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SazZetak

Upoznati smo s brojnim istrazivanjima koja dokazuju vaznost tjelesne aktivnosti za djecu i
odrasle, no bezobzira na sva saznanja posljednjih godina tjelesna aktivnost je u znacajnom
padu. Razvoj zdravog djetinjstva se potice dovoljnom tjelesnom aktivno$éu Sto ujedno
ukljucuje boravak na otvorenom, ogranicavanje sjedilackog ponaSanja i optimalnim vremenom
spavanja.

Pojava COVID-19 virusa promijenila je svakodnevni zivot djece i odraslih, te je iznimno
vazno da roditelj 1 odgojitelji prate razinu tjelesne aktivnosti kod djece jer je optimalna tjelesna
aktivnost povezana s boljom kvalitetom Zivota.

Cilj istrazivanja je prikupiti podatke o tjelesnoj aktivnosti djece rane i predskolske dobi od
pojave COVID-19 pandemije i zivota s ograni¢enjima. Istrazivanje je provedeno na uzorku od
162 roditelja i skrbnika djece u dobi od 1 do 7 godina starosti koja pohadaju djecji vrti¢. Iz
tijekom pandemije provode dovoljno vremena na zraku, da su aktivna, te kako ispitanici €itaju
literaturu 1 uvazavaju savjete kompetentnih stru¢njaka. Iako se uglavnom trude sve navedeno
provoditi, isto su u vecini zabrinuti za tjelesnu aktivnost svoje djece u vrijeme COVID-19
pandemije koja je u svakodnevni Zivot unijela mnoga ogranicenja, restrikcije i nove Zivotne

situacije.

Kljucne rijeci: sjedilacko ponaSanje, roditelji, odgojitelji, zivot s ograni¢enjima



Summary

Many studies have shown that physical activities has a great importance for children and
adults, however, reagardless of that cognition they are significantly decreasing. Development
and growth of a healthy childhood is encouraged by sufficient physical activity that also
includes spennding time outdoors, limitation of sedentary behaviour and optimal sleep period.

The phenomenom of COVID- 19 virus has changed everyday life of children and adults,
therefore is extremely important that parents and preschool teachers follow the level of

childrens physical activitys becouse of its importance of better quality of life.

The main reason of this study is to collect the dates of physical activities of preschool
children since the COVID -19 pandemic and the life with the restriction. The study was
conducted on the sample of 162 parents and guardians of children in the age range 1 to 7 that
attend kindergarten. The results of this study is that parents and guardians declares that due to
COVID- 19 pandemic theirs children spends enough time out at the open, that they are active,
and also that the respondents reads suitable literature and appreciate the advices from the
experts. Although they are trying to implement all the above stated, also they are mostly worried
about childrens physical activity during COVID- 19 pandemic that has brought a lot of

limitations, restrictions and new situations in everyday life.

Key words: sedentary behaviour, parents, preschool teachers, life ith the restriction
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1. Uvod

Potreba za kretanjem i tjelesnom aktivnoséu je osnovna ¢ovjekova potreba koja pridonosi
boljem zdravlju, razvijanju brzine, snage, okretnosti i izdrzljivosti u svakodnevnom Zivotu
djece 1 odraslih. Suvremeni nacin Zivota i blagodati koje takav zivot pruza uvelike su olaksali
zivot djeci 1 odraslima, ali su ih nazalost i liSili mnogih tjelesnih aktivnosti (Reci¢, 2006).

Tjelesna aktivnost iznimno je vazna za razvoj djeteta jer je zdravo dijete stalno u pokretu i
igri. Aktivno dijete zadovoljava svoju prirodnu i nagonsku potrebu, te na taj nacin njegov
organizam dozivljava potpuni razvoj. Dijete koje je aktivno ne koristi samo miSice, vec isto
tako razvija rad ostalih organa, a uslijed nedostatka tjelesne aktivnosti dolazi do slabljenja
cijelog tijela (Reci¢, 2006).

Od kad se prosirila svijetom COVID-19 pandemija je promijenila dotadasnji nacin zivota
na svim razinama. Osim $to je virus usao u ljudske organizme, uSao je u sve pore drustva, doveo
je u pitanje sve postojece strukture i ,,zaljuljao* temelje svega $§to poznajemo i na §to smo
nauceni.

Zivot kakav Zivimo posljednjih godina, a osobito zadnje dvije godine od pojave COVID-19
pandemije nacin Zivota je koji mozemo okarakterizirati kao sedentarni. Takav nacin zivota je
povezan s time da djeca najviSe slobodnog vremena svakodnevno provode sjedec¢i ispred
televizije ili racunala. Svjetska zdravstvena organizacija (WHO, 2010) tjelesnu aktivnost
definira kao svaki pokret tijela koji izvode skeletni mis$i¢i, a zahtjeva potro$nju energije iznad
razine mirovanja, ukljucujuci aktivnosti koje se izvode tijekom rada, igranja, putovanja i
rekreacijskih aktivnosti.

U radu su prikazana brojna prijasnja istraZivanja na temu tjelesne aktivnosti djece i nova
istrazivanja kako je COVID-19 pandemija utjecala na tjelesnu aktivnost djece, te naposljetku

prikaz rezultata istrazivanja osmisljenog za potrebe ovog rada.



2. Rast i razvoj djece rane i predskolske dobi

2.1. Rasl 1 razwvoj djece

Predskolsko razdoblje je najvaznije razdoblje djeteta, to je razdoblje koje je obiljezeno
ubrzanim rastom i razvojem. Rast oznaCava promjene u veli¢ini koje su rezultat povecanja
postojecih stanica, a razvojno oznafava sazrijevanje organa i organskih sustava, sazrijevanje
biokemijskog sustava te sazrijevanje tkiva i funkcija. Rast i razvoj djece rane i predskolske dobi
ne odvija se jednakom brzinom za svu djecu (Neljak, 2013).

Predskolsko razdoblje (od 0. do 6. godine) je najvaznije razdoblje jer tada dijete stvara dobre
ili loSe navike koje ga kasnije formiraju u ¢ovjeka. Pogreske iz toga razdoblja zasigurno ¢e se
negativno odraziti u kasnijim fazama razvoja djeteta, a osobito u formiranju osnovnih crta
njegove licnosti i karaktera. Stoga mozemo zakljuciti kako se upravo tome razdoblju treba
posvetiti velika pozornost. Karkovi¢ (1998) objaSnjava kako u ovom razdoblju jo§ nema
organiziranog bavljenja sportom, eventualno pocetak ukljuc¢ivanja u sportu pri samom kraju
pete ili Seste godine. IstiCe da je glavno obiljezje predSkolskog razdoblja u Zivotu djeteta
bezbrizna igra i velika vezanost uz roditelje, osobito uz majku.

Fizi¢ki razvoj u prve dvije godine Zivota je najbrzi, odnosno dijete najviSe naraste u visinu
1 poveca tezinu. Visinu uglavnom definira nasljedni faktor, a tezina ovisi o uvjetima i navikama
u prehrani. Od tre¢e do sedme godine dijete 1 dalje raste u visinu i Sirinu, no to je nesto manje

na povecanju u godini dana, u visinu 6-8 cm, a na tezini 1,5-2 kg.

Dob 0. 1. 2. 3. 4. 5. 6. 7.
Visina 50 75 85 92 97 103 111 121
(cm)
Tezina 3,25 9 12,5 14 16 17,5 19 22
(kg)

Tablica 1. Povecéanje visine i tezine djeteta od 0. do 7. godine (Karkovi¢, 1998).

Posljedica povecanja tezine je rast masnog, misSi¢nog 1 kosStanog tkiva. Najprije se brze
razvija masno tkivo, a kasnije se taj omjer promijeni. Zasebno se razvijaju veliki miSié¢i, no
njihova ukupna masa u usporedbi s tezinom tijela i dalje je joS relativno mala. Dijete prvo
ovlada koordinaciju pokreta velikih skupina miSi¢a, a nakon toga pojedinih manjih 1 finijih

miSica.



Razvoj kostiju se odvija najbrze u prvoj godini zivota, dok se kasnije usporava. Paralelno s
brzinom rasta, okoStavaju se duge kosti i1 kraljeznica. Kosti kod djece su jako mekane i lako se
mogu deformirati, osobito do pete godine, kada je dugo stajanje i sjedenje Stetno. Za §to
pravilnije okoStavanje od iznimne je vaznosti odgovaraju¢om prehranom unositi u organizam
dodatnu koli¢inu minerala (kalcija, natrija, fosfora). Tjelesne deformacije koje se otkriju na
vrijeme se mogu u mladoj dobi redovitim vjezbanjem odstraniti u potpunosti ili barem bitno
smanjiti. Naj¢eS¢e deformacije s kojima se susre¢emo kod djece su: iskrivljenje kraljeznice
(grbavost-kifoza), iskrivljenje kraljeznice u obliku slova S (skolioza), prenaglaSeno uvenuce u
predjelu kriza (lordoza) 1 spustena stopala (Karkovi¢, 1998).

