke djece, djece zapravo pretio i prijeti im opasnost od niza zdravstvenih
problema, ukoliko se ozbiljno ne pristupi tom problemu. Potaknuta time, istraZivanje sam i
sama provela u odgojno-obrazovnoj skupini. Rezultati su samo potvrdili cCinjenicu, da se
pretilost javija ve¢ u predskolskoj dobi.

Samim time Sto sam majka jednogodisnje djevojcice i Sto na taj problem gledam iz roditeljske
perspektive, apeliram na roditelje da se educiraju o vaznosti zdrave prehrane, da se kuhanje u
vlastitoj kuhinji ne zamijeni restoranima brze hrane zbog nedostatka vremena, da se smanji
udio slatkisa i soli, a poveca udio vode koji se unosi u organizam, da se poveca tjelesna

aktivnost i boravak na svjezem zraku.

Kljucne rijeci: pretilost, uzroci, posljedice, losa prehrana, neaktivnost

SUMMARY

I chose the topic "Obesity of children in preschool age™ because | am concerned about
the growth of obese people in the world, especially children. The main causes of this disease,
which we also call a global pandemic, are improper diet and insufficient physical activity.
The aim of this paper is to make all parents and those who are about to become aware, and
those who are in any way involved in the educational process of the child, aware of the
importance of education about this disease that can occur in the womb. Introduce them to
research that shows how many "chubby", sweet children, children are actually threatened and
they are in danger of a number of health problems, if this problem is not taken seriously.
Encouraged by this, | conducted the research myself in an educational group. The results only
confirmed the fact that obesity occurs as early as preschool age.
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By being the mother of a one-year-old girl and looking at the problem from a parental
perspective, | urge parents to educate themselves about the importance of a healthy diet, not
to replace cooking in your own kitchen with fast food restaurants due to lack of time, to reduce
sweets and salt. , and increases the proportion of water that is taken into the body, to increase

physical activity and stay in the fresh air.

Key words: obesity, causes, consequences, poor diet, inactivity



UvoD

., Najdeblja smo generacija u povijesti covjecanstva, broj pretilih i dalje alarmantno
raste. Sjedala u kazalistima, kinematografijama, autobusima treba prepraviti i prilagoditi
nasim sve Sirim straznjicama. Medutim tiskanje u sjedala (ili hlace) nije ono najgore. Biti
predebeo ili ne biti u formi Cesto je uzrokom vrlo ozbiljnih drustvenih i dusevnih problema.* (

Gavin, Dowshen, Izenberg, 2007, str.8)

Svijet se u zadnjih nekoliko godina bori sa problemom koji je puno ve¢i i ozbiljniji od
maloljetnickog nasilja, droga, zagadivanja okolisa ili terorizma, a u kojem su najugrozeniji
najmadi narastaji — djeca. ( Virgilio, 2009.)

Dijete je bi¢e koje ne razumije stvari, ne razumije Sto je zdravo a §to ne. MoZe
razlikovati jedino ono §to mu je ukusno i ono §to mu nije ukusno, a gledaju¢i danaSnju hranu,
rijetko mozemo naci nesto $to nam nije ukusno. Zbog modernog i uzurbanog nacina zivota,
obiteljski ruckovi za stolom, odrzavaju se samo vikendom ili blagdanom (ako), dok se u tjednu
zbog nedostatka vremena poseze za pojednostavljenom, brzom, prekalori¢nom, obilnom
hranom koja u sebi ima viSe nezdravih masti nego li vitamina i1 hranjivih sastojaka. No, problem
¢ak 1 nije to Sto jedemo toliko nezdravu hranu. Konzumacija zdravih namirnica ne jamc¢i nam
odlicnu formu 1 zdravlje. Bit je u koli¢ini obroka a isto tako i u izbacivanju energije, Sto
podrazumijeva tjelesnu aktivnost. Danasnji parkovi su pusti, djeca se viSe ne igraju na ulici.
Sve to je zamijenila moderna tehnogolija koja nas je prikovala za trosjed, zbog kojeg se energija
(koju bi dijete trebalo potrositi putem igre, tréanja, vjezbanja...) nagomilava u tijelu. AKo je uz
televiziju prisutna 1 konzumacija ,,grickalica® i1 tako zvane ,,brze hrane“, rezultat ¢e biti

ocekivan — pretilost.

Cilj istrazivanja indeksa tjelesne mase kod djece u odgojno-obrazovnoj ustanovi, bio je
ustanoviti moze li se pretilost doista razviti ve¢ u predSkolskoj dobi u nadi da ¢e rezultati

probuditi spoznaju kod roditelja o vaznosti zdrave prehrane za razvoj njihovog djeteta.



1. PRETILOST

Prekomjernu tjelesnu tezinu definiramo kao preveliku koli¢inu tjelesne
masnoce koja je opasna za zdravlje svih ljudi a ponajvise djece. (Montignac, 2005). U
danasnje doba, dramati¢an je porast pretile djece u svijetu, pa tako i u Hrvatskoj.
Montignac u svojoj knjizi ,,.Djecja pretilost navodi da se u Francuskoj udio pretile
djece u dobi od 4 1 5 godina povecao sa 1,8% na 4,9%. Slican porast zabiljezen je i u
Njemackoj, gdje se udio pretile djece u dobi izmedu 7 1 14 godina povecao sa 5,3% na
8,2 posto (djecaci) te sa 4,75% na 10% (djevojcice). U Sjedinjenim Americkim
Drzavama pretilost se svakih 5 godina udvostrucuje. lako smo mislili da je SAD vodec¢i
po broju pretilosti u svijetu, Montignac navodi kako je to zapravo Kina, u kojoj se broj
pretile djece u posljednjih 10 godina utrostrucio, te se ta brojka svake godine povecava
za 10%.

Pretilosti moramo shvatiti vrlo ozbiljno. Uo¢imo li problem u ranoj fazi, lakse ¢e
se rijesiti nego kad problem eskalira. Uocavanjem i rjeSavanjem problema od najranije
dobi u pretile odrasle osobe odrast ¢e samo 20 posto pretilih ¢etverogodiSnjaka. 40
posto sedmogodiSnjaka ¢e postati pretilo u odrasloj dobi ukoliko problem ne krenemo
rjeSavati na vrijeme a cak 80 posto tinejdzera je izloZzeno pretilosti u odrasloj dobi jer
se problem nije uocio na vrijeme. ( Gavin i suradnici, 2007).

Na pretilost se naj¢es¢e gleda kao na estetski problem, no problem je puno ozbiljniji
nego Sto izgleda. Pretilost je jedan od klju¢nih ¢imbenika za razvoj niza
kardiovaskularnih,ortopedskih i ginekoloskih bolesti, razvoj dijabetesa tipa 2, oteZzano
disanje, psihosocijalni problemi i niz drugih problema koje ima pretila osoba. ( Brali¢,
Armano, Buljan Guina, Drnasin, Catipovié, Ferek, Ivi¢, Jokovi¢ Oreb, Hegedu—
Jungvirth, Karin, Kuvaci¢, Hrasti¢c-Novak, Hanic¢ar, Labura, Lako§, Markic,
Mateskovi¢, Matkovi¢, Spori§, Stojanovié Spehar, Pavic¢i¢ Dokoza, Poli¢, Radonié,

Roje, Vrdoljak, Vrdoljak, Vuceti¢, Zakarija-Grkovi¢, 2012.)



1.1.

1.2.

Klasifikacija pretilosti

Na stranici Kreni zdravo.hr (https://www.krenizdravo.hr/mame-i-bebe/zdravlje-

djece/pretilost-kod-djece-vrste-uzroci-posljedice-i-prevencija , 3.9.2020.) navode se

dvije glavne vrste pretilosti — primarna i sekundarna pretilost.

Primarna pretilost (sinonimi su konstitucionalna, idiopatska, jednostavna,
monosimptomatska) je ona u kojoj je gomilanje masti u organizmu vode¢i i uglavnom

jedini problem. Oko 97% pretile djece ima ovaj oblik pretilosti.

