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SAZETAK

Tjelesna aktivnost je svaki pokret tijela koji se izvodi aktivacijom skeletnih miSica i
koji zahtijeva potroSnju energije, a obuhvaca aktivnosti na poslu, aktivnosti vezane uz
transport, aktivnosti vezane uz odrzavanje kucanstva i1 aktivnosti u slobodno vrijeme.
Poticanje tjelesne aktivnosti potrebno je poceti od najranije dobi. Kako je tjelesna aktivnost
sve vaznija, pogotovo u danasnje vrijeme kada se sve manje krecemo, cilj ovog istrazivanja
bio je ispitati povezanost tjelesne aktivnosti roditelja i djece predskolske dobi. U istrazivanju
je sudjelovalo 155 ispitanika (N=155). Tjelesna aktivnost roditelja ili staratelja ispitana je
putem skracene verzije The International Physical Activity Questionnaire (IPAQ), a tjelesna
aktivnost djece upitnikom The Children's Physical Activity Questionnaire (CPAQ). Rezultati
su pokazali kako 67,1% djece zadovoljava smjernice Svjetske zdravstvene organizacije za
djecu od 5 do 17 godina o minimalno 60 minuta dnevno u tjelesnim aktivnostima umjerenog
do visokog intenziteta. S druge strane, 60% roditelja ili staratelja zadovoljava smjernice za
odrasle o minimalno 30 minuta dnevno tjelesne aktivnosti umjerenog intenziteta. Znacajni
koeficijenti povezanosti stambenog prostora dobiveni su u varijablama WHO roditelj
(r=,140) $to ukazuje da oni koji Zive u stanu znacajno viSe zadovoljavaju preporuke WHO za
odrasle, zatim smjer povezanost UTA djeca (r=,-173) pokazuje znacajno manju tjednu
tjelesnu aktivnost djece, a koeficijent pozitivnog smjera s varijablom SED roditelj (r=,216)
navodi da je sedentarna dnevna tjelesna aktivnost znacajno visa kod roditelja koji Zive u stanu.
Nadalje, djeca ¢iji roditelji zadovoljavaju preporuke WHO-a provode znacajno manje minuta
tjedno u telesnim aktivnostima visokog intenziteta (r=-,186) te viSe minuta tjedno u tjelesnim
aktivnostima niskog intenziteta (=,147). Znacajan pozitivni koeficijent korelacije dobiven je
izmedu visoke tjelesne aktivnosti roditelja i djece (1=,183). Negativna povezanost izmedu
umjerene i niske tjelesne aktivnosti djece (r=-,137) kao 1 sedentarne aktivnosti djece (r=-,166)
pokazuje da djeca koja provode vise minuta tjedno u umjerenim aktivnostima, znacajno
manje vremena provode u niskima i1 sedentarnima. Koeficijenti korelacije varijable umjerena
tielesna aktivnost djece s varijablom visoka tjelesna aktivnost roditelja (1=,144), umjerena
tjelesna aktivnost roditelja (1=,226) i hodanje roditelja (r=,149) pokazuju kako djeca ¢iji
roditelji provode viSe minuta tjedno u visokim, umjerenim i hodanju, provode znacajno vise
minuta tjedno u tjelesnim aktivnostima umjerenog intenziteta. S druge strane, negativni
koeficijenti korelacija izmedu niske tjelesne aktivnosti djece i umjerene tjelesne aktivnosti
roditelja (r=-,133) 1 hodanje roditelja (r=-152) pokazuju kako djeca ¢iji roditelji provode vise

minuta u tjednim umjerenim aktivnostima i hodanju, provode znacajno manje minuta tjedno



u tjelesnim aktivnostima niskog intenziteta. Nije dobivena znacajna povezanost izmedu
sedentarne aktivnosti roditelja i djece (=-,060). Rezultati ovog istrazivanja pokazali su kako
je ponasanje roditelja znac¢ajno povezano s ponasanjem djece. Znacajne povezanosti dobivene
su u umjerenoj i visokoj tjelesnoj aktivnosti roditelja i djece. Nadalje, djeca koja zive u
stanovima provode znacajno manje minuta tjedno u aktivnostima umjerenog intenziteta.
Stvaranjem zdravih sportskih navika djeca ¢e od najranijih dana isto ponavljati kroz cijeli
zivot. Na taj ¢e nain smanjiti vjerojatnosti nastanka odredenih kroni¢nih nezaraznih bolesti

kao Sto su visoki krvni tlak, dijabetes, pretilost i sl.

Klju¢ne rijeci: tjelesna aktivnost, djeca, roditelji,



SUMMARY

Physical activity is any body movement that is performed by activating skeletal
muscles and that requires energy consumption and includes work activities, transport
activities, household and free time activities. Encouraging physical activity should start from
the earliest age. As physical activity is more and more important, especially nowadays when
we are less active, the aim of this research was to examine the connection between physical
activity of parents and preschool age. 155 respondents participated in the research (N=155).
The physical activity of parents or guardians was examined using a shortened version of “The
International Physical Activity Questionnaire” (IPAQ), and the physical activity of children
using “The Children's Physical Activity Questionnaire” (CPAQ). The results showed that
67.1% of children meet the WHO guidelines for children aged 5 to 17 years about a
minimum of 60 minutes a day in physical activities of moderate to high intensity. On the
other hand, 60% of parents or guardians meet the guidelines for adults of a minimum of 30
minutes a day of moderate-intensity physical activity. Significant housing space correlation
coefficients were obtained in the WHO parent variables (r=,140), which indicates that those
who live in an apartment meet the WHO recommendations for adults significantly more.
Next, the direction of the association UTA children (r=.173) shows a significantly lower
weekly physical children activity of the children, and the positive direction coefficient with
the SED parent variable (r=.216) indicates that sedentary daily physical activity is
significantly higher among parents who live in an apartment. Furthermore, children whose
parents meet WHO recommendations spend significantly fewer minutes per week in high-
intensity physical activities (r=-.186) and more minutes per week in low-intensity physical
activities (r=.147). A significant positive correlation coefficient was obtained between high
physical activity of parents and children (r=.183). The negative correlation between moderate
and low physical activity of children (r=-,137) as well as sedentary activity of children (r=-
,166) shows that children who spend more minutes per week in moderate activities, spend
significantly less time in low and sedentary activities. The variable correlation coefficients
for moderate physical activity of children with the high physical activity of parents variable
(r=.144), moderate physical activity of parents (r=.226) and walking of parents (r=.149) show
that children whose parents spend more minutes per week in high, moderate and walking
activities, spend significantly more minutes per week in physical activities of moderate
intensity. On the other hand, the negative correlation coefficients between children's low

physical activity and parents' moderate physical activity (r=-.133) as well as parents' walking



(r=-152) show that children whose parents spend more minutes in weekly moderate activities
and walking spend significantly fewer minutes per week in low-intensity physical activities.
No significant correlation was obtained between the sedentary activity of parents and children
(r=-.060). The results of this research showed that the behaviour of parents is significantly

related to the behaviour of children.

Significant associations were obtained in moderate and high physical activity of parents and
children. Furthermore, children who live in apartments spend significantly fewer minutes per
week in activities of moderate intensity. By creating healthy sports habits, children will
repeat the same throughout their lives from the earliest days. In this way, it will reduce the
probability of certain chronic non-communicable diseases such as high blood pressure,

diabetes, obesity, etc.

Keywords: physical activity, children, parents



1. UVOD

Svjetska zdravstvena organizacija (SZO) za odraslu populaciju preporucuje
minimalno 150 do 300 minuta umjerene ili 75 do 150 minuta Zustre aerobne tjelesne
aktivnosti tjedno ili ekvivalentnu kombinaciju umjerene i Zustre aktivnosti. Osim toga, za jo$
bolje rezultate vazno je izvoditi i vjezbe za jaCanje svih miSi¢nih skupina i to barem
umjerenog intenziteta dva puta tjedno. Vrijeme provedeno sjede¢i potrebno je svesti na
minimum i kad je god moguce svoje vrijeme provoditi aktivno. Za starije od 65 godina i za
osobe s kroni¢nim bolestima, osim navedenog se preporucuje jo$ i izvodenje razli¢itih
viSekomponentnih vjezbi za ravnotezu, odnosno stabilnost s ciljem pobolj$anja funkcionalnih

sposobnosti 1 sprjeCavanja padova.