Na rast i razvoj djetetovih antropoloskih obiljezja utjece i okolina u kojoj ono zivi i odrasta.
Djeci se trebaju usaditi zdrave navike zabavljanjem i tjelovjezbom ve¢ u predSkolskoj dobi jer
im mogu pomo¢i u razvijanju zdrave 1 potpune licnosti. Na genetske faktore se teSko moze
utjecati, no postoji niz utjecajnih elemenata kao Sto su prehrana, socioekonomski status i
tjelesna aktivnost kojima mozemo uvelike djelovati na rast i razvoj djece. Djeca koja od
najranijeg djetinjstva zapocnu s pravilnim tjelesnim vjezbanjem na takav nacin rade i utje€u na
svoj skladan rast i razvoj, razvoj osnovnih motorickih sposobnosti, usvajanju te usavrsavanju

osnovnih motoric¢kih znanja 1 vjestina (Hrste, Purovi¢, Matas, 2009).

2.2. Razwvoj motorike

Ucenju su podlozna sva motoricka znanja, nevazno radi li se o biotickim, nekinezioloskim
ili kinezioloskim, te njihova naucenost, usavrSenost i automatizacija omogucavaju njihovu
smislenu upotrebu tijekom zivota. Proces sustavnog usvajanja 1 usavrSavanja je ucenje
motori¢kog znanja pojedine strukture motorickog gibanja ili motoricke aktivnosti s ciljem
ucinkovite izvedbe u razli¢itim motorickim situacijama (Neljak, 2013).

Ucenje motorickog znanja sastoji se od pet povezanih faza: usvajanja, pocetno
usavrSavanje, napredno usavrSavanje, stabilizacija 1 automatizacija stvaranja motori¢kog
znanja. U prvoj fazi usvajanja motorickog gibanja cilj je stvaranje prve predodzbe koja
omogucava ,,grubo® izvodenje strukture gibanja. Druga faza pocetnoga usavrSavanja izvedbe
odredenog gibanja ima za cilj ostvarenje pocCetne povezanosti izmedu, ponajprije prostornih
znacajki izvodenja gibanja. Faza naprednog usavrSavanja ima u cilju ostvarivanje napredne
povezanosti medu prostorno-vremenskim znacCajkama izvodenja gibanja. Tijekom faze
stabilizacije cilj je po€etno ucvrs¢ivanje prostorno-vremenskih znacajki izvodenja gibanja. I u
posljednjoj fazi automatizacije cilj je zavrSno ucvrs¢ivanje prostorno-vremenskih znacajki

izvodenja gibanja. Fazu automatizacije gibanja se ne smatra kao zavrSetak motorickog ucenja,
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nego kao vrijeme i broj izvedba motorickog gibanja dostatan za neuroloski zapis motori¢kog
gibanja koji se ne¢e zaboraviti. Tumaci se kao preduvjet za daljnje usavrSavanje motoricke
izvedbe prema visokim i vrhunskim postignu¢ima pojedinca. Svaka pojedina faza traje
razli¢ito, te ovisi o razini sposobnosti djeteta 1 stupnju slozenosti motorickog gibanja (Neljak,
2013).

Utjecaj motori¢kog razvoja ima presudnu vaznost za cjelokupan razvoj djeteta predSkolske
dobi. Mnogi smatraju kako ¢e djeca razviti motoriku sama od sebe, dok za neku djecu to moze
biti istina, nazalost, za ve¢inu ostale djece to nije tako. Stoga bi ve¢ina djece obavezno trebala
biti ukljuena u adekvatne programe namijenjene usvajanju i savladavanju barem osnovnih
motorickih sposobnosti i vjestina. Najvazniji aspekt realizacije kvalitetnih i dobro organiziranih
programa tjelesne aktivnosti, treba biti njihov pozitivan utjecaj na cjelokupnu fizi¢ko i mentalno
zdravlje djece (Hraski, Ziv&ié, Zuljevié, 2002).

Na samome pocetku u razvoju motorike za dijete je karakteristicno da reagira na podrazaj
¢itavim tijelom. To se dogada zbog redoslijeda razvoja upotrebe misica $to slijedi od mozga
prema ekstremitetima. Zbog toga fini pokreti za hvatanje predmeta nisu odmah razvijeni.
Motoricki momenti najvazniji za razvoj djeteta od 9. ili 10. mjeseca zivota su kada dijete lezi 1
puze da bi se dalje pocelo dizati 1 uspravljati uz tudu pomo¢, zatim u 12. mjesecu samostalno
stoji da bi uz tudu pomo¢ pocelo hodati, a u 14. mjesecu hoda bez oslonca, te u 18. mjesecu
hoda sasvim slobodno. Kasnije je za dijete najvaznije sazrijevanje i ucenje Sto mu donosi
samostalno kretanje u okolini, tada dijete prelazi s opéeg nacina reagiranja na specificni. Sve
viSe koristi manje miSi¢e (fini pokreti), ekonomicniji je rad miSi¢a i sve bolja koordinacija
pokreta (Karkovi¢ 1998).

Prve dvije godine u Zivotu djeteta motoricki razvoj ima bitnu ulogu u razvoju intelektualnih
sposobnosti. Motoricki sposobnije dijete dolazi lakSe do informacija u okolini koja ga okruzuje
(Sindik, 2008). Razvojne faze kroz koje dijete prolazi kroz odrastanje odvijaju se ovisne jedna
o drugoj i napredak na jednom podrucju utjece na napredak u drugim podrucjima. Napredak
izmedu podrucja osobito je vazan za motoricki razvoj. Stoga vjezbe za razvoj motorike se

provode kroz svakodnevne aktivnosti, spontano ili planirano.

Prema motori¢kim vjesStinama razlikujemo:
a) grubu motoriku,
b) finu motoriku,

c) grafomotoriku.



Gruba motorika se definira kao sposobnost izvodenja pokreta ruku, nogu ili tijela s
odredenom kontrolom 1 ukljucuje jacu aktivnost ve¢ih misi¢a. U razvoju grube motorike su
ukljucene sve vjezbe koje zahtijevaju aktivnost vecih skupina misi¢a. Razvoj grube motorike
tijekom prve Cetiri godine Zivota je jasan pokazatelj kognitivnog razvoja u ranijoj Skolskoj dobi,
da redovna fizicka aktivnost dovodi do poboljSanja memorije i da fizi¢ki spretnija djeca imaju
bolje jezi¢ne vjestine u odnosu na svoje vr$njake (Rajovi¢, 2017).

Fina motorika je sposobnost izvodenja preciznih i sitnih pokreta rukom uz zadrZavanje
dobre koncentracije izmedu prstiju 1 oka. Dijete pocinje razvijati finu motoriku tek nakon
uspostavljanja razvojnog temelja grube motorike. Upotrebom svojih prstiju mozgu se Salju
impulsi koji stimuliraju one dijelove mozga koji su zaduZeni za kasniji razvoj pisanja, €itanja i
matematickih vjestina. Aktivnosti poput vezanja vezica, otkopcavanje i zakopcavanje dugmadi
1 patenata, vezanje ¢vorova, nizanja perlica na konac, pranje i ¢iS¢enja voca su samo od nekih
brojnih aktivnosti u kojima dijete razvija finu motoriku, ali uz to radi i na samostalnosti te
organiziranosti. Aktivnosti treba svakako prilagoditi dje¢jem uzrastu jer djeca prvo ovladaju
pokretima Sake, a kasnije prstima. Odlican primjer je drzanje pribora za jelo, na pocetku dijete
drzi zlicu punom Sakom, a kasnije pravilnije savlada drzati pribor za jelo, na taj nacin ima sve
bolju finu motoriku koja mu je vazan preduvjet za razvoj grafomotorike (Rajovi¢, 2017).

Grafomotorika je sposobnost drzanja olovke i pisanja. To je kompleksna kombinacija
kognitivnih, perceptivnih i motoricki vjestina. Grafomotoricke vjestine zahtijevaju sposobnost
tocne interpretacije i davanje znacenja onome S$to dijete vidi, sposobnost predoCavanja pisane
rije¢i, stvaranje ideje 1 plana kako izvrsiti neku aktivnost, uskladivanje motoricke izvedbe te
usmjeravanje pogleda na Sake i prste. Da dijete savlada grafomotoriku, neizostavno je da

najprije ovlada grubom i finom motorikom (Rajovi¢, 2017).
2.3 Uvjelr za pravilan rast 1 razvo)

Roditeljski dom je mjesto u kojem dijete provodi veéi dio dana i stjeCe prva iskustva.
Djetetu je potrebno omoguciti optimalne uvjete za zdrav zivot i normalan psihofizicki razvoj u
krugu obitelji, koja mu osim materijalne zastite pruza toplinu i ljubav roditeljskog doma (Stella,
1992). Poznata je Cinjenica kako se danasnje dijete uvelike razlikuje od onoga koje se rodilo
prije mnogo godina ili onoga koje ¢e se tek roditi u buduénosti. Upravo zbog toga obitelj, vrti¢
1 Skola su najznacajniji Cimbenici odgoja 1 najodgovorniji su za odgoj mladog narastaja. Ako
oni skladno ne djeluju ne moze se usmjeriti odgojni utjecaj, te se onda ne mogu niti ostvariti

osnovni ciljevi odgoja. Stoga jedino njihova konstruktivna suradnja moze pridonijeti



utemeljivanju pozitivnog djec¢jeg lika. Vrti¢ 1 Skola su tu da potaknu, a roditelji da prihvate

takvu suradnju (Reci¢, 2006).