Sekundarna pretilost (sinonimi su simptomatska, polisimptomatska, slozena) je ona
kod koje je prekomjerna debljina simptom neke druge bolesti. Zastupljena je u 3%

populacije.

Pretilost djece u Hrvatskoj

Na stranicama Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo objavljeno je europsko
istrazivanje pretilosti pod nazivom ,,Europska inicijativa pracenja debljine u djece* (
https://www.hzjz.hr/wp-content/uploads/2018/05/CroCOSI-izvjesce-HR-web.pdf
3.9.2020.) u kojem je Hrvatska drzava 2015./2016. po prvi puta sudjelovala. Svrha

istrazivanja je na temelju mjerenja tjelesne visine, tjelesne mase i opsega struka i
bokova prikupiti usporedive podatke u cilju rutinskog pracenja statusa uhranjenosti
djece u dobi od 6 do 9 godina te na temelju dobivenih podataka dobiti uvid u status

uhranjenosti djece nizih razreda osnovnih skola u Hrvatskoj u odnosu na druge zemlje.

Prema rezultatima istrazivanja u Hrvatskoj je 35 % djece u dobi od 8 do 8,9
godina s prekomjernom tjelesnom masom, od toga 31 % djevojcica i 38,7 % djecaka.
Prama tim brojkama, Hrvatska je medu prvih pet europskih zemalja po broju pretile

djece.

10


https://www.krenizdravo.hr/mame-i-bebe/zdravlje-djece/pretilost-kod-djece-vrste-uzroci-posljedice-i-prevencija
https://www.krenizdravo.hr/mame-i-bebe/zdravlje-djece/pretilost-kod-djece-vrste-uzroci-posljedice-i-prevencija
https://www.hzjz.hr/wp-content/uploads/2018/05/CroCOSI-izvjesce-HR-web.pdf

2. INDEKS TJELESNE MASE (ITM)

ITM ili body mass index — BMI je omjer izmedu tjelesne tezine i visine. Smatra
se vrlo pouzdanim parametrom u pracenju promjena tjelesnih masnoca. Prema
misljenju stru¢njaka, indeksom tjelesne mase, preciznije se odreduje koli¢ina masnog

tkiva, nego li je to moguce mjerenjem koznih nabora. (Montignac, 2005)

Montignac u svojoj knjizi ,,Djecja pretilost“ (2005) navodi jednadzbu kojom

izraCunavamo indeks tjelesne mase:

Tezina u kg

ITM =

(visina u metrima x visina u metrima)

Irena Brali¢ i suradnici u knjizi ,,Kako zdravo odrastati*“(2012), navode kako je
pozeljno barem dva puta godisnje izmjeriti visinu i tjelesnu masu djeteta kako bi se

mogla pratiti vrijednost indeksa tjelesne mase.

I'TM kod odraslih osoba 1 djece, nece se isto procijenjivati iz razloga Sto je kod
odraslih osoba jedan parametar u jednadzbi konstantan, a to je visina. Djeca rastu iz
dana u dan te se njihova visina stalno mijenja. Zbog pracenja tjelesne mase djeteta,
podaci se prikazuju graficki. ITM prikazujemo na osi Y, a dob djeteta na osi X te se

dobivene vrijednosti prikazuju percentilnim krivuljama. (Montignac 2005)

.....

kojima prijeti pretilost te ju, u suradnji sa roditeljima, sprijecili ranom intervencijom, a
u danasnje vrijeme kada broj pretile djece raste iz dana u dan, evidentiranje i pracenje

ITM tablica nam je od velike pomoci u suzbijanju ove bolesti. ( Gavin i suradnici, 2007)
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Slika 1: Prikaz ITM-a za djecake Slika 2: Prikaz ITM-a za djevojéice

lzvor: Garvin i suradnici, 2007 lzvor: Garvin i suradnici, 2007

O tablicama raspona percentilnih krivulja, Montignac navodi:
., Prosjecna tezina nalazi se na 50. percentilu. Djeca ciji je ITM ispod 10. percentila
smatraju se pothranjenom; ona ¢iji je ITM izmedu 10. i 90. percentila normalno su
uhranjena djeca; za djecu s ITM-om izmedu 90. i 97. percentila smatra se da imaju
prekomjernu tjelesnu tezinu, a ona ciji je ITM iznad 97. percentila smatraju se pretilom

djecom. * (Montignac, 2005, str.13.)

. UZROCI PRETILOSTI

Pretilost se kod ljudi javlja zbog nerazmjera izmedu prevelikog unosa energije
1 nedovoljne potrosnje te iste energije tj. nebavljenje tjelesnom aktivnoscu pa se tako
viSak energije koja se nije iskoristila, skladisti u organizmu u obliku masnog tkiva. (
Brali¢ i suradnici, 2012.) Uzroka pretilosti ima vi$e a oni mogu biti: genetski, okolisni,
psiholoski ili patoloski. Tako su oni jedni od uzroka pretilosti, danasnja istrazivanja
pokazala su da je upravo neuravnotezena kvaliteta prehrane u najranijoj zivotnoj dobi
glavni uzrok zbog kojeg ¢e doci do pretilosti u djecjoj, ali i odrasloj dobi. (Montignac,
2005)
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Jozo Jel¢i¢ u svojoj knjizi ,, Debljina Bolest stila zivota* (2014) navodi kako je

tjelesna teZina uzrokovana 60% vanjskim ¢imbenicima, a 40% genetskom osnovom.

3.1. Nasljedni uzroci za razvoj pretilosti

Pretilost je Cesto nasljedna. Pretili roditelji vrlo vjerovatno ¢e imati i pretilu
djecu. Ako je jedan od roditelja pretio, rizik od pojave pretilosti kod djeteta je 40%.
Ako su oba roditelja pretila, rizik od pretilosti raste na 80%. Djeca pretilih majki u
prvim mjesecima viSe napreduju od djece ¢ije majke imaju normalnu tjelesnu
tezinu, $to pokazuje na urodenu sklonost debljanju. (Komnenovi¢,2010)

Iako se nasljede smatra kao jednim od uzoraka za razvoj pretilosti, stru¢njaci
nisu sigurni jesu li djeca pretila zbog pretilosti njihovih roditelja ili zbog nezdravog
nacina zivota. ( Montignac, 2005)

3.2. Prehrana kao uzrok za razvoj pretilosti

Dokazano je da lose prehrambene navike majke u trudnoé¢i, mogu kod djeteta
razviti pojacanu sklonost prema odredenoj vrsti hrane kao S$to su Secer i
ugljikohidrati s visokim glikemi¢nim indeksom, Sto ¢e zasigurno rezultirati
prekomjernoj tjelesnoj tezini djeteta. (Montignac, 2005)

Osim losih prehrambenih navika koje nam mogu biti urodene, zbog nepravilne
prehrane koju je majka konzumirala, pretilost se moze pojaviti i ako preobilno i
brzo konzumiramo hranu, imamo pogresno vrijeme obroka (kasno navecer), ako
preskac¢emo obroke (osobito dorucak), ako dugi vremenski period ne konzumiramo
hranu §to dovodi prvo do gladovanja a kasnije do prejedanja. Nepridrzavanje
pravila 5 manjih obroka tijekom dana, nedovoljan unos voca, povréa i vode te
prekomjeran unos Secera i slatkiSa, soli te hrane bogate kalorijama takoder

pripadaju uzrocima nastanka pretilosti.

3.3. Nedostatak tjelovjezbe kao uzrok razvoju pretilosti

13



4,

4.1.

4.2.

Nedostatak tjelovjezbe rezultira razvoju pretilosti zbog prevelikog nakupljanja
energije iz hrane a nema nacina na koji bi se ona mogla izbaciti zbog fizicke
neaktivnosti. Redovite vjezbe pomoc¢i ¢e djeci u regluriranju tjelesne teZine.
Preporucuje se vjezbanje tri puta na tjedan oko pola sata za djecu do tri godine i sat
vremena za djecu od tri godine.