Temelji tjelesne aktivnosti nastaju u djetinjstvu te kasnije utjecu na zdravlje pojedinca,
na nacin da stimulira normalan krvni tlak 1 poboljSava ostale tjelesne funkcije. Svako dijete
koje razvije dobre i kvalitetne temelje zdravog Zivota i tjelesne aktivnosti moze ocekivati da
¢e takve odrzati tijekom Zivota, kao i prevenirati bolesti poput dijabetesa i visokog krvnog

tlaka.

Rad je podijeljen u dva dijela. Prvi dio objasnjava pojam i podjelu tjelesne aktivnosti.
Opisana je tjelesna aktivnost odraslih, djece 1 mladih, kao i potrebne tjelesne aktivnosti djece
u dje¢jem vrticu. Osim same aktivnosti objasSnjene su kinezioloske igre koje se koriste u
dje¢jem vrticu te uloga odgojitelja u radu s djecom predskolske dobi. U zadnjem odlomku
teorijskog djela rada definirani su pozitivni utjecaji tjelesne aktivnosti kao 1 utjecaj tjelesne
neaktivnosti, odnosno sedentarne aktivnosti. Drugi dio je istrazivacki rad u kojem su odredeni
ciljevi, problemi i hipoteze istrazivanja kao i metode rada, metode obrade podataka i rezultati
istrazivanja na temelju kojih je donesen zakljucak o povezanosti tjelesne aktivnosti roditelja i

djece predskolske dobi.



1.1. TJELESNA AKTIVNOST

Prema svjetskoj zdravstvenoj organizaciji (SZO) definicija tjelesne aktivnosti je
»svaki pokret tijela koji se izvodi aktivacijom skeletnih miSi¢a i koji zahtjeva potroSnju
energije” (Hrvatski zavod za javno zdravstvo, 2022.). Tjelesna aktivnost moze se svrstati u
Cetiri kategorije: tjelesna aktivnost na poslu, tjelesna aktivnost vezana uz transport, tjelesna

aktivnost vezana uz odrzavanje kucanstva i tjelesna aktivnost u slobodno vrijeme.

Tjelesna aktivnost se takoder dijeli na vrste tjelesnih aktivnosti. Vrste tjelesne
aktivnosti su: aerobna tjelesna aktivnost, aktivnost snazenja misica, aktivnost snazenja kostiju,
vjezbe ravnoteze 1 vjezbe fleksibilnosti. U aerobnu tjelesnu aktivnost spadaju vjezbe poput
brzog hodanja, tr¢anja, voznje biciklom 1 sve druge aktivnosti u kojima se aktiviraju velike
misi¢ne skupine na tijelu u ritmi¢nim pokretima. Takoder dolazi do ubrzanja otkucaja srca i
brzeg disanja (Pintar, 2020). Prilikom ovakvih vjezbi radi se veliki broj ponavljanja,
opterecenja su s malom kilazom ili bez utega i male pauze izmedu vjezbi. Prilikom aktivnosti
dizanja utega, koriStenja elasti¢nih traka ili tjelesne mase, odnosno kada misi¢i rade protiv
neke mase ili sile takvo vjezbanje spada u aktivnosti snazenja misi¢a (Pintar, 2020). Vazno je
izvoditi vjezbe s pravilnom tehnikom i disanjem, pri ¢emu se izdiSe tijekom koncentri¢ne
faze, a udiSe tijekom ekscentricne faze miSi¢ne aktivnosti. Prije pocetka vjezbanja potrebno je
odrediti ucestalost vjezbi, intenzitet, broj serija i broj ponavljanja vjezbi. Vjezbe ravnoteze
pomazu u odrzavanju stabilnosti tijela te su posebno vazne za starije osobe kako bi se
sprijecili padovi 1 prijelomi. Osim samih vjezbi ravnoteZe kao Sto su stajanje na jednoj nozi,
ravnotezu takoder poboljSavaju vjeZbe jac¢anja miSica leda, trbuha i1 nogu. U zadnju vrstu
tjelesnih aktivnosti spadaju vjezbe fleksibilnosti koje povecavaju opseg pokreta prilikom
vjezbanja. Postoje Cetiri vrste istezanja: statiCko aktivno 1 staticko pasivno, dinamicko,
balisticko te proprioceptivna neuromuskularna facilitacija, kojoj je  cilj povecanje

fleksibilnosti 1 lakSe izvodenje aktivnosti koje zahtijevaju vecu fleksibilnost (Pintar, 2020).

Prema razini tjelesne aktivnosti ljude svrstavamo u cetiri kategorije: neaktivni,
nedovoljno aktivni, aktivni, visoko aktivni. Neaktivan znaci da ne obavlja nikakvu umjerenu
ili intenzivnu tjelesnu aktivnost osim osnovnog kretanja kroz svakodnevne aktivnosti.
Nedovoljno aktivni ljudi obavljaju neku umjerenu (do 150 minuta) ili intenzivnu tjelesnu
aktivnost (do 75 minuta) tjedno te je ta aktivnost ispod raspona za ispunjavanje preporucene
tjelesne aktivnosti. Aktivni ljudi bave se umjerenom tjelesnom aktivnos¢u od 150 do 300

minuta te zadovoljavaju preporuceni raspon tjelesne aktivnosti za odrasle. Osobe koje



obavljaju umjerene tjelesne aktivnosti vise od 300 minuta tjedno svrstavamo u kategoriju

visoko aktivnih (U.S. Department of Health and Human Services, 2019).

Daily
Sitting
Time

Slika 1. Umjerena do visoka tjelesna aktivnost (U.S.
Department of Health and Human Services, 2019)

1.1.1. Tjelesna aktivnost odraslih

Prema preporuci Svjetske zdravstvene organizacije odrasle osobe, odnosno osobe
starije od 18 godina, trebale bi se baviti umjerenom tjelesnom aktivnosti najmanje 150 minuta
ili tjelesnom aktivnosti visokog intenziteta najmanje 75 minuta tjedno. Preporucena tjelesna
aktivnost postize se kroz nekoliko kra¢ih perioda koji nisu kra¢i od 10 minuta, a jedan od
nacina je da osoba bude aktivna 30 minuta u danu (Hrvatski zavod za javno zdravstvo, 2020).
Odrasli bi barem 2 dana u tjednu morali ukljuditi tjelesne aktivnosti vjezbi za jac¢anje ruku,
kao 1 smanjiti vrijeme sjedenja. Ako njihovo radno mjesto zahtjeva sjedenje trebali bi

izdvojiti vrijeme u kojem bi ustali, napravili vjezbe istezanja, prosetali i sl.
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Slika 2. Plakat vjeZbanje za odrasle (Hrvatski
zavod za javno zdravstvo, 2018)

1.1.2. Tjelesna aktivnost djece i mladih

Poticanje tjelesne aktivnosti djece i mladih treba zapoceti ve¢ od najranije dobi u
kojoj djeca izvode aktivnosti poput puzanja, hodanja, vu€enja, penjanja, kotrljanja, bacanja,
hvatanja i sl. Po preporuci SZO-a djeca do 5 godina trebala bi izbjegavati dugotrajno sjedenje
i §to viSe vremena provoditi u aktivnostima koje zahtijevaju kretanje najmanje 180 minuta
tijekom dana. Prema preporuci SZO-a, djeca i mladi u dobi od 5 do 17 godina trebaju
svakodnevno biti aktivni barem 60 minuta u aktivnostima srednjeg i visokog intenziteta
(Hrvatski zavod za javno zdravstvo, 2020). Trebalo bi se fokusirati i na vjezbe jatanja misica
1 kostiju. Kako odrasli tako i1 djeca trebaju smanjiti vrijeme duzeg sjedenja i u pauzama

napraviti vjezbe istezanja.
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Slika 3. Plakat vjezbanje za djecu (Hrvatski
zavod za javno zdravstvo, 2018)

Djeca u dobi od tre¢e do Seste godine razvijaju pozitivne navike koje se kasnije
prenose na odraslu dob. Omogucavanjem ranog sudjelovanja u tjelesnim aktivnostima
prilagodeno njihovom razvoju, djeca stjeu temelje za zdrav nadin Zivota i razvoj sloZenih
motori¢kih vjeStina potrebnih za svakodnevni zivot, koriste¢i se igrama i sportskim
aktivnostima. PoucCavanjem djece o vaznosti kretanja, pruzaju im se brojne zivotne
mogucnosti te potie uzivanje u tjelesnim aktivnostima, $to doprinosi njithovom fizi¢kom,
mentalnom 1 druStvenom razvoju. Djeca ponavljanjem vjezbi i razli¢itih aktivnosti razvijaju
skladnost pokreta, preciznije upravljaju svojim pokretima, ali i predmetima u njihovoj blizini.
Tjelesna aktivnost u predskolskoj dobi klju¢na je za razvoj posture tijela, motorickih vjestina
te uspostavljanje odnosa s okolinom kroz razliCite faze kretanja, od pokreta glave do

samostalnog hodanja (Reci¢, 2006).