2.3.1. Uravnolezena prehrana

Organizam djece tijekom rasta i razvoja ima specifi¢ne zahtjeve za energijom i hranjivim
tvarima koji sluze za rast 1 razvoj te odrzavanje 1 obnavljanje organizma. Potrebe organizma
kod djece 1 mladih su vece od potreba odraslih, te nedostaci energije 1 hranjivih tvari u
organizmu brZe se odrazavaju na njihov prehrambeni i zdravstveni status. Zato je od velike
vaznosti da je svakodnevna prehrana djece 1 mladih raznolika, te da unesu dovoljno energije i
hranjivih tvari. Osnovno nacelo prehrane je uspostaviti ravnoteZzu izmedu unesene energije i
hranjivih tvari te stvarne potrebe organizma, stoga ako to nije zadovoljeno ne mozemo govoriti
da je prehrana adekvatna i kvalitetna (Karkovi¢, 1998).

Hranom se podrazumijeva bilo koja supstancija koja unesena u organizam pomaze u
izgradnji tijela, stvara otpornost prema bolestima i uzrokuje osje¢aj ugode. Hranu je vazno znati
odabrati, posebice kada znamo da Covjek najviSe odabire hranu koju voli, a ne onu hranu koja
mu je potrebna organizmu. Upravo iz toga razloga su poznate i dokazane mnoge posljedice
nepravilne prehrane (Karkovi¢, 1998).

Djeca prehrambene navike kao i ostale u¢e od rane dobi. Kalish (2000) isti¢e kako ljudska
bic¢a po svojoj prirodi ne jedu slatkiSe i masnu hranu, ve¢ su to djeca naucila od svojih roditelja,
vrS$njaka 1 druStva. Iznimno je vazna uloga roditelja u stjecanju zdravih prehrambenih navika
kod djeteta jer primjerice dijete od 2 godine jede isto S$to i odrasli koji ga odgajaju. Vise
hranjivih tvari i kalorija trebaju djeca od odraslih, a zdrava prehrana treba sadrzavati:

ugljikohidrate, proteine, masti, vitamine, minerale 1 vodu.
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Slika 1. Piramida zdrave prehrane za djecu

(Izvor: https://skolica-prehrane.rijeka.hr/hrana-i-prehrana/piramida-pravilne-prehrane/)

Energiju koja je nastala unosom hrane, organizam koristi za odrzavanje osnovnih funkcija
u tijelu 1 fizicku aktivnost. Organizam u koji je uneseno viSe energije nego Sto je potrebno,
organizam ¢e ostatak pohraniti u masne stanice u obliku masti. Vazno je da hrana koja se unosi
u organizam bude pomno odabrana jer postoji energetski bogata i siromasna hrana (Karkovi¢,
1998).

Tjelesna neaktivnost i tjelesna prekomjerna tezina su se rasprostranile Sirom svijeta, te na
taj naCin uzrokuju mnoge zdravstvene probleme. Hrvatska je 1 prije pandemije prema
europskom istrazivanju CroCOSI bila medu vode¢im zemljama Europske regije po prevalenciji
prekomjerne tjelesne mase i1 debljine kod djece. Stoga, COVID-19 mogao bi potencijalno
pojacati jedan od najzabrinjavajuéih trendova u Europskoj regiji prema Svjetskoj zdravstvenoj
organizaciji je porast debljine u djece, objasnjavanje dr. Hans Henri P. Kluge, regionalni
direktor Svjetske zdravstvene organizacije za Europu (Hrvatski zavod za javno zdravstvo,

2021).

2.3.2. Zdrav rilam spavanja

Spavanje je cirkadijalni proces, kojim upravlja sredi$nji ziv€ani sustav bez nase volje od
trenutka rodenja do smrti. San je od velikog znacaja za sve segmente u zivotu, u svakoj Zivotnoj

dobi, ali Cesto je zanemarena njegova vaznost. Zdravim spavanje se smatra preporucena duljina
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spavanja, preporuceno vrijeme odlaska na pocinak, dobra kvaliteta 1 ispravnost sna, odsustvo
poremecaja ucestalih prekida ili drugih odstupanja povezanih sa spavanjem. San pozitivno
utjece na rast djeteta, pomaze u optimalnom razvoju i zdravlju djeteta, dok nedostatak sna moze
prouzrociti smetnje u djetetovom tjelesnom i kognitivnom razvoju (Poliklinika za zastitu djece
1 mladih grada Zagreba, 2018).

Iznimno vazan faktor je spavanje u kontekstu kvalitete ljudskog Zivota kojem treba posvetiti
viSe pozornosti obzirom da ¢ovjek tre¢inu svoga dana provede upravo spavajuci. Dijete provede
viSe vremena spavajuci od odraslih jer ono u svojim dnevnim aktivnostima gubi puno energije
1 viSe se umara. Zato je vazno da dijete u danu ima i nekoliko sati dnevnog spavanja kako bi
nadoknadilo energiju u prvom dijelu dana. San nije samo vazan kako bi djeca vratila energiju,
nego je on i vrlo znacajan za dijete osobito u doba brzog rasta i razvoja kojim se omogucuje
oporavak centralnog Ziv€anog sustava. Iskljucuje se napetost misica koji povezuju kosti, dok
se nesvjesne radnje u tijelu 1 dalje odvijaju (snizava se temperatura tijela, krvi tlak pada, disanje
je usporeno, a znojenje pojacano (Stella, 1992).

Mnogo je istrazivanja provedeno na temu utjecaja i kvalitete spavanja, te je dokazano koliko
je znacajan utjecaj spavanja na zdravlje. U 2016. godini je 13 najboljih americkih stru¢njaka iz
Americke akademije za poremecaje spavanja na temelju brojnih spoznaja i rezultata iz cak 864
najrelevantnijih istrazivanja odredilo optimalne duZzine spavanja za svaku kronolosku dob od
rodenja do osamnaeste godine Zivota.

- Dojencad od 4 - 12 mjeseca zivota trebala bi spavati od 12 do 16 sati dnevno, ukljucujuci

1 drijemanje kako bi se optimalno razvijali

- Djecaudobiod 1 -2 godine trebaju 11 do 14 sati sna

- Djecau dobi od 3 - 5 godina trebaju 10 do 13 sati sna

- Djecau dobi od 6 - 12 godina trebaju 9 do 12 sati sna

- Adolescenti u dobi od 13 - 18 trebaju 8 do 10 sati sna
U istrazivanju nije precizirano radi li se 0 noénom spavanju ili popodnevnom spavanju, tako da
u tom smislu nema rigidnih preporuka. Trajanje spavanja se racuna u jednom danu, odnosno
unutar 24 sata. Vazno je da dijete nikada ne ide gladno na pocinak, ali je bitno i da je vecCera
najmanje 1 - 2 sata prije uspaljivanja. Stru¢njaci preporucuju da obrok prije spavanja sadrzi $to
vise vlakna, oraSaste plodove, jogurt, jaja, sir, borovnice ili banane. Malena djeca nikako ne bi
trebala odlaziti u krevet s bo¢icom, nebitno radi li se o mlijeku, mlijecnoj formuli ili soku

(Poliklinika za zastitu djece i mladih grada Zagreba, 2018).



3. Tjelesna aktivnost djece rane i predskolske dobi

3.1, Vaznost ljelesne akltivnoslit za razvoj djelela

Sastavni dio rasta predskolskog djeteta su tjelesne aktivnosti u kojima dolazi do izrazaja

drzanje tijela, kretanje 1 stvaranje odnosa s predmetima u prostoru. Dijete ¢e jednostavnije
pokrete usvajati lakSe, dok ¢e one sloZenije usvajati sporije 1 postupno. Uspjesnost djeteta da
ovlada nekom vjezbom i usvoji je povezano je s viemenom i prostorom u kojem pruzamo uvjete
djetetu da ih ostvari, vjezba i usavrSava kako bi postali njegova svojina.
Dijete razvija svoj odnos s okolinom koja ga okruzuje neumornim ponavljanjima razli¢itih
kretnji 1 aktivnosti dok s istima nije zadovoljno. To je naCin u kojem razvija skladnost u
pokretima 1 kretanju, ovladava upotrebom i koriStenjem predmeta i njihovim noSenjem. Kada
dijete ovlada razli¢itim vjeStinama to naj¢eS¢e podrazumijeva tjelesnu aktivnost, a zaboravlja
se koliko je to vazno za djetetov spoznajni razvoj. Tijelo, govor, brojanje, risanje, odijevanje 1
obuvanje, dijete spoznaje kao dio cjeline (Reci¢, 2006).