U moderno doba, djeca sve viSe vremena provode ispred racunala, televizije,
igraju igrice a drustvene igre i igre u parkovima ih ne zanimaju ili su im dosadne.
Roditelji bi trebali ograniiti vrijeme mirovanja kod djece, $to znaci ograniciti
gledanje televizije. Stru¢njaci smatraju da djeca mlada od dvije godine uopce ne bi
smjela gledati televiziju, dok bi djeci starijoj od dvije godine trebalo ograniciti

vrijeme gledanja na najvise dva sata.

POSLJIEDICE PRETILOSTI

Zdravstveni problemi

Poznato je da debljina u bilo kojoj dobi nosi sa sobom odredene zdravstvene
rizike 1 bolesti. U danasnje vrijeme zabrinjavajuce je da sve mladi ljudi obolijevaju od
bolesti za koje smo prije mislili kako nas ¢ekaju u starosti. Debljina kod mladih ne
nosi sa sobom samo nezadovoljavajuéi estetski izgled ve¢ i brojne zdravstvene
probleme koji mozda nece biti vidljivi odmabh ali ¢e se zasigurno pojaviti u skorijoj
buduénosti. Prekomjerna tjelesna tezina predstavlja rizik po zdravlje jer povisuje
krvni tlak, razinu kolesterola u krvi, povecéava rizik za pojavu dijabetesa tipa II,
povecava rizik za sr¢ani i mozdani udar, opterecuje zglobove 1 kraljeznicu, uzrokuje
poremecaje spavanja i otezano disanje i na kraju uzrokuje prijevremenu smrt
(https://www.zzjzdnz.hr/hr/zdravlje/kardiovaskularno-zdravlje/134,preuzeto
23.8.2020.)

Psihosocijalni problemi

Na internetskoj stranici Djecji centar.com(http://www.djecji-
centar.com/Psiho%20uzroci%?20i%20posljedice%20pretilosti%20-%20Grubic.pdf ,
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preuzeto 23.8.2020.), navode se psihosocijalne posljedice nastale zbog pretilosti, koje
utjecu na kvalitetu Zivota. Znanstveno je dokazano da pretila djeca imaju znacajna
ograni¢enja u podrucju fizickog funkcioniranja, opéeg 1 mentalnog zdravlja te
stvaranju samopouzdanja i razvoju pozitivne slike o sebi. Vec¢ina njih srami se svog
tijela, ¢ak ga i mrzi. Pretila djeca su zatvorenija te teSko stupaju u kontakt sa drugom
djecom. IzloZeni su izrugivanjima od strane vr$njaka, koji ih zbog debljine smatraju
lijenima, ruznima, prljavima ili glupima. Posljedica toga je 1 nemogucénost stvaranja
prijateljstava. 90% pretile djece je uvjereno da bi zadirkivanje i zlostavljanje vr$njaka
prestalo kada bi smrSavili, a 58% smatra da bi imali vise prijatelja. U brojnim
istrazivanjima dokazano je da se kod pretile djece anksioznost i depresivnost javljaju
cesc¢e nego kod vrsnjaka normalne tjelesne mase. Svjedoci smo sve ve¢em broju

samoubojstava u svijetu, a ve¢ina njih je povezana sa depresivnosti i anksioznosti.

,,» Ponekad igramo nogomet na igraliStu, ali to ne volim previse jer mi veliki
decki dobacuju:“Hajde, debeli, dodaj loptu, debeli!* Ah, $to to ne volim! Ne volim ni
kada mi se rugaju Jurica-izjelica ili Jure, Jure, prazni tanjure. Pitao sam mamu zasto
su me nazvali Juraj, a ona mi je rekla:*“Zato Sto je to tati i meni najljepSe ime na svijetu,
Bucko moj!*“ Tada sam shvatio da nije stvar u imenu. Zvali bi me Izjelica i kada bih se
zvao Domagoj. Zato sam prestao igrati nogomet, a dosadile su mi i palacinke kod tete
Biserke i sok s Lukinim tatom. Radije kod kuce grickam ¢okoladice i gledam televiziju
ili igram igrice na racunalu. ,,Stalno si u ku¢i, ljude se mama i tata. Ali meni je tako
bolje. Nitko za mnom ne vice debeli! debeli! osim Martine. Onda ja u inat pojedem jos
jednu cokoladicu ili jo§ jedan sendvi€ ili kikiriki, ili §to §to mi se nade pri ruci. Ba§ me

briga! (Beki¢, Pokrajac-Bulian, 2003., str.19, ,,Bucko®)

. KADA JE VRIJEME ZA ZABRINUTOST?

Pretilost je sam po sebi razlog za zabrinutost, osobito ako se javi ve¢ u djecjoj
dobi i to prije Seste godine Zivota jer se tada javlja prirodni obrat u metabolizmu
tjelesnih masnoc¢a. Ukoliko se taj obrat kod djeteta pojavi 1 ranije, u dobi od Cetiri ili
pet godina, vrlo je vjerovatno da ¢e to dijete biti pretilo 1 sada i1 kasnije u odrasloj dobi.

1z tog razloga roditelji bi morali pozorno pratiti porast tjelesne tezine u prvim godinama
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djetetovog Zivota jer su one presudne za razvoj pretilosti. Jo§ jedan od uzroka zbog
kojih bismo mogli pretpostaviti da se radi o pretilosti djeteta je taj Sto pretila djeca brze
sazrijevaju. Kod pretilih djevoj¢ica, menstruacija se javlja ranije nego kod djevojcica
normalne tezine (ve¢ oko devete godine zZivota). (Montignac, 2005)

Takoder, jedni od razloga zbog kojih bi trebali posumnjati u pretilost (osim mjerenja i
usporedivanja tjelesne mase) 1 potraziti lije¢nicku pomo¢, su prituzbe djece na njihovo

stanje:

,» Najvisi sam u razredu® — pretila djeca puno ranije ulaze u pubertet od svojih vr$njaka
normalne tjelesne mase zbog ¢ega su visi i spolno zreliji.

,, Bole me koljena“ — pretilost kod djece izaziva sklonost problemima sa kostima i
zglobovima zbog ¢ega se dosta €esto zale na bol u koljenima. Ta bol utjece na njihovu
tjelesnu aktivnost jer im onemogucava aktivnost. Osim toga, problemi mogu biti i puno
ozbiljniji te mogu zavrSavati ¢ak i1 operativnim zahvatima.

,» Toliko sam umoran da zaspim na satu* — pretila djeca Cesto imaju neuredan ili nemiran
san uzrokovan stanjem koje nazivamo apneja ( povremeni prekid disanja pri spavanju).
Kada se dijete ne naspava nocu, to utjee na njegov dnevni ritam te se tesko
usredotocuje na osnovne stvari kao $to je na primjer $kola.

,Cesto mi izostaju mjese¢nice” — iako se kod pretilih djevojéica menstruacija javlja
ranije nego kod ostalih, pretilost utjece 1 na njezinu neredovitost, pa ¢ak i na plodnost
u kasnijem zivotnom periodu.