1.1.3. Tjelesna aktivnost u dje¢jem vrtic¢u

Tjelesna aktivnost kod djece predskolske dobi igra klju¢nu ulogu u njthovom razvoju.
Kako bi tjelesne vjezbe bile ucinkovite, potrebno je osigurati djeci dovoljno prilika za
kretanje i fizicke aktivnosti. Fizicka aktivnost kod djece predskolske dobi nije samo klju¢na
za njihov rast i razvoj, ve¢ i za zadovoljenje njihovih osnovnih potreba. Kroz vjezbe djeca
otkrivaju svoje prirodene sposobnosti, Sto doprinosi njihovom daljnjem rastu 1 razvoju. Prema
Findaku (1995) ciljevi 1 zada¢e u predSkolskom odgoju oblikovani su prema razvojnim

karakteristikama djece predSkolske dobi kao i potrebama u suvremenom drustvu.

Ciljevi tjelesne i1 zdravstvene kulture su (Findak, 1995):

1) formirati zdravo, tjelesno dobro i skladno razvijeno dijete koje ¢e slobodno i efikasno
vladati svojom motorikom

2) razvijati 1 oplemeniti osjetilnu osjetljivost djeteta kao pretpostavku intenzivnog i
istancanog dozivljaja svijeta

3) poticati razvoj zdravstvene kulture radi ¢uvanja i unapredivanja svojega zdravlja i zdravlja

okoline

Zadace tjelesnog viezbanja su (Findak, 1995):

1) zadovoljiti osnovne djetetove potrebe za igrom

2) stvoriti uvjete za skladan cjelokupan rast i razvoj djeteta te njegovo radosno djetinjstvo
3) omoguciti djetetu da u igri suraduje s drugom djecom

4) stvarati uvjete da se dijete osjeca zadovoljno 1 slobodno

5) usvajati zdrav nacin zivljenja 1 navika nuznih za oCuvanje vlastitog i tudeg zdravlja

U dje¢jem vrticu dijete najviSe kroz igru zadovoljava potrebu za kretanjem 1 tjelesnom
aktivnoS¢u. Budu¢i da igra ima brojne pozitivne ucinke na djecu predskolske dobi, igra bi
trebala biti temeljni dio njihove tjelesne aktivnosti. Razvoj djece u ovom ranom Zivotnom
razdoblju vazno je poticati kroz raznolike motoricke igre, iako su suvremeni uvjeti Zivota
cesto ogranicavajuci po pitanju prostora za igru i aktivnost. U vrti¢u vecina igara sadrzi niz
pokreta kao Sto su: hodanje, tr€anje, puzanje, provlacenje, penjanje, skakanje, hvatanje,
bacanje, prenoSenje, premjeStanje, slaganje 1 drugo (Benci¢, 2016). Time se osigurava
raznoliki utjecaj na djecje tijelo, ¢ineci igru korisnom i u¢inkovitom metodom za integraciju
motorickih vjestina jer poti¢e koordinaciju razli¢itih dijelova tijela (Kosinac, 2011). Osim

fizickog aspekta djeca uz igru razvijaju mastovitost, kreativnost, ali i socijalne vjestine.



1.1.4. Kinezioloske igre

Igra predstavlja temeljni element tjelesne aktivnosti koji treba biti prilagoden
razvojnim potrebama djece. Djeca mlade dobi preferiraju igre s jednostavnim sadrzajem i
pravilima koja su obi¢no usko povezana sa samim sadrzajem igre, pri ¢emu je naglasak vise
na razvoju motorickih vjestina poput tréanja, skakanja, puzanja, penjanja, bacanja, nego na
samom rezultatu igre. Za djecu srednje dobi karakteristicne su jednostavne igre u kojima se
postuju pravila koja su jasna svim sudionicima, a ukljucuju aktivnosti poput igara hvatanja,
skrivanja i traZenja, te odgovaraju njihovom veéem iskustvu i interesima. U radu s djecom
starije dobne skupine mogu se koristiti igre koje uklju¢uju kompleksnija kretanja, kao $to su
savladavanje prepreka, igre skrivanja i hvatanja (Findak, 1995). Kvaliteta djecjeg razvoja
ovisi o raznolikosti djec¢jih igara jer Sto je veca raznovrsnost igara, to viSe doprinosi njihovom

razvoju (Benci¢, 2016).

Kinezioloske igre obuhvacaju sve aktivnosti koje poticu pokret i kretanje djeteta te su
integralni dio programa za rad s djecom predskolske dobi jer poticu sve aspekte razvoja
djeteta, fizicki, motoricki i funkcionalni razvoj. KinezioloSke igre s obzirom na dob i njihovo
pojavljivanje mogu biti: spontane ili bioticke igre, igre pretvaranja, igre stvaranja te igre s
jednostavnim i sloZenim pravilima (Neljak, 2009). Djeca zapocinju spontane ili bioti¢ke igre
ve¢ od nekoliko mjeseci Zivota, izrazavaju¢i se kroz jednostavne miSi¢ne aktivnosti poput:
tresti zvecku, povlaciti igracke koje sviraju te bacati isti predmet na pod. Igre pretvaranja
razvijaju se oko druge godine zivota i postupno opadaju s pocetkom Skolovanja, najcesce
zavrSavajuci do Cetvrte ili pete godine, pruzaju¢i djeci vazne prilike za razvoj kreativnosti,
empatije 1 rjeSavanje problema kroz uloge koje preuzimaju. Igre stvaranja zapocinju oko trece
godine zivota i1 zadrzavaju se kroz ranu Skolsku dob, poti¢u¢i djecu da koriste razlicite
predmete 1 razvijaju svoju kreativnost kroz manipulaciju, istraZivanje oblika, prostora,
mjerenja 1 spajanja raznih predmeta. Nakon pete godine djeca se ukljucuju u igre s
jednostavnim pravilima u kojima je jasno definiran cilj 1 poznata pravila. Neposredno prije
polaska u skolu djeca se ukljucuju u igre sa slozenijim pravilima kao Sto su drusStvene igre,
kartaSke igre i granicari. Takve igre zahtijevaju od sudionika da se iskreno pridrZavaju pravila,
kao $to su to¢no brojanje, ¢cime doprinose moralnom razvoju djece. Kroz igre s pravilima,
djeca u€e vaznost postivanja Zivotnih normi, suofavanje s izazovima uspjeha i neuspjeha te
razvijaju razumijevanje suradnje kroz timski rad, medusobnu pomo¢ i dijeljenje (Neljak,

2009).