Osnovne tjelesne aktivnosti predskolskog uzrasta koje se mogu pratiti i razvijati kod djeteta
odnose se na:

a) ravnotezu (u stajanju, kretanju i rukovanju predmetima),

b) koordinaciju ili okretnost u izvodenju pokreta ili radnji,

c) snagu (u pokretanju tijela i nekih tereta),

d) brzinu izvodenja kretnji i radnji,

e) gipkost ili pokretljivost u kretanjima i radnjama,

f) preciznost u izvodenju kretnji i radnji koje trebaju biti usmjerene i odmjerene,

g) izdrzljivost za duze izvodenje kretnje ili radnje (Reci¢, 2006).

Sklonost prema kretanju sve se manje razvija u svakodnevnom zivotu (Badri¢, Prskalo i
Kvesi¢, 2011). Djeca i mladi imaju mnogo vise slobodnog vremena od odraslih, stoga je vazno
da njihovo slobodno vrijeme bude odredeno na specifican i organiziran nacin, a ne samo
prepustanje slucaju.

Ljudi u Hrvatskoj imaju najceS¢e pozitivan stav prema vjezbanju, ali u vecini slucaja ne
dolazi do realizacije. Vazno je osvijestiti kako nece sva djeca postati vrhunski sportasi u sportu
koji su izabrali, ali taj isti sport mogu 1 trebaju koristiti za osobne potrebe. Kretanje ima
pozitivan utjecaj na stvaranje zdravog nacina Zivota, bez obzira postize 1i se vrhunski rezultat
tijekom te aktivnosti ili nam sluzi samo kao rekreacija. Pravilna tjelesna aktivnost svim
sudionicima pruza dugoro¢no zdravlje, osobito sr¢ano-krvozilnog sustava i djeluje preventivno

na pojavu njihova oboljenja (Andrijasevic, 2008).



Badri¢ 1 Prskalo (2011) proveli su istrazivanje o participiranju tjelesne aktivnosti djece i
mladih u slobodnom vremenu. Iz njihovih rezultata vidljivo je kako djeca i mladi u slobodno
vrijeme najvise biraju aktivnosti za koje nije potreban nikakav misi¢ni napor. Aktivnost koja je
najvise dominirala medu ispitanicima je gledanje televizije i igranje raCunalnih igra i nema
razlike radi li se o djevoj¢icama ili dje¢acima u vremenu provedenom ispred televizije. Sto se
tice sportskih aktivnosti prema interesu djece one su se pronasle na drugom ili tre€em mjestu.
Kad se sagledaju rezultati razlike po spolu pokazuju, da djecaci imaju vece preferencije prema
sportskim aktivnostima nego djevojCice. Takoder pokazatelji u istrazivanju ukazuju na to da
mladi i1 djeca imaju sli¢ne preferencije u slobodno vrijeme te u obje kategorije dominiraju
aktivnosti koje se ne povezuju s tjelesnom aktivno$¢u, odbrani sadrzaji su pasivnog karaktera.
Badri¢ i Prskalo zakljucuju da sadrzaji i aktivnosti u kojima dominira tjelesna aktivnost jo§ ima
relativno prihvatljiv postotak djece, no s odrastanjem se navedeni zakljucak rapidno smanjuje.
Vazno je naglasiti kako je ovo istrazivanje provedeno prije jedanaest godina, a od tada do danas
se dogodio ogroman tehnoloski napredak i komercijalisticki nacin zivota je uSao u sve domove.

S javnozdravstvenog gledista tjelesna aktivnost je ponasanje koje moze izravno i neizravno
utjecati na zdravlje populacije. Zadnjih 30-ak godina provedena su brojna istrazivanja na temu
tjelesne aktivnosti, na nacionalnoj i medunarodnoj razini. Bez obzira na postignute
porazavajuce rezultate, odnosno brojna izvjesc¢a kojim je prikazana prevalencija nedovoljne
tjelesne aktivnosti jos nije moguce izvuci jednoznacan zakljucak o udjelu nedovoljno aktivnih

u populaciji (Juraki¢, Heimer, 2012).
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Slika 2. Piramida tjelesne aktivnosti za djecu

(Izvor: https://www.ad-astra.com.hr/zanimljivosti/276-piramida-tjelesne-aktivnosti-za-djecu )
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3.2, Redovita ljelesna aklivnost wutjece na inteleklualnt
razvo)

Veze medu neuronima (sinapsama) i njithovo grananje te jacanje ovisi o podrazajima koje
djecji mozak dobiva i dozivljava u interakciji sa svojom okolinom. Rajovi¢ (2017) objasnjava
kako okolina ima stopostotni utjecaj na razvoj djetetovih intelektualnih sposobnosti. Od samoga
zaceca zapocinje i razvoj mozga, a rodenjem mozak sadrzi 100 bilijuna neurona. Navedeni broj
neurona se ne mijenja tijekom zivota, ve¢ se mijenjaju veze medu neuronima koje se razvijaju
u godinama nakon rodenja. Intelektualne sposobnosti djeteta razvijaju se u njegovoj ranoj
stimulaciji uz pomo¢ ucenja kroz igru, uc¢enja pomocu odredenih novih tehnologija, ali 1 kroz
djecje igre poput tr¢anja, skakanja, provlacenja i slicno jer su tad svi dijelovi mozga uskladeni,
povezani 1 rade sinkronizirano. Dijete koje mnogo vremena lezi ili sjedi, slabije stimulira
odredene dijelove velikog mozga 1 na taj nacin stvara preduvjete za kasnije poteSkoce u
kognitivnom razvoju.

Danasnji narastaji svoju stvarnost najcesc¢e dozivljavaju kroz virtualni svijet §to dovodi do
negativnih posljedica na njihovo mentalno zdravlje. Istrazivanja su pokazala da mozak
uspostavlja 75% svih neuronskih sinapsi do dobi od sedam godina, dok ¢ak 50% nastane ve¢ u
dobi do pet godina. Vazna Cinjenica koja ukazuje da se velika pozornost treba posvetiti
predskolskoj dobi, efektivnosti u€enja i koriStenju djecjeg pamcenja, iz ¢ega mozemo zakljuciti

da je rana stimulacija kljucna za razvoj djeteta (Rajovi¢, 2017).

3.3. Igra kao duio ljelesne aklivnostt

Za igru se tvrdi kako je fenomen djetinjstva i obiljezava djecju kulturu. Poimanje djeteta se
mijenjalo kroz povijest, prije se na dijete gledalo kao malenog covjeka kojem treba
,»hatoCiti“ znanje odraslih. Za vrijeme prosvjetiteljstva djeca su bila karakterizirana kao maleni
zli ljudi koje treba nauciti ponaSanju strogom disciplinom i fizickim kaznjavanjem. Tek
reformske pedagogije s kraja 19. I pocetka 20. stolje¢a pocinju stavljati dijete u srediSte svog
djelovanja. Danas dijete viSe nije objekt proucavanja, ve¢ postaje subjekt koji participira prema
svojim mogucnostima, te je ukljuceno u istrazivanje fenomena koji ga se ti€u i ima pravo da se
cuje i njegov glas i sagleda stvarnost iz djetetove perspektive, a ne samo iz perspektive odraslih
(Raji¢ 1 Petrovi¢-Soco, 2015).