,,Na satu tjelesnog odgoja ostajem bez daha* — kod bilo kakve fizicke aktivnosti, pretilo
dijete Ce ostati bez daha. Jo$ veca opasnost je ako pretilo dijete boluje od astme. U tom
slucaju debljina ozbiljno pogorsava ve¢ i onako otezano disanje djeteta. ( Gavin i

suradnici, 2007)

6. ZDRAV NACIN ZIVOTA BUDUCIH RODITELIA

Zdravstveno stanje buducih roditelja utjece na kvalitetnu oplodnju i razvoj fetusa. Buduci
roditelji trebali bi biti svjesni da je zdrav na¢in Zivota vaZan za razvoj njihovog djeteta. Stetne
tvari kao $to su pusenje ili konzumacija alkohola, trebale bi se prestati konzumirati, a pravilna

prehrana i redovita tjelesna aktivnost uvoditi u svakodnevnu rutinu. . Za sprjecavanje
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nastanka pretilosti kod djece, zdrave Zivotne navike je potrebno usvojiti jo§ u maj¢inoj utrobi,
Sto znaci da nacin zivota budu¢e majke ovisi jednim dijelom i o tome hoce li dijete biti pretilo
ili ne. Majka u procesu zaceca i trudnoce ima veéu ulogu u odnosu na oca. Tijekom trudnoce
prehrana ploda odvija se putem posteljice, te je za kvalitetnu prehranu ploda veoma vazna
prehrana trudnice. Pogresna prehrana utjece na razvoj fetusa kao i na strukturu i funkciju
njegovih organa, te moze utjecati na povecani rizik losijeg ishoda trudnoce. Trudnica mora
,jesti za dvoje — savijet koji Cesto sluSamo a potpuno je pogresan! Trudnica nikako ne bi
smjela udvostruciti koli¢inu svojih obroka jer ¢e to dovesti do pretilosti, koja u trudno¢i moze
izazvati brojne komplikacije. Time §to ¢e ona unijeti veci broj kalorija, ne znaci da ¢e
nijezino dijete dobiti vise kvalitetnih tvari i time bolje napredovati. Trudnica bi se trebala
hraniti dvostruko kvalitetnije a to znac¢i odabrati kvalitetne namirnice u normalnoj koli¢ini.
(Montignac, 2005.)

7. PREHRANA DJETETA OD RODENJA

7.1. Prehrana dojenceta tijekom prvih Sest mjeseci

Glavna hrana koju dojence tijekom prvih 6 mjeseci treba je maj¢ino mlijeko ili
mlije¢na formula. Ostale namirnice kao §to je kruta hrana, voda, sok kao i mlijeko
zivotinjskog podrijetla, treba ostaviti za period kada dijete navrsi 6 mjeseci zivota.

(Gavin i suradnici, 2007)

7.2. Dojenje

Mnoga istrazivanja dokazuju da su djeca koja doje, u manjoj mjeri izloZzena
riziku od pretilosti. Prvi razlog tome je Sto dijete koje doji moze samo regulirati
koju koli¢inu mlijeka ¢e unijeti u organizam. Drugi razlog je taj $to maj¢ino mlijeko
sadrzi sastojke koji u potpunosti odgovaraju djetetovim potrebama. Buduc¢i da mu
se sastav mijenja, ne tijekom vremena ve¢ tijekom svakog podoja, s fizioloSkog je
stajaliSta u svakom trenutku maksimalno prilagodeno potrebama djeteta. Majka

koja doji trebala bi pripaziti na svoju prehranu. Vrlo je vazno da u njezinoj prehrani
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bud zastupljene dovoljne kolicine mesa, jaja, ribe...od ugljikohidrata, trebala bi
odabrati one sa niskim glikemi¢nim indeksom, bogate vlaknima, mineralima i

vitaminima ( zeleno povrce, cjelovite Zitarice, voce...) (Montignac, 2005)

7.2.1. Kolostrum

Kolostrum je mlijeko koje se stvara tijekom prvih dana nakon porodaja.
Po svom izgledu je Zuto-narancaste boje 1 doima se gustim. Luci se u vrlo
malim koli¢inama te je iznimno ,,dragocijen* zbog svog sastava 1 koli¢ina
bjelancevina ali i1 protuupalnih stanica koje Stite imunosno nezrelo

novorodence.

7.2.2. Prijelazno mlijeko

Javlja se otprilike tjedan dana nakon porodaja. Po svom izgledu je
plavicaste boje te je znatno rjedi u odnosu na kolostrum. Po sastavu, javlja

se viSe masti, dok se udio bjelancevina smanjio.

7.2.3. Zrelo mlijeko

Stvara se krajem prvog mjeseca zivota. Ima vecu energijsku vrijednost
jer mu jo§ raste koli¢ina Secera 1 masti a udio ugljikohidrata se smanjuje.

(Brali¢ 1 suradnici, 2012)

7.2.4. Do kada treba dijete dojiti?
Nuzno je da dijete doji do navrSenih 6 mjeseci Zivota, a pozeljno je

nastaviti do prve godine uz dohranu bezmlije¢ne hrane. Tijekom druge

godine Zivota, dojenje je pozeljno ali nije nuzno. ( Percl, 1999.)
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7.3. Prehrana djeteta nakon Sest mjeseci

Nakon napunjenog Sestog mjeseca, djetetu bi trebalo uvoditi krutu hranu
(dohranu?) jer poslije tog vremena samo mlijeko vie ne moze zadovoljiti djetetove
prehrambene potrebe. (Jovanéevi¢, Sprajc Bilen, Stojanovi¢-Spehar, Marn, Jel&i¢-
Jaksi¢, Jagodi¢ Rukavina, Calopek-Butkovic’, Husar, PuZevski, Koren, Gracin,
Jezié, Mladini¢ Vuli¢, Tesovié, Skolnik - Popovi¢, Blai¢, Okovi¢, Kolar, Ljubié,

Danilcevié, Petar, Petrovi¢, Blai¢, Maragos, 2016)

Druga polovina djetetovog zivota ( navrSenih 6 mjeseci) najpovoljnija je za
pocetak dohrane. Djetetov organizam je spreman za prihvacanje novih namirnica.
Vecina roditelja smatra da je njihovo dijete spremno za pocetak uvodenja krutih
obroka i prije naveSenih 6 mjeseci, iz razloga §to im je zanimljiva hrana i odrasli
dok konzumiraju namirnice. Prerano uvodenje namirnica moze biti nepovoljno za
dijete zbog nerazvijenosti njegovog probavnog i mokra¢nog sustava. Probavni
sustav dojeceta izrazito je propustan i dopusta prolazak velikih stranih bjelancevina
Sto mozZe izazvati imunosnu senzibilizaciju organizma i razviti alergije na odredene
namirnice. Prerano uvodenje dohrane dojencetu ne predstavlja jedini problem koji
moze nastetiti djetetovom organizmu. Prekasno uvodenje namirnica moze
rezultirati potesko¢ama u prihvac¢anju novih okusa i krute hrane. ( Brali¢ i suradnici,
2012.)

Prema novim smjernicama Svjetske zdravstvene organizacije , nove namirnice
treba uvoditi jednu po jednu, u poéetku u obliku kasica i miksanih pripravaka ali ne
preguste, u malim koli¢inama (2-3 Zlice po obroku), a potom povecavati koli¢inu
do 125 ml, kasnije i do 250 ml. Namirnice treba uvoditi u razmaku od po 5-7 dana
da bi se vidjelo da li ih dijete dobro podnosi. Prednost se uvijek daje svjezim
namirnivama a tek onda zamrznutim. (Smjenice za zdravu ishranu djece uzrasta do
tri godine, 2013.)

Istrazivanja Svjetske zdravstvene organizacije potvrdila su da odgoda
uvodenja alergena u djec¢ju dohranu nece sprijeciti pojavu alergije. Upravo

suprotno. Dokazano je da kasnije uvodenje alergena kao Sto je kikiriki, jaje,

1 Sve &ime se dojenée hrani, a nije mlijeko. (Brali¢ i suradnici, 2012.)
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oraSasti plodovi, gluten ili proizvodi od kravljeg mlijeka rezultiraju veCom
mogucnosti pojave alergije na odredenu namirnicu. Stoga se namirnice koje se
klasificiraju kao alergeni, po novim smjernicama mogu uvesti sa 6 mjeseci kao i
ostale namirnice.
https://journals.lww.com/jpgn/Fulltext/2017/01000/Complementary Feeding___ A

Position_Paper_by the.21.aspx?TB_iframe=true&width=921.6&height=921.6&
foclid=IwAR3jyRkvk7 4XSGkcdbCXX 1MEDBY3LVYpB6QPG4chXjXIJ5IWi
05ZWOChE (preuzeto, 7.9.2020.)