1.1.5. Uloga odgojitelja u tjelesnoj aktivnosti djece

Odgojitelj provodenjem tjelesnih aktivnosti mora svjesno upravljati procesima
transformacije dje¢jeg razvoja, koji utjeCe na njihov cjelokupni antropoloski razvoj. Glavna
uloga svakog odgojitelja je da omoguci svakom djetetu sudjelovanje u aktivnosti i samom
procesu vjezbanja. Za uspjesnu provedbu bilo koje tjelesne aktivnosti s djecom predskolske
dobi, odgojitelj treba temeljito poznavati njihove individualne sposobnosti, mogucnosti,
interese 1 potrebe kako bi odabrao prikladne vjezbe koje odgovaraju njihovom trenutnom
antropoloskom stanju i razvoju. Za poticanje ljubavi djece prema tjelesnoj aktivnosti,
odgojitelj treba osobno vrednovati svoj rad i biti aktivno ukljucen u tjelesne aktivnosti. U
vrtiéu, odgojitelj kreira raznovrsne aktivnosti poput jutarnje tjelovjezbe, vjezbe uz glazbu,
sportskih igara i pokretnih igra, ¢ime se potice skladan razvoj djece, suradnja medu njima te

usvajanje zdravih navika i nacina zivota (Findak, 1995).

1.2. UTJECAJ TJELESNE AKTIVNOSTI NA ZDRAVLJE I KVALITETU

ZIVOTA

1.2.1. Tjelesna neaktivnost

Nedostatak tjelesne aktivnosti predstavlja znacajan izazov za zdravlje u danasnjem
drustvu. Neke od znacajnijih bolesti koje se mogu razviti zbog nedostatka kretanja su: astma,

dijabetes 1 pretilost (Benci¢, 2019).

Astma

Astma je stanje kada osoba pocinje oteZzano disati radi suzavanja diSnih putova.
Tjelesna aktivnost osoba oboljelih od astme utjeCe na dubinu disanja, poboljSava pluéni
kapacitet te povecava cirkulaciju i1 rad srca. Astma se lije¢i pomocu lijekova koje propisuje
lijecnik te oni ne oteZavaju tjelesnu aktivnost. Uzimanjem lijekova otklanjaju se problemi
vezani uz astmu. Uz koriStenje lijekova, astmu je dobro lijeciti prirodnim putem kao Sto su

topao 1 vlazan zrak te plivanje (Benci¢, 2019).

Dijabetes ili Se¢erna bolest

Bolest gdje tijelo nije u stanju pravilno uravnoteziti razinu Secera u krvi naziva se
Secerna bolest ili dijabetes. Djeca koja obolijevaju od dijabetesa u vecini slucaja su u stanju

pretilosti. Kombinacijom vjezbanja i zdrave prehrane dolazi se do manje potrebe za



uzimanjem inzulina. Tjelesno vjezbanje kod dijabeticara utjece na nac¢in da ubrzava potrosnju
Secera te se on uklanja iz krvi. Medutim, u sluc¢aju koriStenja velike koli¢ine inzulina treba
izbjegavati dugotrajno vjezbanje kako ne bi doSlo do vecih komplikacija kao Sto su

nesvjestice i slicno (Benci¢, 2019).

Pretilost

Pretilost je stanje kada tijelo ima preveliku koli¢inu masnih naslaga, odnosno kada je
energetski unos znatno veéi od potrosenog unosa. Cesto dolazi do problema da se tjelesna
aktivnost pretile djece zanemaruje i ne potice, $to je pogresan pristup. Uz pretilost ¢esto
dolaze i zdravstvene posljedice kao S§to su razne kardiovaskularne bolesti, dijabetes,
respiratorni problemi, ortopedski problemi, ali 1 psiholoSki problemi. Prevencija pretilosti kod

djece 1 odraslih zahtjeva promicanje uravnotezene prehrane i redovite tjelesne aktivnosti

(Bencie, 2019).
1.2.2. Sedentarno ponasanje

Sedentarnim ponaSanjem opisuje se svaka aktivnost tijekom budnog stanja s
potroSnjom energije manjom ili jednakom 1,5 metaboli¢kih ekvivalenata, pri ¢emu osoba
sjedi, lezi ili se odmara u poluleze¢em polozaju (Smith, Grunseit, Hardy, King, Wolfenden i
Milat., 2018). Sedentarno ponasanje razlikuje se od tjelesne neaktivnosti. Tijekom proteklih
desetljeca primijeen je pomak u pogledu na aktivnosti pojedinaca, pri ¢emu su snazna
tjelesna aktivnost 1 san djelomi¢no zamijenjeni kognitivnim radom. Taj rad moZe razlikovati
tjelesnu neaktivnost i sedentarno ponasanje. Osoba visokog sedentarnog ponasanja ima posao
u uredu, na posao putuje autom te se u slobodno vrijeme odmara u sjedecem ili leze¢em
polozaju. U kontekstu aktivnosti odgojitelja na radnom mjestu, rad s djecom zahtijeva
kretanje niskim intenzitetom kao i1 aktivnosti u stojeCem 1 sjedeCem polozaju, Sto znaci da
nisu proveli radno vrijeme u sedentarnom ponaSanju. Stoga, ako nisu odradili preporucene
aktivnosti srednjeg ili visokog intenziteta u slobodno vrijeme govorimo da su tjelesno

neaktivni (Panahi i Tremblay, 2018).

1.2.3. Pozitivni utjecaj tjelesne aktivnosti

Prema Benci¢ (2019), pozitivan utjecaj tjelesne aktivnosti kod djece predskolske dobi
ostvaruje se pravilno 1 kvalitetno osmisSljenim programima. Tjelesna aktivnost dio je opceg
odgoja djece jer se u toj dobi najvise razvija njihov koStano-vezivni i1 ziv€ano-mi$i¢ni sustav.

Upravo zbog toga, djeca koja su tjelesni aktivnija imaju snaznije miSice i kosti te manje



masnog tkiva i teZe obolijevaju od razli¢itih bolesti kao Sto su visoki krvni tlak i pretilost.
Tjelesna aktivnost najvise utjeCe na oCuvanje kosStane i miSi¢ne mase te utjeCe na spretnost
koja prevenira nastanak ozljeda. Tjelovjezbom se utjee na lokomotorni sustav, ¢ime su
vezivna tkiva, ligamenti i hrskavice otporniji i izdrzljiviji kod djece koja su tjelesni aktivna.
Osim S§to tjelesna aktivnost utjeCe na fiziCke karakteristike djece, ona utjeCe na psihicke
karakteristike koje pozitivno utjeCu na mentalno zdravlje djece. Tjelesno vjezbanje doprinosi
razvoju pozitivnih drustvenih i moralnih osobina. Tjelesna aktivnost smanjuje stres i
anksioznost u svim zivotnim razdobljima, povecava razinu hormona srece, te poboljSava
raspolozenje. Osim fizickog 1 mentalnog zdravlja djeca razvijaju svoje socijalne vjeStine.
Sudjelujuéi u grupnim sportovima djeca razvijaju socijalne vjestine kao Sto su komunikacija,
timski rad i suradnja. Djeca takoder razvijaju samopouzdanje, ali i disciplinu $to im uvelike
pomaze u Skoli, ali i na poslu. Ukljucivanje tjelesne aktivnosti u svakodnevnu rutinu potice

zdrav nacin zivota te uvelike poboljSava kvalitetu sna.
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2. CILJEVI ISTRAZIVANJA I HIPOTEZE

2.1. Cilj

Cilj ovog istrazivanja bio je utvrditi povezanost tjelesne aktivnosti roditelja 1 djece

predskolske dobi.

2.2. Hipoteze

H1: o¢ekuje se da ¢e vecéina djece zadovoljiti smjernice Svjetske zdravstvene organizacije za
djecu od 5 do 17 godina da u slobodno vrijeme vjezbaju barem 60 minuta dnevno u tjelesnim

aktivnostima umjerenog do visokog intenziteta

H2: ocekuje se da ¢e vecina odraslih zadovoljiti smjernice Svjetske zdravstvene organizacije
za odrasle da u slobodno vrijeme vjezbaju barem 30 minuta dnevno (150 minuta tjedno) u

tjelesnim aktivnostima umjerenog intenziteta

H3: ofekuje se znacajna povezanost izmedu stambenog prostora i tjelesne aktivnosti roditelja
i djece na nacin da se oni koji Zive u stanu provode znac¢ajno manje minuta tjedno u tjelesnim

aktivnostima umjerenog do visokog intenziteta te viSe u sedentarnom aktivnostima

H4: ocekuje se znacajna povezanost izmedu roditelja i djece u umjereno do visokoj tjelesnoj

aktivnosti

HS5: o¢ekuje se znacajna pozitivna povezanost izmedu sedentarne aktivnosti djece 1 roditelja
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3. METODE RADA

3.1. Uzorak

U istrazivanju je sudjelovalo 155 ispitanika (N=155). Od ukupno 155 ispitanika, 12
(7,7%) su ¢inili bake 1 djedovi, 34 (21.9%) ocevi, a 109 (70,3%) ¢inile su majke. Nadalje, 93
(60%) ispitanika zivi u kuéi dok 62 (40%) zivi u stanu. Prosjecna dob svih ispitanika je 35
godina od kojih najstariji ispitanik ima 66 godina, a najmladi 24 godine. 139 (90%) ispitanika
zivi u gradu, a 16 (10 %) Zivi na selu. Prosje¢na tjelesna visina ispitanika je 169cm, a teZina

73kg. Djeca su predskolske dobi od 5 do 7 godina.