Sastavni dio svakodnevnog Zivota djeteta je tjelesna aktivnost u kojoj dominira igra kao
temeljna aktivnost za koju je dijete predSkolskog uzrasta najvise motivirano. Dijete kroz igru

dobiva osjecaj slobode, ali je i tjelesno 1 emocionalno angazirano. Igra djetetu daje moguénost
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samostalnog ostvarivanja i osobnog prilagodavanja ritmom i smislom. U igri je dijete slobodno,
ono tr¢i, skace, puze, penje se. Djeci igra predstavlja cijeli svijet. Kroz igru dijete istrazuje
okolinu, razvija jezi¢ne i socijalne vjestine, mastu i kreativnost (Virgilio, 2009).
Igra je za dijete iznimno vazna jer se ona odvija po njegovom scenariju, dijete kreira, mijenja i
prilagodava. Iz tog razloga igra je najvazniji oblik djecje aktivnosti i Cinitelj njegova
cjelokupnog razvoja. Tijekom igre dijete zadovoljava potrebu za druzenjem, sam odlucuje po
svojim pravilima, nema strah od mogucih losih posljedica, a jaca samopouzdanje i oslobada se
frustracija. Dijete igra vodi u nova otkrica 1 visi stupanj razvoja, te zrcali djetetove zelje, misli,
dozivljaje 1 osjecaje. Raji¢ 1 Petrovi¢-Soco (2015) igre djece tijekom djetinjstva podijelile suu
tri kategorije:

a) funkcionalna igra,

b) simbolicka igra,

c) igre s pravilima.
Funkcionalna igra se naj¢es¢e odreduje kao igra novim funkcijama koje u djetetu sazrijevaju,
primjerice: motorickim, osjetilnim, perceptivnim. U takvoj igri dijete ispituje svoje funkcije, a
potom 1 osobitosti objekta.
Simbolicka igra definira se kao imaginarna igra, igra uloge i fikcije. Mnogi razvojni psiholozi
simbolic¢ku igru tumace kao razvojni fenomen, kao kontekst opéeg psihi¢kog zdravlja ili pak u
kontekstu posebnih segmenata psihi¢kog razvoja djeteta.
Igre s pravilima koje dijete susrece ve¢ suu gotovom obliku i ono ovlada njima kao elementom
kulture, ali moze sudjelovati i u stvaranju novih. Takve igre su regulacijski mehanizam

socijalnih odnosa (Duran, 1995).

4. Uloga roditelja i odgojitelja u poticanju djece na tjelesnu aktivnost

4.17. Uloga rodatelja

Tjelesna aktivnost poboljSava izdrzljivost, snagu, gipkost i sastav tijela. Postupci roditelja
imaju veci utjecaj na djecu nego same rijeci. Pozitivno je to Sto djeca imaju prirodnu sklonost
za kretanjem, a isto tako dijete uvijek slijedi roditelje. Najveci utjecaj na dijete imaju svakako
roditelji, dijete ih oponaSa verbalno i neverbalno. Kada su roditelji i sami aktivni to je mnogo
ucinkovitije za dijete, od samog nagovaranja da ono bude aktivno. Prema Kalish, (2000)
istrazivanje je pokazalo da djeca ¢ije su majke aktivne dvostruko ¢e biti sklonija tjelovjezbi,
dok je utjecaj oceva jos veci, 3,5 puta vise aktiviraju svoju djecu. Dakle, djeca aktivnih roditelja

imaju 6 puta vece izglede da se bave sportom. Kada su roditelji dosljedni u vjezbanju pokazuju
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djeci koliko cijene tjelesnu aktivnost, §to ne utjeCe samo na njihov trenutacni stupanj aktivnosti
ve¢ 1 na dugoro¢nu naviku vjezbanja kod djeteta. Dijete koje odrasta s roditeljima koji cijene
svoje zdravlje redovitom tjelovjezbom i zdravom prehranom, lakSe nauciti postivati svoje tijelo
1 brinuti se o njemu (Kalish, 2000).

Kada se redovno bave tjelesnim aktivnostima uz druge obveze djeca i roditelji imat Ce
potrebu nakon svih radnih poslova za odmorom, dobrom organizacijom radnog dana i
provodenjem dogovorenog dnevnog reda. Takav nacin zZivota djetetu omogucuje ovladavanje
ritmom zivota i uvodi ga u zivot u kojem treba naci ravnotezu. Ponavljanje aktivnosti u domu i
izvan njega u priblizno isto vrijeme djetetu daju osjecaj sigurnosti i povjerenja, te utjeCe na
razvijanje odnosa prema sebi 1 drugima (Reci¢, 2006).

U provodenju slobodnog vremena obitelj ima najvazniju ulogu jer se kulturne navike stjecu
u mladoj dobi. Nazalost, uzurbani nacin zivota u kojem roditelji imaju sve vise obveza koje
moraju zadovoljiti, dovodi do ¢injenice da izmedu profesionalnih i obiteljskih zahtjeva roditelji
ponajprije ispunjavaju profesionalne i sve manje pozornosti mogu posvetiti djeci. Roditelji
djecu pokusavaju zadovoljiti kupnjom informatickih naprava uz koje djeca bjeze u
virtualan svijet. Na taj nacin roditelji dolaze do vremena koje im je potrebno za posao ili malo
odmora poslije napornog dana, a dijete je trenutno zadovoljilo potrebu za ne¢im novim §to mu
je trenutno zanimljivo. Takav nacin zivota dugoro¢no nema pozitivne utjecaje ni za koga.
Sljede¢i veliki problem je hedonizam u danasnjem drustvu koji nam je nametnut. UZivanje i
zadovoljstvo se ostvaruje kroz rezultate koji su postignuti bez tjelesnog napora te tako djeca
koja su svakodnevno ispred monitora stvaraju neprimjetnu ovisnost. Takav na¢in odvaja dijete
od stvarnih situacija i od onih koje se dogadaju u virtualnom svijetu maste (Badri¢ i Prskalo,
2011).

U svojim knjigama Rajovi¢ objasnjava kako je danas najveca greSka roditelja
prezasti¢ivanje djece. Navodi svakodnevne primjere: kada roditelji nose dijete koje puze da ne
dohvati nesto na podu,a time ga samo sprjecavaju od puzanja ili kada roditelji brane skakanje 1
tr¢anje po blatu ili okretanje u krug. Sve su to bitne aktivnosti koje formiraju vazne regije u kori
mozga, a one su ponovno vazne za kognitivne procese. Prije su djeca boravila cijeli dan na
zraku, danas ga provode u dnevnom boravku, a ¢ovjek je bi¢e koje hoda, zato je vazno djeci
dati priliku da hodaju, trée ili skacu, da koriste noge. Intelektualne sposobnosti ovise o broju
sinapsa, a prsti formiraju najvise sinapsa, pokazuje da nasa fina motorika ima utjecaj na nase
intelektualne sposobnosti. Dijete koje je pred ra¢unalom dva ili tri sata drzi prste na ,,miSu‘, te
pritis¢e samo kaZziprstom, ne koristi sve prste, ne dolazi do optimalnog razvoja fine motorike,

odnosno sinapsi. Kada dijete gleda tablet dva ili tri sata dnevno ne razvija akomodaciju oka, §to
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je od iznimne vaznosti za pokret u mozgu. Dok dijete sjedi smanjeni su mu motoricki pokreti
pa se ni sinapse ne mogu razvijati. Medicina je dokazala kako se rotacijom tijela aktivira cijeli
mozak i tada dijete radi svoje sinapse (Rajovi¢, 2017).

Roditelji ponekad pogrijeSe prema stajaliStu profesionalaca, te za te pogreske najcesce je
razlog neznanje, ali to nikako nije opravdanje. Vazno je da roditelji rade na osamostaljenju
djeteta, da mu dopuste inicijativu i istrazivanje, pruze mu priliku za upoznavanje s novim bez
prevelike bojazni i zastite. U takvom razvoju 1 istrazivanju djeteta roditelji trebaju postaviti

granice prihvatljivog ponasanja i dosljedno disciplinirati dijete koje tako uci postivati pravila.
4.2, Uloga odgojitelja

Kvaliteti vlastitog zdravlja pridonosi planirana i svakodnevno osmisljena tjelesna aktivnost,
te djetetu omogucuje optimalan razvoj 1 usavrSavanje onih spoznaja, sposobnosti, vjestina 1
osobina kojima je u pojedinom razdoblju doraslo. To je nain na koji se promice zdravlje i
zdrav nacin Zivljenja kao iznimno vaZzna sastavnica radne sposobnosti, uspjeSnosti i
snalazljivosti u odrasloj dobi (Reci¢, 2006).

Kada odgojitelj djeci priprema isplaniranu aktivnost vazno je da djeci pruzi dovoljno
vremena za odmor jer se djeca brzo umaraju, stoga je potrebno izmjenjivati rad s odmorom i
obrnuto. Jednako tako je vazno da se sadrzaji i zadaci Cesto mijenjaju jer se djeca brzo zasite
istih zadataka. Djeca odgojiteljevu planiranu aktivnost trebaju dozivjeti kao osjecaj ugode i
zabave, a ne kao obvezu. Ako duze vrijeme inzistiramo da dijete Sto pravilnije izvede odredenu
pokaznu vjezbu zbog prevelikog optereéenja, dijete ¢e odustati od zadatka.