Majka sam djevojcice od godine dana, te sam dohranu uvodila po preporuci
pedijatrice. Osim pedijatrice, na dru§tvenim mreZama postoje stranice za uvodenje
dohrane koju vodi stru¢na osoba (nutricionist?) kojim sam se takoder vodila.
Smatram da uz dana$nju tehnologiju 1 izvore koji su nam dostupni na svakom
koraku, niti jedan roditelj ne moze re¢i da se nije imao kako informirati o dohrani

djeteta i Sto je najbolje za njega.

8. PREHRANA DJETETA U VRTICU

Djedji vrti¢ je odgojno-obrazovna ustanova ¢ija je namjena odgoj, uvanje i
briga o djetetu do njegove Seste godine zivota, odnosno polaska u osnovnu skolu. Uz
obitelj, vrti¢ je najznacajniji i najodgovorniji za odgoj mladog narastaja. Dijete u
vrti¢u provede otprilike 8 sati dnevno, a to osim edukativnih sadrzaja, igre, njege itd.,
podrazumijeva i pravilnu konzumaciju prehrambenih namirnica. Prehrana u dje¢jim
vrti¢ima trebala bi se temeljiti na cjelovitim Zitaricama, sezonskom i svjeZem vocu i
povréu te smanjenim udjelima zasi¢enih masnih kiselina. Prema programu
Ministarstva zdravstva, svaki vrti¢ ima program u kojemu su naznacene sve preporuke
za dnevni unos energije i nutrijenata ovisno o duljini boravka djeteta u vrticu.
https://www.plivazdravlje.hr/aktualno/clanak/13990/Prehrana-u-djecjim-
vrticima.htmI#17932 (preuzeto 15.8.2020.)

2 https://e-usmjeravanje.hzz.hr/nutricionist
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DORUCAK VOCE RUCAK UZINA
PONEDJELTAK | Omegol s lanenim Jabuke Varivo od mahuna s kor jenastim Napolitanke, mlijeko
sjemenkama, kruh, povréem i junetinom, kruh
éaj
UTORAK Cokoladne kuglice, |Nektarine |Juha, rizoto s piletinom i povréem, Zobeno pecivo, kiselo
mlijeko mijesana salata mlijeko
SRIJEDA Polutvrdi sir, kruh, | Sljive Varivo od tikvica s korjenastim Okruglice od 3ljiva
caj povréem i svinjetinom, kruh
CETVRTAK 6Griz na mlijeku s Lubenice Krumpir gula$ s korjenastim povréem | Vitaktiv, kukuruzni
Eokoladom i junetinom, kruh francuz
PETAK Butterino namaz, Grozde Juha, sloZenac od krumpira i iverka, | Vocni jogurt
kruh, aj salata

Slika br. 7: primjer jelovnika u dje¢jem vrticu.

Izvor: internet (preuzeto 23.8.2020.) https://www.vrtic-izvor-samobor.hr/jelovnik/

Vrti¢ kao odgojno-obrazovna ustanova sluzi i za promicanje zdravog nacina
zivota. Dijete na zanimljiv i poufan na¢in moze uciti o zdravim i kvalitetnim
namirnicama, a u praksi ¢e 1 takvo jelo dobiti za meduobrok, dorucak ili ruc¢ak. Vazno
je da od najranije dobi dijete u¢imo pravilnoj i raznovrsnoj prehrani. U vrti¢ima se
ucenje o hrani moZe izvesti na mnogo zabavnih i1 edukativnih nac¢in kao §to je izrada
kutka o zdravoj i nezdravoj hrani, edukativne slikovnice i pri¢e, zabavne igre (kao $to
je kuhanje, prodaja voca i povrca na trznicama itd.), izrada piramide zdrave prehrane i
mnostvo drugih sadrzaja koje ¢e djecu na zabavan nacin osvijestiti o vaznosti pravilne

prehrane za njihov rast i razvoj.

9. PIRAMIDA PREHRANE

Piramida zdrave prehrane zasniva se na zakonu ravnoteze, umjerenosti i raznolikosti.
Osmislili su je struénjaci kako bismo svakodnevno zadovoljili potrebe za hranjivim tvarima pa

su tako namirnice rasporedili u 6 glavnih skupina:

1. Zitarice 1 proizvodi od Zitarica
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Voce
Povrce
Mlijeko 1 mlijecni proizvodi

Meso, riba i jaja

o U A W N

Masti, ulja i slatkisi

Prema ovoj piramidi upravo tih 6 glavnih skupina rasporedeno je u 4 razine. Piramidu
trebamo gledati od dna prema vrhu, to jest, na dnu se nalaze namirnice koje bismo trebali
konzumirati najviSe, dok se na vrhu nalaze namirnice koje bismo trebali jesti u manjim

koli¢inama.

Prva razina — na prvoj, ujedno i osnovnoj razini nalaze se zitarice i proizvodi od Zitarica koje
pripadaju skupini sloZenih ugljikohidrata iz kojih se energija postepeno oslobada, osjecaj
sitosti dulje traje, a bogati su i prehrambenim vlaknima.

Neki od proizvoda su: pSenica, kukuruz, riza, jeCam, kruh, peciva, tjestenina...

Druga razina — drugu razinu ¢ine i voce i povrce koji su bogati vitaminima i mineralima. Prema
preporuci stru¢njaka, dijete bi dnevno trebalo jesti 2 jedinice serviranja voc¢a i 2 do 3 jedinice

serviranja povr¢a. (Brali¢ 1 suradnici, 2012)

Tre¢a razina — sadrzi meso, jaja, ribu, mlijeko i mlije¢ne proizvode. Kod odabira mesa,

prednost treba dati piletini, puretini, ribi ispred mesa svinjetine i govedine.
Cetvrta razina — ujedno i najmanja, sadrzi masnoée, Secer, sol i slatkie. Te namirnice sadrze

dosta kalorije i trebalo bi ih konzumirati $to rijede je moguce. (Barisin A. ((2007) Piramida
pravilne prehrane, preuzeto 15.8.2020.)
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10. OSNOVNE SKUPINE NAMIRNICA

Kada govorimo o pravilnoj i raznovrsnoj prehrani ona podrazumijeva unos svih skupina
namirnica, ali trebamo paziti koju koli¢inu unosimo u organizam. Svaka skupina odgovorna je

za odredene funkcije organizma.

10.1. Ugljikohidrati

Ugljikohidrati su vazan izvor energije i polovica su svakodnevne energije koju
dobivamo putem hrane.
Ugljikohidrati se dijele na:
a) Jednostavne ugljikohidrate ( glukoza, fruktoza i saharoza) koji su zastupljeni u
vocu povréu i medu, a laktoza u mlijeku
b) SloZene ugljikohidrate (8krob) koji su zatupljeni u zitnim pahuljicama, rizi,
krumpiru, brasnu i proizvodima od brasna.

http://www.zzjzpgz.hr/nzl/38/dodatak.htm (preuzeto 7.9.2020.)

10.2. Bjelancevine

Glavni su izvor tvari za izgradnju miSica, krvi, koze, kose, noktiju i unutarnjih
organa, ukljucujuci srce i mozak. Sastavni su dijelovi svake stanice, $to ih ¢ini osnovom
zivota na Zemlji. Mogu se naci u svoj hrani osim u rafiniranim Secerima i mastima.
Bjelan¢evine zivotinjskog podrijetla kao $to Su meso, riba, jaja, sir, jogurt, imaju glavnu
ulogu u prehrani jer zadovoljavaju sve esencijalne aminokiseline koje tijelo treba.
Biljne bjelancevine nalaze se u mahunarkama, zitaricama, grahu, le¢i, pSenici, rizi,

kukuruzu, je¢mu, zobi, razi, a vecu koli¢inu bjelanc¢evina ima soja. https://www.gaz-

nutrition.com/sto-su-bjelancevine/ ( preuzeto 7.9.2020.)

10.3. Masti
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Masti koje jedemo izvor su energije i esencijalnih masnih kiselina. Masti pohranjene u
tjelesnom masnom tkivu sluze kao izolacija da bi nam bilo toplo, zastita su za vitalne organe i
nose vitamine topljive u mastima (vitamini A, D, E i K).