3.2. Instrument istraZivanja

S obzirom da se istrazivanje provodilo u vrti¢ima i njihovim podruznicama u
Medimurskoj 1 Varazdinskoj Zupaniji, anketa je provedena u obliku web anketnog upitnika
koji je bio individualan i anoniman za sve korisnike. Upitnik je poslan ravnateljima vrtica te

su oni proslijedili roditeljima putem e-maila, Vibera ili WhatsAppa.

Anketa se sastoji od tri dijela. U prvom dijelu ankete prikupljeni su op¢i podaci o
anketiranim osobama kao i o njihovoj djeci. Drugi dio ankete sastoji se od 8 pitanja u kojem
je tjelesna aktivnost djece ispitana ,,The Children's Physical Activity Questionnaire* (CPAQ)
upitnikom koji su ispunjavali roditelji. U njemu se ispituju vrste tjelesnih aktivnosti i koli¢ina
vremena koju djeca provode u svakodnevnom zivotu. U treem dijelu ispitana je tjelesna
aktivnost roditelja 1 staratelje putem skracene verzije ,,The International Physical Activity

Questionnaire* (IPAQ).

3.2.1. The Children's Physical Activity Questionnaire (CPAQ)

Tjelesna aktivnost djece ispitana je upitnikom ,,The Children's Physical Activity
Questionnaire” (CPAQ) koji je adaptiran i modificiran iz ,,Amsterdam Growth and Health
Longitudinal Study* za procjenu tjelesne aktivnosti malezijske djece (Kemper, HCG, Bakker,
Twisk, Van Mechelen, 2002).

Anketa se sastojala od upitnika za tjelesnu aktivnost djece, tj. upitnika o dje¢jim
tjednim aktivnostima (sportske, aktivnosti u slobodno vrijeme, ostalo) koji je bio koncipiran u
obliku tablice gdje se za pojedinu aktivnost upisivala ucestalost i trajanje tijekom radnog

tjedna i vikenda.
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Kod sportskih aktivnosti ponudene su bile sljedece aktivnosti: univerzalna sportska
aktivnosti, atletika, koSarka, odbojka, ples, nogomet, gimnastika, borilacke vjestine, rukomet,

plivanje, tenis/ badminton/ squash/ stolni tenis.

Sto se ti¢e aktivnosti u slobodno vrijeme navedene su bile: voznja biciklom, skakanje
na trampolinu, kucanski poslovi, igra u dvoristu, igra na dje¢jem igralistu ili igraonici, igra s
kuénim ljubimcima, rolanje, voznja skejtborda, preskakanje uzeta, Setnja psa, Setnja/

pjesacenje.

U ostale, sedentarne i tjelesne aktivnosti niskog intenziteta navedene su bile:
umjetnost (slikanje, crtanje, poezija), slusanje pri¢a za djecu, igranje zamis$ljenih uloga,
slusanje glazbe, igranje u kuci s igrackama, drustvene igre/ karte, kompjuterske igre, sviranje
glazbenog instrumenta, pricanje/ razgovor, razgovor na telefon/ mobitel, putovanje

automobilom u vrti¢, koriStenje kompjutera/ interneta, gledanje televizije.

Svaka od navedenih aktivnosti procjenjivala se u posljednjih 7 dana, upisivanjem
ucestalosti 1 trajanja pojedinih aktivnosti u minutama, tijekom radnog tjedna (od ponedjeljka
do petka) i vikenda (subota i nedjelja). Intenziteti tjelesne aktivnosti (visoka, umjerena, niska
i sedentarna) odredeni su prema klasifikaciji za djecu od 1 do 15 godina (Torun, 1990).
Naposljetku je izracunato ukupno vrijeme provedeno u minutama tjedno u aktivnostima

visokog, umjerenog i niskog intenziteta.

3.2.2. The International Physical Activity Questionnaire (IPAQ)

The International Physical Activity Questionnaire je medunarodni upitnik koji se

koristi za procjenu i analizu tjelesne aktivnosti mladih i odraslih osoba. U ovom istraZivanju
koristio se kraci upitnik o vrstama tjelesne aktivnosti koje se provode kao dio svakodnevnog
Zivota, a pruZaju informacije o koli¢ini vremena u provodenju odredenog tipa tjelesne, kao 1

sedentarne aktivnosti unazad 7 dana (International Physical Activity Questionnaire, 1998).

3.3. Postupak istrazivanja

Istrazivanje ,,Tjelesna aktivnost roditelja 1 djece predSkolske dobi“ provedeno je u

svibnju 2024. godine. Podaci su prikupljeni putem web ankete izradene koriStenjem Google
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obrasca. Na pocetku upitnika nalazile su se upute i objasnjenja o svrsi ankete. Istrazivanje je
bilo anonimno i u skladu s GDPR regulativom, a ispitanici su mogli odustati u bilo kojem

trenutku. Ispunjavanje ankete trajalo je otprilike 25 minuta.

3.4. Metode obrade podataka

Za sve varijable izraCunati su osnovni deskriptivni parametri (aritmeticka sredina,
standardna devijacija, minimalni 1 maksimalni rezultat, indeks asimetri¢nosti i spljostenosti).
Normalnost distribucije testirana je Shapiro Wilksovim testom, a povezanost izmedu varijabli
Spearmanovim koeficijentom korelacije. Podaci su obradeni uz pomoc¢ alata za obradu

podataka SPSS.
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4. REZULTATI

Rezultati su prikazani slijedom navedenih hipoteza.

Tablica 1. Distribucija rezultata tjelesne aktivnosti za djecu od 5 do 17 godina prema
preporukama Svjetske zdravstvene organizacije (WHO, 2021)

Frekvencija % Kumulativni
Zadovoljava UVTA>60min/dnevno 104 67,1 67,1
Ne zadovoljava preporuke UVTA 51 32,9 100,0

>60min/dnevno

Legenda: UVTA — tjelesna aktivnost umjerenog do visokog intenziteta

U Tablici 1. distribucije rezultata tjelesne aktivnosti za djecu sukladno preporukama
Svjetske zdravstvene organizacije, vidljivo je kako 67,1% djece zadovoljava preporuku,
odnosno provodi minimalno 60 minuta dnevno u tjelesnim aktivnostima umjerenog do
visokog intenziteta, dok 32,9% ne zadovoljava istu. Stoga je potvrdena hipoteza 1 da ce
veéina djece zadovoljiti smjernice Svjetske zdravstvene organizacije za djecu od 5 do 17
godina da u slobodno vrijeme vjezbaju barem 60 minuta dnevno u tjelesnim aktivnostima

umjerenog do visokog intenziteta.

Tablica 2. Distribucija rezultata tjelesne aktivnosti za odrasle prema preporukama Svjetske
zdravstvene organizacije (WHO, 2021)

Frekvencija %o Kumulativni
Zadovoljava UTA >30min/dnevno ili 93 60,0 60,0
150 min tjedno
Ne zadovoljava preporuke UTA 62 40,0 100,0
>150min/dnevno

Legenda: UTA — tjelesna aktivnost umjerenog intenziteta

Distribucija rezultata tjelesne aktivnosti za odrasle prema preporukama Svjetske
zdravstvene organizacije pokazuje da je 60% tjelesno aktivno u aktivnostima umjerenog
intenziteta 30 minuta dnevno ili 150 minuta tjedno (Tablica 2.). Potvrdena je takoder hipoteza

2 prema kojoj se ofekuje da ¢e vecina odraslih zadovoljiti smjernice Svjetske zdravstvene
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organizacije za odrasle da u slobodno vrijeme vjezbaju barem 30 minuta dnevno (150 minuta

tjedno) u tjelesnim aktivnostima umjerenog intenziteta.