Planirani sat tjelesne zdravstvene kulture sa standardnim programom u vrti¢ima i $kolama treba
postivati odredena motoricka nacela:

- kontinuiranost vjezbanja (ponavljanje aktivnosti jaca postojece sinapse u kori velikoga

mozga, a porast dinamike omogucava stvaranje novih),

- nacelo postupnosti (nova motoricka gibanja treba graditi na prethodno usvojenim),

- nacelo svjesnosti 1 aktivnosti (dijete svjesno sudjeluje u izvodenju vjezbi te ocjenjuje

svoje pokrete u procesu vjezbanja),

- nacelo zornosti (stvaranje predodzbe o pravilnom nacinu izvodenja svake vjezbe),

- nacelo svestranosti 1 primjerenosti (primjena razliCitih sadrzaja za optimalno

opterecenje),

- odgojna usmjerenost (zastitna i odgojno-obrazovna funkcija odgajatelja u procesu

vjezbanja) (Findak, 1995).
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Sat tjelesne 1 zdravstvene kulture mora biti pomno isplaniran kako bi se postigli svi ciljevi
i zadace. Odgojitelj za vrijeme vjezbanja mora biti u stalnom kontaktu s djecom, te uvijek stajati
u poziciji u kojoj vidi svu djecu i da sva djeca vide njega. Dijete u odgojitelju vide motivatora
za vjezbanje koji mu daje podrsku za vrijeme izvodenja odredene aktivnosti.

Iznimno je bitno da roditelji i odgojitelji imaju kvalitetnu suradnju i partnerski odnos, kako
bi odgojitelji mogli pomo¢i roditeljima u odabiru djecjih aktivnosti. Odgojitelji kao
profesionalci mogu roditelje upozoriti da pojedine aktivnosti onemogucavaju pravilan razvoj
djece, kao §to su primjerice pretjerano gledanje televizije ili igranje video igrica, nedostatak

grafomotorickih aktivnosti.

5. Istrazivanje
5.1, Cily 1istrazivanja

Cilj istrazivanja je prikupiti podatke o tjelesnoj aktivnosti djece rane i predSkolske dobi

tijekom pandemije COVID-19.

5.2, Metoda istrazivanja

Istrazivanje je provedeno uz pomo¢ google Forms anonimnog online anketnog upitnika.
Dobiveni rezultati istrazivanja prikazani su uz pomo¢ deskriptivne statistike. Statisti¢ki podaci
prikazani su u grafickom obliku putem kruznih i stupcastih dijagrama obradenih u Microsoft

Excel-u.
5.3, Uzorak ispilanika

U istrazivanju je sudjelovalo 162 ispitanika. Istrazivanje je provedeno pomocu online
anketnog upitnika koji je bio namijenjen za sve roditelje i skrbnike koji imaju djecu rane i
predskolske dobi (djeca u dobi od 1-7 godina) koja pohadaju djecji vrti¢. Rezultati su se
prikupljali od sredine svibnja do kraja lipnja 2021. godine. Anketni upitnik je bio podijeljen u
razli¢itim roditeljskim i odgojiteljskim grupama na drustvenim mrezama. U anketnom upitniku
sudionicima je naglaseno kako ¢e se dobiveni podaci koristiti samo u svrhu ovog istrazivanja i

objavljivanja rada, te kako je sudjelovanje dobrovoljno i anonimno.
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Spol roditelja/skrbnika?

Graf 1. Dob ispitanika
Metodom sluc¢ajnog uzorka sveukupan broj ispitanika zenskog spola ¢ini 96,3% (156) dok

je 3,7% (6) ispitanika muskog spola.

Dob roditelja/skrbnika?

418-29 godina 30-39 godina 4 40-49 gidina 50 i viSe godina

Graf 2. Dob ispitanika
Prema dobi, najviSe ispitanika u istrazivanju je u dobi od 30 do 39 godina (67,3%) 109
ispitanika. U dobi od 40 do 49 godina je (22,2%), odnosno 36 ispitanika, a u skupini od 18 do

29 godina je 17 ispitanika Sto iznosi (10,5%). U dobnoj skupini 50 i viSe godina nema ispitanika.
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Zivite u?
Selu
9,3%

Malom gradu
28,4%

Velikom gradu
62,3

HSelu ®EMalomgradu & Velikom gradu

Graf 3. Mjesto boravka ispitanika
Vedina ispitanika Zivi u velikome gradu (62,3%, 101 ispitanik), dok u manjem gradu Zivi

njih 28,4% (46 ispitanika) i najmanje je onih ispitanika koji Zive na selu 9,3% (15 ispitanika).

Radni status ispitanika?

Nezaposleni .
Povremeno zaposleni I

Zaposleni na odredeno -

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

Graf 4. Radni status ispitanika
Od ukupnog broj ispitanika, najviSe je onih koji su zaposleni na neodredeno vrijeme 80,9%
(131 ispitanik), a najmanji je broj onih koji su povremeno zaposleni (studenski ugovor, rad na
projektima) njih 2,5% odnosno 4 ispitanika. Nezaposlenih je 6,2% (10 ispitanika), dok je 10,5%

(17 ispitanika) zaposlenih na odredeno vrijeme.
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5.4. Rezultati istrazivanja

Posao za vrijeme pandemije COVID-19 obavljate

® Od kuée = Naradnom mjestu = Kombinirano

Graf 5. Mjesto sa kojeg roditelji obavljaju posao u pandemiji
Iz grafa 5. vidljivo je kako u vrijeme COVID-19 pandemije najveci broj roditelja i dalje
radi na svom radnom mjestu 52,2% (84 ispitanika), a od kuce radi njih 22,5% (36 ispitanika),

dok kombinirano od kuce i na radnom mjestu radi njih 25% (40 ispitanika).

Broj djece u obitelji?
90

80
70
60
50
40
30
20
10 I
0 I

Jedno dijete  Dvoje djece  Troje djece Cetvero djece Petero djece

Graf 6. Broj djece u obitelji
Graf 6. prikazuje koliko svaki ispitanik ima djece unutar obitelji. Najvise je ispitanika s
jednim djetetom (81), a najmanje je ispitanika (1) sa petero djece. Dvoje djece ima (53)

ispitanika , troje (21) ispitanik dok ¢etvero djece ima (6) ispitanika.
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Navedite starost predskolske djece u obitelji?
70
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40
30
20

10

1 -2 godine 3 -4 godine 5 -7 godina

Graf 7. Starost predskolske djece u obitelji
U grafu 7. prikazano je koliko djece predskolske dobi imaju roditelji/skrbnici. U kategoriji
od 1 - 2 godine imamo 47 djece, u kategoriji 3 - 4 imamo 50 djece i u zadnjoj kategoriji 5 — 7

imamo 60 djece.

Pohada li vaSe dijete/djeca djecji vrti¢ sada, u vrijeme
pandemije?

#Da =Ne = Kombinirano

Graf 8. Djece u dje¢jem vrtice u vrijeme pandemije
U grafu 8. rezultati su pokazali kako 81,50% djece pohada vrti¢ u vrijeme pandemije, dok

7,4% djece ne ide u vrti¢ za vrijeme pandemije. Kombinirano vrti¢ pohada 7,4% djece.
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SlazZeteli se s tvrdnjom da je tjelesna aktivnost djeteta vazna
za njegov rast i razvoj?

EDa
H Ne

Graf 9. Vaznost tjelesne aktivnosti za djetetov rast 1 razvoj
Iz grafa 9. se vidi da su se od ukupnih 162 ispitanika svi slozili kako je tjelesna aktivnost

vazna za djetetov razvoj.

Jeste li upoznati rezultatima najnovijih istraZzivanja koja
dokazuju da tjelesna aktivnost djece direktno utjece na
razvoj mozga, osobito djece rane i predskolske dobi

EDa
H Ne

Graf 10. Tjelesna aktivnost utje¢e na razvoj djetetova mozga
U grafu 10. se 77,2% ispitanika izjasnilo kako su upoznati sa istrazivanjima da tjelesna

aktivnost direktno utjece na razvoj djetetova mozga.

20



Ako je prethodni odgovor potvrdan, od koga ste dobili
informaciju?

= Lije¢nika = Odgojitelja = Drugih roditelja =1z medija = Ostalo

Graf 11. Informiranost
Iz grafa 11. vidljivo je da su ispitanici najviSe informirani iz medija 57,10%, dok su
najmanje informirani od drugih roditelja 2,40%. Zatim njih 11,90% informirani su od lije¢nika,

10,30% od odgojitelja, 2,40% od drugih roditelja i 18,30% od ostalih.

Ako ste zbog pandemije COVID-19 viSe sa svojim
djetetom/djecom pratite li razinu tjelesne aktivnosti VaSeg
djeteta/djece?