Dijelimo ih na:

a) Nezasic¢ene masti (namirnice biljnog podrijetla i riba)
b) Zasi¢ene masti (meso, mlijeko, vrhnje, maslac, sir)
¢) Trans-masti ( margarin, grickalice, industrijska hrana)

https://skolica-prehrane.rijeka.hr/hrana-i-prehrana/hranjive-tvari/masti/ (preuzeto
7.9.2020.)

10.4. Vitamini i minerali

Vitamini i minerali klju¢ni su za rast dje¢jeg tijela te poti¢u rad organa i stanica.
Nalazimo ih u namirnicama biljnog i Zivotinjskog podrijetla. Da bi vitamini
djelovali na nase tijelo, u prehrani trebaju biti zastupljene sve osnovne skupine od

A do K jer tijelo od svakoga ima koristi. (Gavin i suradnici, 2007)

10.5. Vlakna

Prehrambena vlakna su ugljikohidrati prisutni u biljkama koja se ne probavljaju
u probavnom sustavu. Dijelimo ih na topljiva vlakna ( voce, povrée, Zitarice te
proizvodi od Zitarica) i netopljiva vlakna ( Zitarice, proizvodi od integralnog zrna,
zeleno povrée...)

http://www.herba.hr/prehrambena-vlakna-z41 ( preuzeto 7.9.2020.)

10.6. Voda

Voda ¢ini vise od 60% odraslog organizma, a zauzima gotovo 75% prostora u djecjem
organizmu dok je ono u razvoju. Dnevno treba u tijelo unijeti od 1,5 do 2,5 litre tekucine.
https://www.plivazdravlje.hr/centar/prehrana/namirnica/73/Voda.html?fbclid=IwAR3ZmU8
Xhex1KgU4ZBpgy000QhiZ1RyOZr-WwPRgbKmSIGkpi8w5geocn8dQ (preuzeto 7.9.2020.)
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11. TJELESNA AKTIVNOST

Svako Zivo bi¢e ima sklonost da se kre¢e. Danasnjoj djeci teze je biti u formi
nego $to je to bilo prijasnjim generacijama. Utjecaj televizije i video igrice mogu
oduzeti ogromne koli¢ine vremena, koje bi dijete moglo iskoristiti na igru. Cinjenica je
da djeca ispod 10 godina provode dvostruko vise vremena gledajuci televiziju nego $to
se aktivno igraju -sto vise gledaju televiziju,to su deblja. Stav roditelja i njihov stupanj
aktivnosti imaju ogroman utjecaj na dijete. Ako ste vi aktivni, vjerovatno ¢e takvo biti
1 vaSe dijete. Medutim, ako previSe pusite, pijete alkohol, hranite se nezdravo i
nerazumno tro$ite svoju energiju, svome djetetu Saljete nezdrave poruke. Nije dovoljno
govoriti djetetu kako je pusenje Stetno dok vi sjedite u fotelji sa cigaretom u ruci. Vas

pusacki kaSalj govori glasnije od vasih rijeci. ( S.Kalish, 2000.)

11.1. Zasto djeci treba tjelesna aktivnost?

Tjelesna aktivnost za dijete jednako je vazna kao i za odraslu osobu. Tjelesna
aktivnost poboljsava zdravlje, koordinaciju, smanjuje stres, pobolj$ava spavanjete
utjeCe na stvaranje pozitivne slike o sebi. Redovita tjelovjezba pomaze rastu,
izgradnji miSica i kostiju te razvoju vaznih motorickih vjestina kod djece.

Svjetska zdravstvena organizacija preporuca svakodnevnu tjelesnu aktivnost u
trajanju od najmanje 60 minuta, najmanje 3 puta tjedno, za djecu i adolescente u
dobi od 5 do 17 godina. Tjelesna aktivnost u koli¢inama ve¢im od 60 minuta dnevno
pruzit ¢e dodatne zdravstvene pogodnosti. Tjelovjezba bi trebala ukljucivati

aktivnosti koje jacaju misi¢e 1 kosti. https://www.who.int/news-room/fact-

sheets/detail/physical-activity ( preuzeto 7.9.2020.)

11.2. Kako razviti naviku svakodnevne tjelesne aktivnosti kod djece?

Dijete tjelesno vjezbanje dozivljava kao igru, ali svi ciljevi i zadace tjelesne

aktivnosti ne mogu se ostvariti samo putem igre. Upravo njih treba provoditi tako

25


https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/physical-activity
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/physical-activity

da djeci predstavljaju zabavu i igru a ne obavezu ili prisilu. Pravilna organizacija i
zanimljive aktivnosti, klju¢ su za uspjeh u radu. ( V.Findak, 1995.)

Da bi kod djece razvili naviku svakodnevne tjelesne aktivnosti, najbolji pocetak je
da se krene sa obiteljskim aktivnostima od ranog djetinjstva. Nitko nema veci
utjecaj na dijete od njegovih roditelja. Oni su njegov uzor i oponasaju ga u gotovo
svim situacijama bile one pozitivne ili ne. Upravo zato roditelji svojim primjerom
zdravog nalina Zivota, trebaju djetetu slati ispravnu poruku, zajedno sa njim
vjezbati, trenirati i igrati se. Ukoliko se roditelji bave nekim sportom ili redovitom
tjielesnom aktivnosti, djeci ¢e biti lakSe usvojiti 1 prihvatiti navike tjelesne
aktivnosti. Najbolje bi bilo zajednicki se rekreirati sa svojom obitelji, jer se tako
djeluje na bolje zdravlje, ali i na bolje obiteljske odnose i povezanost, $to je takoder
bitno za djecu.

Susan Kalish u svojoj knjizi ,,Fitness za djecu (2000.), navodi kako su zabava,
osjecaj uspjesnosti, igranje s vrSnjacima, dijeljenje iskustava s drugim ¢lanovima
obitelji, isprobavanje razliCitih iskustava, entuzijasti¢an trener ili uc€itelj, nacini koji
¢e privuci djecu da se bave sportom. Takoder navodi i na¢ine koji odbijaju djecu od
sporta: stavljanje pobjede iznad svega ostalog, kada dijete ne vidi napredak, kada
se stalno radi jedno te ista vjezba, ismijavanje od strane prijatelja, obitelji ili trenera,

forsiranje necega Sto dijetetu nije zanimljivo.

11.2.1.Zabavne obiteljske aktivnosti
Kako bi cijela obitelj uzivala u aktivnosti, potrebno je razmotiriti Zelje 1

interese svakog €lana. Prijedlozi za aktivnosti: aerobik, voznja biciklom,
voznja kanuom, planinarenje/logorovanje, preskakivanje konopa, borilacke
vjestine, tréanje, klizanje/rolanje, skijanje, plivanje, hvatalice i skrivaca,
hodanje, vjezbanje s utezima...

Neke od navedenih vjezbi kao $to su hodanje ili tr€anje vjerovatno nece biti
zanimljive svakom djetetu, ali ga mozZete ucitini zabavnim tako da poticete
konverzaciju o prirodi, imenovanje biljaka, zivotinja, automobila. Kod

tr¢anja ubacite igru ,,lovice, natjecanje tko ¢e prvi do stabla itd.
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11.3. Kako motivirati pretilu djecu na bavljenje tjelesnom aktivnoséu?