Tablica 3. Deskriptivni parametri tjelesne aktivnosti i sedentarnog ponasanja djece

Varijable Min Max AS SD Skew Kurt S-W
Visoka TA 0 780,0 98,80 151,18 2,27 5,87 ,000
(min/tjedno)

Umjerena TA 0 1805,0 274,09 293,54 1,78 4,69 ,000
(min/tjedno)

Umjereno do 0 2135,00 372,90 317,75 1,53 5,02 ,000
visoka TA

(min/tjedno)

Niska TA 60,0 1440,0 183,83 166,96 4,71 27,85 ,000
(min/tjedno)

Sedentarna 60,0 8040,0 1096,45 1048,72 3,21 15,05 ,000
(min/tjedno)

Analizom podataka u Tablici 3. mozemo vidjeti da prosjecna tjedna visoka tjelesna
aktivnost djece iznosi 98,80 minuta, prosjeCna umjerena tjelesna aktivnost iznosi 274,09
minuta, a umjereno do visoka tjelesna aktivnost iznosi 372,90 minuta tjedno. Prosjecna
vrijednost u niskim tjelesnim aktivnostima tjedno je 183,83 minute, dok u sedentarnim
aktivnostima djeca provode prosjecno 1.096,45 minuta tjedno. Analizom prosjecnih
vrijednosti tjelesnih aktivnosti mozemo uvidjeti kako djeca provode puno viSe vremena u
sedentarnom ponaSanju, dok je najmanje zastupljena visoka tjelesna aktivnost. Standardna
devijacija predstavlja prosjecno odstupanje od prosjeka u apsolutnom iznosu. Iz dobivenih
vrijednosti vidljiva je velika rasprSenost, a §to je vidljivo 1 iz znacajnih raspona izmedu
minimalnih 1 maksimalnih rezultata. Indeksi asimetricnosti pokazuje da se ovdje radi o
pozitivno asimetriénim distribucijama, odnosno vecina ispitanika nalazi se u zoni niZih
vrijednosti s nekolicinom ekstremno visokih vrijednosti. Shapiro Wilkov test pokazuje

znacajno odstupanje od normalne distribucije u svim varijablama.

Tablica 4. Deskriptivni parametri tjelesne i sedentarne aktivnosti roditelja

Varijable Min Max AS SD Skew Kurt S-W
Visoka MET ,00 26880,0  3129,29  6897,00 2,60 5,50 ,000
(min/tjedno)
Umjerena MET ,00 9600,00 1132,00 1987,55 291 8,53 ,000
(min/tjedno)
Hodanje MET 33,00 11484,0  1553,87  2190,53 2,90 8,73 ,000
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(min/tjedno)

Sedentarna 30,0 3360,0 351,80 367,37 4,13 28,75 ,000
(Min/dnevno)

Analizom Tablice 4. koja opisuje aktivnost roditelja mozemo vidjeti da je prosje¢na
vrijednost visoke tjelesne aktivnosti 3129,29 MET —minuta tjedno, a prosjecna vrijednost
umjerene tjelesne aktivnosti 1132,00 MET —minute tjedno. Kod aktivnosti hodanja roditel;ji
prosjecno provode 1553,87 MET - minuta tjedno, dok u sedentarnom ponaSanju 351,80
minuta dnevno. Iz dobivenih rezultata vidljiva je velika rasprSenost u standardnoj devijaciji.
Indeksi asimetri¢nosti pokazuju pozitivno asimetri¢ne distribucije rezultata, dok Shapiro

Wilkov test pokazuje znacajno odstupanje od normalne distribucije u svim varijablama.

Tablica 5. Korelacijska analiza varijabli

stan/kuéca  WHO VTA UTA NTA SED VTA UTA HOD SED
roditelj djeca djeca djeca djeca roditelj roditelj roditelj roditelj

stan/kuca 1,000

WHO ,140° 1

roditelj

VTA -,032 -,186" 1

djeca

UTA -,173" -,094 -,074 1

djeca

NTA ,073 ,147" -077  -137" 1

djeca

SED djeca ,048 ,100 ,001 -166" -111 1

VTA ,014 -,151° 183" 1447 028 -,021 1

roditelj

UTA 111 -,152° ,104 226 -133" 072 ,065 1
roditelj

HOD -,083 -,126 ,046 ,149  -152° 061 ,011 ,314™ 1
roditelj

SED ,216™ ,049 ,067 -,062  -,036 -,060 -,119 -,024 ,006 1
roditelj

Legenda: WHO roditelj- preporuke Svjetske zdravstvene organizacije za odrasle; VTA djeca — visoka tjelesna aktivnost
djece; UTA djeca — umjerena tjielesna aktivnost djece; NTA djeca — niska tjielesna aktivnost djece; SED djeca —
sedentarno ponasanje djece; VTA roditelj — visoka tjelesna aktivnost roditelja; UTA roditelj — umjerena tjelesna
aktivnost roditelja; HOD roditelj — hodanje roditelja; SED roditelj — sedentarno ponasanje roditelja

U Tablici 5. prikazani su koeficijenti korelacije izmedu tjelesne i1 sedentarne
aktivnosti roditelja i djece te demografskog parametra, mjesta stanovanja. Znacajni
koeficijenti povezanosti stambenog prostora s varijablama WHO roditelj (r=,140) ukazuju da
oni koji zive u stanu znacajno vise zadovoljavaju preporuke WHO za odrasle, dok je
zna¢ajno manja umjerena tjedna tjelesna aktivnost djece (r=,-173), a koeficijent pozitivnog
smjera s varijablom SED roditelj (r=,216) navodi da je sedentarna dnevna tjelesna aktivnost
znacajno visa kod roditelja koji zive u stanu. Prema rezultatima povezanosti potvrdena je

hipoteza 3 da se oCekuje znacajna povezanost izmedu stambenog prostora i tjelesne aktivnosti
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roditelja 1 djece na nacin da se oni koji zive u stanu provode znacajno manje minuta tjedno u

tjelesnim aktivnostima umjerenog do visokog intenziteta te vise u sedentarnom aktivnostima.

Nadalje, djeca ¢iji roditelji zadovoljavaju preporuke WHO-a provode znacajno manje
minuta tjedno u tjelesnim aktivnostima visokog intenziteta (r=-,186) te vise minuta tjedno u
tjelesnim aktivnostima niskog intenziteta (r=,147). Znacajan pozitivni koeficijent korelacije
dobiven je izmedu visoke tjelesne aktivnosti roditelja i djece (r=,183). Negativna povezanost
izmedu umjerene i1 niske tjelesne aktivnosti djece (r=-,137) kao i sedentarne aktivnosti djece
(r=-,166) pokazuje da djeca koja provode viSe minuta tjedno u umjerenim aktivnostima,
zna¢ajno manje vremena provode u niskima i sedentarnima. Koeficijenti korelacije varijable
umjerena tjelesna aktivnost djece s varijablom visoka tjelesna aktivnost roditelja (r=,144),
umjerena tjelesna aktivnost roditelja (r=,226) 1 hodanje roditelja (r=,149) pokazuju kako
djeca ¢iji roditelji provode vise minuta tjedno u visokim umjerenim i hodanju, provode
znacajno vise minuta tjedno u tjelesnim aktivnostima umjerenog intenziteta. Sukladno
rezultatima potvrdena je hipoteza 4 koja navodi da se oc¢ekuje znacajna povezanost izmedu
roditelja 1 djece u umjereno do visokoj tjelesnoj aktivnosti. S druge strane, negativni
koeficijenti korelacija izmedu niske tjelesne aktivnosti djece te umjerene tjelesne aktivnosti
roditelja (r=-,133) i1 hodanja roditelja (r=-152) pokazuju da djeca ¢iji roditelji provode vise
minuta u tjednim umjerenim aktivnostima i hodanju, provode znac¢ajno manje minuta tjedno
u tjelesnim aktivnostima niskog intenziteta. Nije dobivena znacajna povezanost izmedu

sedentarne aktivnosti roditelja 1 djece (r=-,060), odnosno nije potvrdena hipoteza 5.
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5. RASPRAVA

Na temelju rezultata zaklju¢ujemo da roditelji koji zive u stanu su aktivniji te
zadovoljavaju preporuke WHO za odrasle, dok njihova djeca znacajno manje minuta tjedno
provode u aktivnostima umjerenog intenziteta. Djeca ¢iji roditelji sudjeluju vise u visokim 1
umjerenim aktivnostima te aktivnostima hodanja, provode viSe minuta u umjerenim
aktivnostima dok djeca ¢iji roditelji provode viSe vremena u umjerenim aktivnostima i
aktivnosti hodanja, provode manje minuta u niskim tjelesnim aktivnostima. Sedentarne

aktivnosti vece su kod roditelja i djece koji zive u stanu.