HDa
u Ne

Graf 12. Pracenje razine tjelesne aktivnosti djeteta
Iz grafa 12. vidljivo je da 87% roditelja/skrbnika prati razinu tjelesne aktivnosti svoga
djeteta u vrijeme COVID-19 pandemije. Cak 13% roditelja/skrbnika ne prati tjelesnu aktivnost

svoga djeteta.
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Kako VasSe dijete/djeca provode vrijeme od pojave
pandemije COVID-19, pretezno se bave:

M Sportom

M Aktivnostima
kombiniranim s mnogo
kretanja

M Mirnim aktivnostima

M Gledanje i koriStenje
tehnologije

Graf 13. Provodenje vremena od pojave COVID-19 pandemije
Graf 13. prikazuje da djeca najviSe vremena 73,50% provode u aktivnostima s mnogo
kretanja, a najmanje 2,50% gledanjem i koristenjem tehnologija. 17,90% djece vrijeme provodi

u mirnim aktivnostima, a 6,20% djece provodi vrijeme baveci se nekim od sportova.

Koliko vremena dnevno Vase dijete/djeca koriste modernu
tehnologiju od pojave pandemije COVID-19?

0,6% 3,7.- .

24,1
21%

# Do 30 minuta
H 1 sat
H2-3sata

H Vise od 3 sata

® Ne Koristi

50,60%

Graf 14. Koristenje moderne tehnologije u vrijeme pandemije
Iz grafa 14. vidljivo je da najviSe djece njih 50,60% dnevno koriste modernu tehnologiju 1
sat, dok 3,70% djece uopce ne koriste modernu tehnologiju. Vise od 3 sata modernu tehnologiju

koristi 0,60% djece, 2 — 3 sata 21% djece, a do 30 minuta 24,10% djece.
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Gdje Vase dijete/djeca najceSée provode aktivnosti
kretanja?

= U zatvorenom prostoru = Na dvori§tu = Na igraliStu ili u parku = Ne provodi

Graf 15. Aktivnosti kretanja
U grafu 15. prikazano je da sva djeca provode aktivnosti kretanja. NajviSe vremena provode
na igralitu ili u parku 58%, najmanje u zatvorenom prostoru 3,70%, dok na dvoristu svoje

aktivnosti provodi njih 38.30%.

Koliko vremena Vase dijete/djeca dnevno provode u
tjelesnim aktivnostima koje dovode do znojenja i ubrzanog
disanja?

3,70%

= 5-30 minuta
= ] sat
=2 -3 sata

= Ne provodi

Graf 16. Aktivnosti koje dovode do ubrzanog disanja i znojenja
Graf 16. prikazuje koliko vremena dnevno djeca provode u tjelesnim aktivnostima koje
dovode do znojenja i ubrzanog disanja. 3,70% djece ne provodi vrijeme znojeci se, dok 42%
djece provede 2 — 3 sata. 13,60%, djece znoje¢i se provede 5-30 minuta, a 40,70% djece

provede 1 sat.
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Koliko Vase dijete/djeca dnevno provode vemena na zraku
do pojave pandemije COVID-19 i Zivota s ograni¢enjima?

1,20%

#10-45 minuta =1sat =2-3sata =Ne provodi

Graf 17. Vrijeme provedeno na zraku od pojave pandemije
Iz grafa 17. je vidljivo da sva djeca provedu odredeno vrijeme na zraku. Od toga 81,50%

djece provede na zraku 2 — 3 sata, 17,30% 1 sat, a 1,20% izmedu 10 — 45 minuta.

Smatrate li da VasSe dijete/djeca provode kvaliteno slobodno
vrijeme od pojave pandemije COVID-19?

= Da = Ne

Graf 18. Kvalitetno slobodno vrijeme tijekom pandemije
Graf 18. prikazuje kako ispitanici smatraju da 66,70% djece u vrijeme COVIDA-19 vrijeme

provode kvalitetno, a 33,30% ne smatra da je kvalitetno.
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Pohada li Vase dijete/djeca posebne sportske aktivnosti
u/izvan dje€jeg vrtica?

= Da = Ne

Graf 19. Sportske aktivnosti u/izvan djecjeg vrtica
Graf 19. prikazuje da samo 42% djece pohada posebne sportske aktivnosti u/izvan djecjeg

vrtic¢a, a njih 58% ne pohada sportske aktivnosti.

Ako je prethodni odgovor potvrdan, pohada li Vase
dijete/djeca sportske aktivnosti u vrijeme pandemije
COVID-19?

= Da = Ne

Graf 20. Sportske aktivnosti koje dijete provodi u COVID-19 pandemiji
Graf 20. prikazuje kako 56,40% djece pohada sportske aktivnosti u vrijeme COVID-19
pandemije, a njih 43,60% ne pohada.
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Navedi sport kojim se dijete/djeca bave?

Sportska grupa u vrti¢u
Klizanje
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Atletika
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Borilacki sportovi
EKipni sportovi s loptom
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Graf 21. Sportovi u/izvan djec¢jeg vrti¢a kojima se djeca bave
Graf 21. prikazuje da od 77 djece najvise imamo (19) djece koja se bave sportom u
sportskim grupama u vrtic¢u i (15) djece koja se bavi ekipnim sportovima s loptom. Najmanje
djece (2) se bavi klizanjem 1 atletikom. Ostali sportovi gore iz grafa su u rasponu od 3 — 11

djece.

Koliko vremena tjedno dijete/djeca provode u sportu
u/izvan djecjeg vrti¢a u vrijeme pandemije COVID-19?

= 1 sat tjedno
= 2 sata tjedno
= 3 sata tjedno

= Vise od 3 sata tjedno

Graf 22. Vrijeme provedeno u sportu tijekom COVID-19 pandemija
Grafa 22. prikazuje da 38,20% djece u sportu provodi 2 sata tjedno, 27,30% vise od 3 sata,
18,20% 1 sat tjedno i 16,40% djece 3 sata tjedno.
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Omogucujete li djeteu/djeci tjelesne aktivnosti obzirom na
mnoga ogranifenja izazvana pandemijom COVID-19?

4,30%

= Da
= Ne

Graf 23. Omogucavanje tjelesne aktivnosti za djecu
Iz grafa 23. je vidljivo da velika vec¢ina roditelja 95,70% omogucava tjelesnu aktivnost djeci
u vrijeme COVID-19 pandemije, dok 4,30% roditelja onemogucava djeci tjelesnu aktivnost

zbog pandemije.

Smatrate li se odgovornom osobom za omogucavanje
djetetu /djeci za bavljenje tjelesnim aktivnostima?

0,60%

= Da
= Ne

Graf 24. Odgovornost roditelja za djetetovo bavljenje tjelesnim aktivnostima
Iz grafa 24. vidljivo je da se 99,40% od ¢ega (161) roditelj smatra odgovornim za djetetovo
omogucavanje bavljenjem sportom, dok se samo (1) roditelj §to iznosi 0,60% ne smatra

odgovornim.
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Smatrate li da je odgojitelj odgovorna osoba za poticanje
djece a tjelesnu aktivnost?

= Da
= Ne

Graf 25. Odgovornost odgojitelja za tjelesnu aktivnost djeteta
Graf 25. prikazuje kako 86,40% roditelja smatra da su odgojitelji odgovorne osobe za
poticanje tjelesne aktivnost kod djece. 13,60% roditelja ne smatra da je na odgojiteljima ta

odgovornost.

Tko po Vasem misljenju ima najvecu odgovornost i utjecaj
za poticanje tjelesne aktivnosti djece u vrijeme pandemije?

6,10%
5,60%
0,60%
o,
2,50% = Roditelji
= Odgojitelji
= Treneri

= Zajednica
= Ostali

Graf 26. Najveca odgovornost za poticanje tjelesne aktivnosti kod djece u pandemiji
Iz grafa 26. vidimo kako roditelji/skrbnici smatraju u 85,20% odgovora da su ba§ oni
odgovorni za poticanje tjelesne aktivnosti kod djece u vrijeme pandemije. Ostali ispitanici
smatraju kako je zajednica (5,60%) odgovorna, (2,50%) odgojitelji, 0,60% treneri dok ostale

(6,10%) smatraju odgovornim.
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Jeste li zabrinuti razinom tjelesne aktivnosti kod djece u
vrijeme pandemije COVID-19?

EDa ENe

Graf 27. Zabrinutost razinom tjelesne aktivnosti kod djece tijekom pandemije COVID-19
Iz grafa 27. vidi se kako je 63% roditelja/skrbnika zabrinuto razinom tjelesne aktivnosti u

vrijeme pandemije, dok njih 37% nije zabrinuto.

6. Rasprava

U provedenom istrazivanju u kojem su ispitanici bili roditelji odnosno skrbnici djece
pokazalo se kako najveci postotak djece €ak njih 81,5% ide u djecji vrti¢ tijekom COVID-19
pandemije. Veliki broj djece koja idu u djecji vrti¢ tijekom pandemije mozemo objasniti i
pokazateljem iz anketnog upitnika u kojem mozemo is¢itati da velika vecina roditelja obavlja
posao upravo sa svog radnog mjesta (52,5%). Sigurno je da na odluku ispitanika da djecu
dovode u djecji vrti¢ utjece 1 to Sto Zivimo sa pandemijom nesto manje od dvije godine, te je to
iznimno dugacak period da djeca izostaju iz odgojno-obrazovne ustanove.