Problem pretile djece je Sto oni nemaju volju niti motivaciju za kretanjem.
Razloga ima mnogo. Vecina pretile djece srami se svog tijela, imaju strah od
izrugivanja ukoliko ne mogu napraviti neku vjezbu itd. Dijete treba motivirati kod
svake aktivnosti ali i biti aktivan zajedno sa njime. Kada dijete vidi da vi uzivate u
sportu, ono ¢e vam se zeljeti pridruziti. Osim Sto ¢ete se zajedno kretati, odnos ¢e
se produbiti a dijete dobiti samopouzdanje i snagu jer zna da ima osobu koja ga
bodri. Kao i kod svakog drugog djeteta, pretilom djetetu aktivnost treba uciniti
zabavnom, trebamo mu dopustiti da se bavni onim aktivnostima koje ga
zanimaju.. Kod kuce uvijek mozete vjezbati uz video na televiziji, koja u ovom
kontekstu ima pozitivan u¢inak na tjelesni razvoj djeteta. Kod vjezbanja treba biti
vrlo oprezan jer su pretila djeca u loSoj kondiciji §to moze dovesti do ozljeda.
Prije pocetka tjelovjezbe pretilog djeteta, vazno je posavjetovati se sa stru¢nom
osobom, odrediti u kojem je stupnju pretilost kako bi se sprijecile moguce ozlijede
zbog opterecenja kostanog, krvozilnog i misi¢nog sustava. Aktivnost treba poceti
postupno i s manjim opterecenjima na vlastito tijelo jer postoje razine aktivnosti u
kojima srce ne moZze izdrzati odredene napore. Za pocetak se preporucuju
aerobne vjezbe® kao $to su na primjer plivanje ili hodanje, u kojima se ne
opterecuje previse vlastito tijelo.

https://miss7zdrava.24sata.hr/zdravlje/pravilno-vjezbanje-za-osobe-s-velikim-

viskom-kilograma-za-maksimalne-rezultate-16434 (preuzeto 7.9.2020.)

11.4. Tjelovjezba u vrti¢u

S obzirom da dijete provodi veci dio svog dana u odgojno-obrazovnoj ustanovi,
odgojitelj treba biti poticatelj za razlicite vrste aktivnosti. Uloga odgojitelja u
poticanju tjelesnog razvoja djeteta jest da osigura povecéanje djetetove sposobnosti
da svrsishodno koristi svoje tijelo kako bi ostvarilo niz razli¢itih zadataka. Prva

vazna tjelovjezba je jutarnja tjelovjezba. Vladimir Findak u svojoj knjizi ,, Metodika

3 VjeZzbe niskog ili umjerenog intenziteta (npr. Plivanje, tréanje, brzo hodanje...)
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tjelesne i zdravstvene kulture u predskolskom odgoju *“ (1995.)navodi da je jutarnja
tjelovjezba kratkotrajna aktivnost koja se provodi s ciljem da se dijete i njegov
organizam pripreme za druge aktivnosti toga dana. Odgajatelj ju provodi sa djecom
prije dorucka. Osim §to nas uvodi u ostatak dana, vazna je za podizanje dobrog
raspoloZzenja 1 stvaranje pozitivne atmosfere. Jutarnje vjezbe trebaju biti
jednostavne i djeci poznate. U obzir dolaze hodanje, lagano tréanje i opce pripremne
vjezbe.

Osim jutarnje aktivnosti, odgajatelj bi trebao organizirati i druge aktivnosti
tokom dana koje ¢e dijeci biti zanimljive 1 motivirati ih za kretanje. Treba teziti
tome da dijete ve¢inu vremena bude u pokretu tj. da ne miruje.

Najbolje bi bilo kada bi se vjezbe mogle provoditi na svjezem zraku.
12. KAKO SPRUIECITI PRETILOST?

Pretilost kod djece mozemo sprije€iti ranom intervencijom. Dijete od najranije dobi treba
zivjeti u zdravoj okolini $to podrazumijeva raznoliku I pravilnu prehranu cijele obitelji u kojoj
su zastupljene svjeze namirnice bogate sastojcima potrebnim za pravilan rast i razvoj. Raspored
od 5 obroka dnevno. Smanjen unos masnoca a povecana tjelesna aktivnost. Stvaranjem zdravih

navika od rodenja, sprjecava se pojava pretilosti u kasnijoj dobi.

U situacijama gdje je pretilost ve¢ nastupila, Montignac (2005) u svojoj knjizi navodi da
djetetu koje ima prekomjernu tjelesnu tezinu i treba skinuti viSak kilograma nikako ne smijemo
dozvoliti da gladuje tj. uskrac¢ivati mu obroke. Dijete je pretilo ne zato Sto previse jede, veé
zato $to jede pogresnu hranu. Da bismo sprijecili prekomjerno debljanje trebamo se pobrinuti
da ono u svoj organizam unosi sve makro- i mikronutrijente koji su potrebni. Dijete treba
promijeniti nacin Zivota. Promjena nacina Zivota treba biti pra¢ena od strane stru¢nih osoba
kao §to je lijecnik, pedijatar.

Gavin 1 suradnici (2007) u svojoj knjizi navode 3 moguca pristupa kako bi se pretilost
sprijecila u odrasloj dobi:

1. Usporavanje povecanja tezine

2. Zaustavljanje povecanja tezine

3. Qubitak tezine
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Ovdje je vazno napomenuti da bi pretilo dijete zapravo trebalo zadrzati istu tjelesnu teZinu jer
dijete joS uvijek raste te ¢e ono porastom svoje visine postati vitkije. Ukoliko dijete ima

ozbiljnijih problema sa pretilo$¢u, u proces ¢e se morati ukljuciti i gubitak kilograma.

12.1. Uloga obitelji

Vazan faktor u sprecavanju pretilosti kod djeteta je utjecaj njegove obitelji. Cijela obitelj
mora biti ukljucena u proces sprecavanja pretilosti, biti podrSka i ohrabrivati dijete te biti izvor
ljubavi. Isto tako oni su primjer svom djetetu. Obitelj moze biti jedan od uzroka pojave
pretilosti kod djece jer od pocetka nisu svi zajedno razvijali zdrave zivotne navike.

Mirjana Percl u svojoj knjizi ,,Prehrana djeteta* ( 1999., str. 74) navodi: ,,Prehrambene
navike stecene u obitelji u djetinjstvu ostaju za cijeli Zivot. Ono Sto je dijete u obitelji naucilo
o prehrani vraca se u obliku zdravlja, a to je cilj za koji se valja boriti. U tome mu moramo
posluziti kao primjer.

Osim zdrave i raznovrsne prehrane, obitelj treba biti uzor i podrska u poticanju tjelesne
aktivnosti. Dijete se nece kretati ako gleda roditelja koji cijeli dan sjedi ispred televizije.

Roditelji su uzori i motivatori koji djeci Salju poruke, bile one pozitivne ili negativne.

EKSPERIMENTALNI DIO

CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj ovoga istrazivanja je izmjeriti antropometrijska obiljezja djece predskolske dobi 1

utvrditi njihova stanja uhranjenosti, tj. utvrditi javlja 1i se pretilost ve¢ u predskolskoj dobi.

METODE RADA

1. Uzorak Ispitanika
Kao uzorak ovog istrazivanja odabrana su djeca predSkolske dobi u rasponu od 2 do 6

godina starosti. Ispitanici su ispitani u dje¢jem vrticu “Izvor” u Samoboru, 1. Rujna 2020.
godine. U ovom istrazivanju sudjelovalo je 20 sudionika od ukupno njih 21. Od toga 9

djevojcicai 11 djecaka.
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2. Uzorak Varijabli
Za izracun pokazatelja stanja uhranjenosti koriStene su antropometrijske

varijable: tjelesna visina 1 tjelesna masa. Za racunanje indeksa tjelesne mase koriSten je BMI
Calculator Child and Teen Healthy Weight
https://www.cdc.gov/healthyweight/bmi/result.ntml?&method=english&gender=m&age y=2
&age_m=0&hinches=33.858 &twp=28.66

Masa dijeteta izmjerena je pomocu osobne vage Tanita, koja je na pocetku mjerenja
bila postavljena na pocetni poloZaj, to jest 0. Visina djeteta izmjerena je krojackim metrom.

Dijete je bilo u uspravnom polozaju, mjerila se visina od dna stopala do vrha glave.