Povezanost izmedu mjesta zivljenja i tjelesne aktivnosti djece ukazuje na znacajno
manje vremena u aktivnostima umjerenog intenziteta djece koja Zive u stanu. Odnos se moze
objasniti dosadas$njim istrazivanjima koja navode da djeca koja zive u urbanim cCetvrtima
imaju visok rizik od pada tjelesnih aktivnosti u slobodno vrijeme jer imaju manje dostupnih
javnih zelenih povrSina, dok je s druge strane veliCina dvoriSta oko djetetovog prebivaliSta
pozitivno povezana s njthovom trenutnom i kasnijom razinom tjelesne aktivnosti (Miller, Fan,
Sherwood, Osypuk i French, 2020). Dvije studije otkrile su pozitivnu povezanost izmedu
dostupnosti dvorista ili veli¢ine dvorista i djetetove tjelesne aktivnosti ili igre na otvorenom
koju su prijavili roditelji (Marino, Fletcher, Whitaker i Anderson, 2012; Spurrier, Magarey,
Golley, Curnow i Sawyer, 2008). Nadalje, u urbanim cetvrtima, susjedstvo i javni parkovi na
otvorenom 1 rekreacijske povrSine bile su jedine kategorije lokacija i koje su bile vezane za
tjelesnu aktivnost na otvorenom (Kneeshaw-Price, Saelens, Sallis, Glanz, Frank, Kerr,
Hannon, Grembowski, Chad i Cain, 2013). U drugim studijama roditelji navode da slobodna
igra na otvorenome ovisi o sigurnosti u susjedstvu, pristupu rekreacijskim sadrzajima (Kurka,
Adams, Todd, Colburn, Sallis, Cain, Glanz, Frank i1 Saelens, 2015), gusto¢i prometa i
nedostatku sigurnosnih struktura za pjeSake (pjeSacki prijelazi), blizini sigurnih podrucja za
igru (Tappe, Glanz, Sallis, Zhou i Saelens, 2013). Mnogi roditelji ne dopustaju djeci da idu

sama van zbog straha od kriminala i prometa (Loukaitou-Sideris i Sideris, 2010)

Utvrdivanje povezanosti tjelesne aktivnosti djece i roditelja bila su predmetom
mnogih istrazivanja, kao i utjecaja roditelja na tjelesnu aktivnost djece te uloge modeliranja
na ponasanja djece. Tako je Moore (1991) proveo istrazivanje na 100 djece u dobi od 4 do 7
godina, zajedno s 99 majki 1 92 oCeva, s ciljem ispitivanja utjecaja roditelja na tjelesnu
aktivnost djece. Pokazalo se da su djeca aktivnih majki sklonija vecoj tjelesnoj aktivnosti u

usporedbi s djecom neaktivnih majki. Kod aktivnih oceva, djeca su imala 3,8 puta vecu
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vjerojatnost da Ce biti tjelesno aktivna. Kada su oba roditelja bila aktivna, ta vjerojatnost se
povecavala na 5,8 puta. Istrazivanje zakljuCuje da roditelji znacajno utjeCu na tjelesnu
aktivnost svoje djece pri ¢emu jenaglasena vaznost dijeljenja aktivnosti unutar obitelji,
podrske od strane aktivnih roditelja i genetskih ¢imbenika koji mogu predisponirati djecu za

vecu razinu tjelesne aktivnosti.

Analizom istraZivanja provedenog u Sangaju na predskolskoj djeci i njihovim
roditeljima (Xu, Quan, Zhang, Zhou i Chen, 2018) na uzorku od 247 ispitanika pokazuje da
roditelji imaju znacajan utjecaj na tjelesnu aktivnost djece. Prema rezultatima, umjerena i
snazna tjelesna aktivnost majki posebno poti¢e djevojcice, dok ofevi imaju veci utjecaj na
djecake. Takoder je zakljuceno da ocevi vise poticu tjelesnu aktivnost djece tijekom vikenda,

dok majke imaju ve¢i utjecaj tijekom radnih dana.

Prema preglednom istrazivanju Petersen, Moller i Brond (2020), utvrdena je vrlo
slaba pozitivna korelacija izmedu tjelesne aktivnosti roditelja i njihove djece, bez obzira na

dob ili spol djece Sto podrzava i rezultate ovog istrazivanja.

Jago, Sebire, Wood, Pool, Zahra, Thompson i Lawlor (2014) proveli su istrazivanje
na ucenicima prvih razreda u dobi od 5 do 6 godina i njihovim roditeljima, tijekom kojeg su
svi sudionici nosili akcelerometar pet dana u tjednu. Cilj je bio utvrditi postoji li pozitivna
povezanost izmedu tjelesne aktivnosti djece i njihovih roditelja. Iako je 80% roditelja
zadovoljilo smjernice za tjelesnu aktivnost, samo 29% djecaka 1 47% djevojcCica u toj dobnoj
skupini uspjelo je ispuniti iste smjernice. Istrazivanje je pokazalo negativnu povezanost
izmedu tjelesne aktivnosti roditelja i djece, sugeriraju¢i da vrijeme koje djeca provode u

aktivnostima sa svojim roditeljima nije glavni izvor njihove tjelesne aktivnosti.

Jago, Fox, Page, Brockman i Thompson (2010) takoder su proveli istrazivanje na
djeci viSih razreda osnovne Skole. Tim istrazivanjem je dokazano kako nije pronadena
povezanost tjelesne aktivnosti izmedu djece i roditelja. Unato¢ tome velik broj njih svoje
slobodno vrijeme provodi sjedilacki, umjesto da se bavi nekom tjelesnom aktivnos¢u. Uz to
istrazivanje je pokazalo kako mnogo ve¢i rizik ovakvog nacina zZivota imaju djecaci nego

djevojcice.

U istrazivanju koje su proveli Loprinz i Trost (2013), 176 roditelja je ispunilo online
upitnik o tjelesnoj aktivnosti. Rezultati su pokazali da roditelji koji prakticiraju tjelesnu

aktivnost 1 smatraju je vaznom pruzaju vecu podrSku svojoj djeci u bavljenju tjelesnim
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aktivnostima. Osim toga, ti roditelji imaju pozitivna iskustva vezana uz tjelesnu aktivnost iz
vlastitog djetinjstva i imaju bolju percepciju tjelesnog stanja svog djeteta. Takvi roditelji su

takoder skloniji ukljucivati tjelesnu aktivnost u svoje roditeljske prakse.

U istrazivanju koje su proveli Johansson, Mei, Xiu, Svensson, Xiong, Marcus i
Hagstromer (2016), proucavana je povezanost tjelesne aktivnosti roditelja i djece u Wuhanu i
Stockholmu. Rezultati su pokazali da postoji pozitivna korelacija izmedu tjelesne aktivnosti
oteva u Svedskoj i njihove djece tijekom tjedna, dok je tijekom vikenda ta korelacija
negativna. Majke u Svedskoj, kao i roditelji u Kini, pokazuju negativnu korelaciju s
tjelesnom aktivnosti svoje djece. Ovo istrazivanje naglasava znaCajne razlike u obrascima
tjelesne aktivnosti dvogodiSnje djece izmedu Stockholma 1 Wuhana. U Wuhanu su djeca 1
njihovi roditelji manje aktivni 1 imaju drugacije obrasce tjelesne aktivnosti. Uocena je
povezanost tjelesne aktivnosti izmedu oceva i sinova samo u Stockholmu, dok u Wuhanu nije

pronadena takva povezanost.

Liszewska, Scholz, Radtke, Horodyska, Liszewski i Luszczynska (2018) istrazivali su
utjecaj tjelesne aktivnosti roditelja na tjelesnu aktivnost djece i njihov indeks tjelesne mase
(ITM). Istrazivanje je identificiralo Sest roditeljskih postupaka koji predvidaju tjelesnu
aktivnost djece: suradnicku socijalnu kontrolu, sveukupnu potporu, poticanje na aktivnost,
opcenito poticanje tjelesne aktivnosti, pozitivnu socijalnu kontrolu i modeliranje. Sveukupna
roditeljska podrSka 1 opcenito poticanje tjelesne aktivnosti pokazali su se znacajnima samo
kod djece s niskim i srednjim indeksom tjelesne mase. Djeca s prekomjernom tjelesnom
tezinom uglavnom su se bavila sedentarnim aktivnostima, a roditeljska podrSka nije bila
dovoljna da ih potakne na tjelesnu aktivnost. Rezultati sugeriraju da je djeci potreban primjer
tjelesno aktivnog roditelja, a ne samo podrska, kako bi se povecala njihova vlastita tjelesna

aktivnost.

Istrazivanje Mitcella (2012) proucavalo je snagu povezanosti roditelja i mlade djece.
Na kraju se zakljucilo da ponaSanja roditelja kao §to je sjedilacki nacin Zivota, percepcija
samih roditelja 1 njthovo sudjelovanje u tjelesnim aktivnostima utjeCe na percepciju 1 sam

razvoj djeteta.

Vaughn, Hales i Ward (2018) su takoder proveli istrazivanje gdje su istrazivali
povezanost roditelja i mlade djece te su njime pokazali isto $to 1 sa prethodnim, da roditelji

znacajno utjecu na stvaranje navika vezanih za tjelesnu aktivnost.
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Istrazivanje sa starijom djecom od Trosta, Sallisa, Patea, Freedsona, Taylora i Dowda,
(2003) putem anketnog upitnika pokazalo je kako roditelji koji su smatrali da je tjelesna
aktivnost vazna, njihova djeca ¢e viSe vremena provoditi izvan kuce i baviti se nekom od

odabrani tjelesnih aktivnosti.

Troje istrazivaca, Melody, Schofield i Schulter (2010) su na vrtickoj djeci dokazali
kako su roditelji iznimno vazni u ukljucivanje djece u tjelesnu aktivnost. Oni koji im daju

viSu razinu podrske ¢e se 1 sami viSe baviti odredenom aktivnosc¢u koju su izabrali.

Sallis (1992) je svoje istrazivanje provodio na djeci nizih razreda osnovne Skole.
Dokazao je kako je podrska roditelja u bavljenju tjelesnom aktivnoséu bitna, ali onu aktivnost
koju su odabrali roditelji ne¢e uvijek biti jednaka onoj s kojom ¢e se dijete zaista baviti.
Uloga roditelja kao onih koji pruzaju podrSku 1 brinu se o prijevozu za sportske aktivnosti
pozitivno je povezana s tjelesnom aktivnoscu djece. Istrazivanje je takoder pokazalo da djeca

¢iji roditelji viSe vremena provode igrajuci se s njima pokazuju visu razinu tjelesne aktivnosti.

Iste povezanosti su dokazivali Hutchens 1 Lee (2018) gdje se vidi jasna i pozitivna
veza izmedu djece i roditelja. Posebice kako roditeljska podrska jo§ znacajnije utjeCe na

bavljenje njihove djece na bilo koju tjelesnu aktivnost.

U istrazivanju koje su proveli Zecevic, Tremblay, Lovsin 1 Michel (2010), ukljucujuci
102 predskolske djece i njihove roditelje, analizirane su navike tjelesne aktivnosti pomocu
upitnika. Rezultati su pokazali da djeca ¢iji su roditelji dozivljavali tjelesnu aktivnost kao
izuzetno ugodnu, primaju vecu podrSku za sudjelovanje u tjelesnim aktivnostima. Takva
djeca imala su vecu vjerojatnost da ¢e sudjelovati u tjelesnim aktivnostima trajanja jednog ili
vise sati dnevno te su bila ocijenjena kao vrlo aktivna. S druge strane, istrazivanje je pokazalo

da djeca ¢iji su roditelji stariji, provode viSe vremena u sedentarnim aktivnostima.

Coto, Pulgaron, Graziano, Bagner Villa, Malik i Delamater (2019) proveli su
istrazivanje koje je obuhvatilo 86 djece u dobi od 5 do 7 godina zajedno s njihovim
roditeljima, s ciljem ispitivanja utjecaja roditeljskog ponaSanja na tjelesnu aktivnost djece.
Analizom je utvrdeno da je 53,5% roditelja predstavljalo lo§ i nezdrav uzor, 30,2% su bili
umjereno zdravi uzori, dok je samo 16,3% roditelja bilo ocijenjeno kao vrlo dobri uzori. Niti
jedan roditelj nije bio oznacen kao izvrstan uzor. Istrazivanje je pokazalo kako roditelji koji
su se istaknuli kao dobri uzori 1 imali zdrave tjelesne navike pozitivno utjecu na tjelesnu

aktivnost svoje djece u usporedbi s roditeljima koji nisu aktivni. Roditelji mogu igrati klju¢nu
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ulogu u poboljSanju tjelesnog stanja svoje djece poticu¢i promjene u vlastitim zdravim

Zivotnim navikama.

Loprinzi 1 Trost (2010) proveli su istrazivanje u Australiji na uzorku od 156 djece i
njihovih roditelja. U sklopu istrazivanja, roditelji su ispunjavali upitnike u kojima su
ocjenjivali vlastitu tjelesnu aktivnost, zadovoljstvo tim aktivnostima, podrsku koju pruzaju
djeci, te vaznost koju pridaju tjelesnoj aktivnosti. Istrazivanje je pokazalo da postoji pozitivna
povezanost izmedu toga koliko roditelji cijene tjelesnu aktivnost i razine podrske koju nude
djeci. Dok je podrska koju roditelji pruzaju pozitivno utjecala na tjelesnu aktivnost djece kod

kuce, taj utjecaj nije bio prisutan u vrticu.

Jedno americko istrazivanje (Hennessy, Huges, Goldberg, 2010) proucavalo je kako
odredene roditeljske prakse, kao S§to je logisticka 1 emocionalna podrska utje€u na razinu
tjelesne aktivnosti djece. Zakljuak ovog istrazivanja je da stil podrske utjeCe pozitivno i

znacajno na bavljenje djece tjelesnom aktivnosti.
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6. ZAKLJUCAK

Rezultati ovog istrazivanja pokazali su kako je ponasanje roditelja znacajno povezano
s ponasanjem djece. ZnaCajne povezanosti dobivene su u umjerenoj i visokoj tjelesnoj
aktivnosti roditelja 1 djece. Nadalje, djeca koja zive u stanovima provode znacajno manje
minuta tjedno u aktivnostima umjerenog intenziteta. Stvaranjem zdravih sportskih navika
djeca ¢e od najranijih dana isto ponavljati kroz cijeli zivot. Na taj ¢e nacin smanjiti
vjerojatnost nastanka odredenih kroni¢nih nezaraznih bolesti kao Sto je visoki krvni tlak,

dijabetes, pretilost i sl.

Uz roditelje veliki utjecaj na djecu imaju odgajatelji. Osim Sto utjeCu na djecu
poticu¢i ih na kretanje i tjelovjezbu, imaju ulogu educirati roditelje o znacaju, poticanju i

provodenju aktivnosti u slobodno vrijeme djece.
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