3. Obrada Podataka
Nakon dobivenih mjera djece, njihov indeks izmjeren je pomo¢u BMI

Calculator Child and Teen Healthy Wegiht koji se nalazi na internetskim stranicama
(https://www.cdc.gov/healthyweight/bmi/result.ntml?&method=english&gender=m&age y=
2&age m=0&hinches=33.858&twp=28.66)

Podaci koji su dobiveni mjerenjem indeksa tjelesne mase, provjereni su na
grafovima ( 1.12.) koji odreduju centile 1 stupanj uhranjenosti djeteta, posebno za djevojcice
i posebno za djecake. Prema grafovima, djeca koja su do 5. percentila, pripadaju grupi
podhranjene djece. Djeca koja se nalaze izmedu 5. i 85. percentile, pripadaju grupi normalno
uhranjene djece. Djeca koja se nalaze izmedu 85. 1 95. percentile, pripadaju grupi prekomjerne
tjelesne teZine, a djeca koja se nalaze iznad 95. percentila pripadaju grupi pretilih osoba. (CDC,
2000.)
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Graf 1. Centile koje odreduju IZM (za djevojcice) i prikaz ispitanih djevojcica

Izvor: internet (preuzeto19.8.2020.)
https://www.cdc.gov/growthcharts/data/setlclinical/cj411024.pdf
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Graf 2. Centile koje odreduju ITM (za djecake) i prikaz ispitanih djecaka

Izvor: Internet (preuzeto 19.8.2020)
https://www.cdc.gov/growthcharts/data/set1clinical/cj411023.pdf
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REZULTATI

Inicijali Zivotna Visina _
dicteta Spol dob (cm) Masa (kg) IT™ Percentil

E.B. Z 3 110 16 13,2 2.

D.B. M 3 95,5 15 16,6 69.

N.G. V4 3 100 14 14 5

L.G. V4 5 114 21 16,2 75.

B.H. M 4 115 22 16,6 79.
M.H. Z 4 106 17 15,1 44,

B.H. V4 3 101 25 24,5

S.H. V4 3 102 20 19,2 -
T.H. Z 2 89 13 16,4 51.

N.J. 7 3 103 20 18,9 -
M.J. M 2 88 12 15,5 19.
K.K. M 6 120 31 21,5 -
M.K. M 6 111 19 15,4 51.
B.M. M 3 94 14 15,8 45,
M.M. M 3 08 15 15,6 37.

I.M. M 3 97 14 14,9 15.
A.M. 7 4 110 22 18,2 !
I.M. M 4 107 18 15,7 53.

K.P. M 6 117 21 15,3 49,

V.P. M 2 86 13 17,6 76.

LEGENDA
Pothranjenost

Normalna tjelesna teZina
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Rezultati istrazivanja uhranjenosti djece u
odgojno-obrazovnoj ustanovi

14
12
10

Pothranjenost Normalna tjelesna Pretilost
tefina

o N = Oy 0

Rezultati istrazivanja uhranjenosti djece u
odgojno-obrazovnoj ustanovi u postocima

5%

Pothranjenost  m Normalna tjelesna tezina m Pretilost
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Rezultati istrazivanja pretilosti djece
u odgojno-obrazovnoj skupini prema
spolu

m Djevojcice

M Djecaci

RASPRAVA

Prema ovom istraZivanju ¢iji su rezultati prikazani u tablici, jedno dijete je pothranjeno
jer se nalazi na 2. percentilu. U ovom slucaju pothranjenost je uzrokovana dje¢jom
anoreksijom, §to po klasifikaciji pretilosti pripada sekundarnoj pretilosti. 14-tero djece je
normalne tjelesne tezine, od toga 10 djecaka i 4 djevojCice, od toga je jedna djevojCica na
samom dnu, $to znaéi da joj prijeti podhranjenost jer se radi o 5. percentilu. Cak petero djece
je pretilo, od toga 4 djevojcice i 1 djecak. 3 djevojcCice su u dobi od 3 godine, 1 djevojcCica je u
dobi od 6 godina, dok je djecak u dobi od 4 godine. Ovo istrazivanje je potvrdilo ¢injenicu da
se petilost javlja ve¢ u predskolskoj dobi.

Prema rezulatima istrazivanja 5% djece u odgojno-obrazovnoj skupini, u dobi od 2 do
6 godina je pothranjeno, 70% djece je normalne tjelesne tezine, dok je 25% djece pretilo. Kod

pretile djece 80% su djevojcice a 20% djecaci.
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Usporedujuci podatke istraZivanja uhranjenosti u odgojno-obrazovnoj skupini sa istraZzivanjem
koje je provedeno u Hrvatskoj, uocen je povecani broj pretile djece. U jednoj skupini ima ¢ak
petero pretile djece. Jedina razlika izmedu ovog istrazivanja 1 istraZivanja koje je provedeno u
Hrvatskoj, je to §to je prema istrazivanjima u Hrvatskoj, vecéi postotak pretilih djecaka od

djevojcica, dok je u ovom istrazivanju obrnuto. Od petero pretile djece, Cetiri su djevojcice.
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ZAKLJUCAK

Pretilost postaje sve veci problem u svijetu koji se sve ¢esce pojavljuje u predskolskoj
dobi i aktivan je kroz cijeli zivot. U eksperimentalnom dijelu dokazano je kako se pretilost
javlja ve¢ u predskolskoj dobi. Zabrinjujuca je konstatacija da je ¢ak 5-ero od ukupno 20-ero
djece u grupi pretilo. Eksperimentalni dio potvrduje 1 istrazivanje o pretilosti u predskolskoj
dobi na pocetku rada ¢ime je Republika Hrvatska smjestena na sam vrh po broju pretilosti kod
djece u europskim drzavama.

Osnovni problem pretilosti je prehrana. Danas, na svakom koraku vidamo reklame sa
brzom hranom, za kojom sve ¢e$¢e potezemo zbog nedovoljno slobodnog vremena. Glavni
problem nije Sto djeca jedu koli€inski previSe hrane, ve¢ $to jedu nezdravu hranu. RjeSenju
problema treba se posvetiti cijela obitelj. Nezdrave grickalice u ormarima i hladnjacima
zamijeniti svjezim voéem 1 povréem, jesti pet obroka dnevno ( tri glavna i 2 meduobroka).
Dijete, za kojima vecina ljudi poseze, nemaju nikakvu dugotrajnu korist u lijeCenju debljine.
Vecina njih izaziva ,,yo-yo** efekt.

Osim prehrane, glavni problem je i neaktivnost. Djecu treba poticati na aktivnost jer se

kretanjem trosi energija i kalorije koje dovode do razvoja pretilosti ako se nagomila u tijelu.
Zapamtimo, dijete ne¢e samo vjezbati ukoliko nema kvalitetan primjer i podrsku.
Iako je danasnji nacin Zivota uzurban, trebamo osvijestiti problem pretilosti 1 posvetiti mu se.
Truditi se uociti problem pretilosti i mijenjati nacin zivota cijele obitelji jer se bolest jedino
tako moZe iskorijeniti. Pretilom djetetu pruZiti podrSku i biti mu uzor, ne dopustiti da ga djecja
zadirkivanja pokolebaju 1 da padne u depresiju. Ohrabrivati ga i ne dopustiti mu da se osjeca
manje vrijednim jer sva su djeca jednaka, bila ona debela ili mrSava, visoka ili niska, crna ili
bijela.

Utvrdeno je i1 da pretilost utjee na Zivotni vijek, pa tako Michel Montignac u svojoj
knjizi ,,Djecja pretilost™ navodi jednu tuznu, ali istinitu tezu: ,,Mnogi od danasnjih mladih
roditelja doZivjet ce smrt viastite djece od posljedica pretilosti ili dijabetesa.

Pomozimo nasoj djeci, usadimo im zdrave zivotne navike kako bi imali zdraviji i

.....

4 https://www.fitness.com.hr/prehrana/dijete/Yo-yo-efekat.aspx
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Izjavljujem da je moj zavrsni rad izvorni rezultat mojeg rada te da se u izradi istoga nisam

kosristila drugim izvorima osim onih koju su u njemu navedeni.
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