Svi ispitanici u anketom upitniku su se slozili s tvrdnjom da je tjelesna aktivnost vazna za
djetetov rast i razvoj, ali nisu svi njih ¢ak 22,8% (37 ispitanika) nije bilo upoznato s rezultatima
istrazivanja koja dokazuju da tjelesna aktivnost djece direktno utjece na razvoj mozga.

Vedina ispitanika (87%) se izjasnila kako prati razinu tjelesne aktivnosti svoje djece osobito
sada u vrijeme COVID-19 pandemije, te kako se djeca pretezno bave aktivnostima
kombiniranim s mnogo kretanja, dok se samo njih 2,5% pretezno bave gledanjem i koriStenjem
tehnologije od pojave pandemije. Na pitanje koliko vremena djeca provede koriste¢i modernu
tehnologiju cak 50,6% (82 ispitanika) se izjasnilo da im djeca koriste modernu tehnologiju sat
vremena dnevno. Zanimljiv je podatak kako 3,7% ispitanika navodi da njihovo dijete uopce ne

koristi modernu tehnologiju. 1z istrazivanja Roje Papi¢ i suradnice (2020) moze se vidjeti kako
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87% roditelja od njih 655 provodi viSe od 4 sata radnim danom sa svojom djecom, te kako
svaki drugi roditelj nije zadovoljan koli¢inom vremena koje provode zajedno sa svojom
djecom. Cak 40% roditelja smatra da na kvalitetu zajedni¢kog vremena s djecom negativno
utjece stres izazvan poslom. Takoder, iz njihovog istrazivanja moze se vidjeti kako medu skoro
700 predSkolaraca o kojima su odgovarali roditelji nema niti jedno dijete koje ne koristi barem
jedan elektronicki uredaj. Dakle, modernu tehnologiju koriste svi, televiziju gleda najveci broj
djece njih 97,2%, a mobitel i tablet koristi viSe od dvije tre¢ine djece. Racunalom se koristi 60%
djece, te su najmanje zastupljene igrace konzole kojima se sluzi svako Cetvrto dijete. Prosjecno
vrijeme predskolaraca provedeno pred ekranima iznosi 2,4 sata radnim danom i 3 sata
vikendom (Roje Papi¢ i sur., 2020).

Iz istrazivanja je vidljivo kako velik broj djece igre kretanja provodi na zraku odnosno na
dvoristu, u parku ili na igrali$tu, te samo 3,7% djece provode takve aktivnosti u zatvorenom
prostoru. Na ovu ¢injenicu je svakako utjecalo vrijeme provodenja istraZivanja jer su ispitanici
odgovarali na anketni upitnik krajem proljeca i pocetkom ljeta Sto zasigurno povecava vrijeme
koje djeca i odrasli provode na zraku. Takoder, to mozemo potvrditi ¢injenicom da se 81,5%
ispitanika izjasnilo kako njihova djeca provode 2 do 3 sata dnevno na zraku 1 njih 66,7% smatra
kako njihova djeca provode kvalitetno slobodno vrijeme od pojave COVID-19 pandemije. U
Kanadi su (Moore i sur., 2020) proveli istrazivanje, te su dosli do spoznaje kako samo 4,8%
djece zadovoljava smjernice kombiniranog kretanja tijekom ogranicenja COVIDA-19. Djeca
su imala niZzu razinu tjelesne aktivnosti 1 viSe sjedilaCkog ponaSanja, ali pokazalo se u
istrazivanju kako poticaj 1 podrSka roditelja, roditeljski angazman u tjelesnim aktivnostima i
vlasni$tvo nad obiteljskim psom su pozitivno povezani sa zdravim kretanjem. Obitelji su
provodile vise vremena sjedilacki, a manje u fizickim aktivnostima nekoliko roditelja je
prijavilo usvajanje novih hobija ili pristupe novim resursima.

Sportske aktivnosti izvan i1 u vrtiéu pohada samo 42% djece od pojave COVID-19
pandemije taj broj je jo$ manji jer odredeno vrijeme djeca nisu niti smjela pohadati izvan vrticke
aktivnosti Sto je rezultirala mnogim odustajanjem od odredenog sporta u vrijeme kada se
ponovno moglo vjezbati. Istrazivanje provedeno u Srbiji (Vukovi¢ 1 sur., 2021) pokazuje kako
djeca koja su bila tjelesno aktivna prije pandemije su posljedi¢no pokazala manje negativnih
promjena u ponaSanju anksioznosti, straha, svadljivog ponasanja i lijenosti razvijenih zbog
COVID-19 za razliku od djece koja su viSe vremena provodila s multimedijskim sadrzajima,
manje su tjelesno aktivni, viSe sjede. Preporuke da dijete bude tjelesno aktivno odnose se na
zivot 1 prije COVID-19 pandemije, te su ovi rezultati jo§ viSe istaknuli oCiglednu vaznost

tjelesne aktivnosti.
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Bez obzira na pojavu COVID-19 pandemije velik broj ispitanika 95,7% se izjasnilo da
omogucuje svojem djetetu dovoljno tjelesne aktivnosti iako su prisutna mnoga ogranicenja s
kojim zivimo u vrijeme pandemije. Skoro svi roditelji njih 161 smatraju kako su odgovorne
osobe za omogucavanje djetetu bavljenjem tjelesnim aktivnostima, istrazivanje je pokazalo
kako 1 odgojitelje smatraju od velike vaznosti za poticanjem djece na tjelesnu aktivnost.
Rezultati koje su dobili u svome istrazivanju Tomac, Vidranski i Ciglar (2015) dokazuje kako
se djecu ipak treba dodatno poticati na tjelesnu aktivnost jer sam boravak u predSkolskoj
ustanovi nije dovoljan za optimalnu tjelesnu aktivnost.

Cak 63% (102 ispitanika) se izjasnilo da je zabrinuto razinom tjelesne aktivnosti kod djece

u vrijeme COVID-19 pandemije, a njih 37% (60 ispitanika) da nije. Tjelesna aktivnost je bila i
ostaje neizostavan bioloski podrazaj nuzan za odrzavanje struktura i funkcija organa i organskih
sustava. Dok tjelesna neaktivnost, kao nedostatak bioloSkog podrazaja, donosi sasvim suprotne
ucinke 1 povecava rizik od raznih bolesti. Dakle, tjelesna neaktivnost je uzrok, dok je tjelesna
aktivnost lijek za glavne javnozdravstvene probleme (Vuori, 2004).
Rezultati istrazivanja koje su proveli Petri¢, Holik, Blazevi¢ i Vinceti¢ (2019) s djecom rane
dobi i1 njihovim roditeljima, ukljueni su bili 3 mjeseca u kinezioloSke radionice 1 u
svakodnevne organizirane kinezioloSke aktivnosti s djecom, zakljucili su kako je roditelj
utjecajan primjer u zivotu svakoga djeteta, te da se u borbu protiv nekretanja moze i treba
krenuti od najranije dobi, $to je upravo moguce ostvariti putem razli¢itih edukacija koje su se
pokazale efikasnim i prijeko potrebnim.

Pretilost kod djece u zemljama razvijenijeg svijeta je preko 25% Sto prvenstveno pogada
njihovo fizi¢ko, ali najée3ée i mentalno zdravlje (Hraski, Ziv¢&ié i Zuljevi¢, 2002). Posebno je
zabrinjavajuca ¢injenica da tijekom godina imamo stalni trend povecanja pretilosti kod djece.
Trenutna situacija s COVID-19 pandemijom nikako nije doprinijela na pozitivan nacin jer djeca
jos viSe vremena provode u virtualnom svijetu i u zatvorenim prostorima gdje se premalo krec¢u
Sto nikako ne utjece pozitivno na njihov rast i razvoj i ne pridonosi usvajanju zdravih navika.
Americka studija (2021) pokazuje nepobitne rezultate u padu tjelesne aktivnosti u SAD-u
tokom ranog stadija COVID-19 pandemije, unatoc€ izjavama obitelji o povecanom navodenju
vremena na zelenim povr§inama i svjezem zraku. (Tulchin-Francis 1 sur., 2021).

Istrazivanje koje su proveli Dunton 1 suradnici (2020) u samom pocetku pandemije joS u
prolje¢e 2020. godine u SAD-u, u iznimno ranoj fazi pokazalo je rezultate da se djecja
okupiranost odnosi na 90 minuta sjedenja povezanih sa Skolskim obvezama te vise od 8 sati
provodenja slobodnog vremena sjedilackim naCinom zivota. Iz toga se moze vidjeti kako

kratkoro¢na promjena od pojave COVID-19 pandemije, u kojoj je doslo do iznimnog povecanja
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sjedilackog nacina zivljenja umjesto tjelesne aktivnosti moze dovesti do toga da se trajno
ukorijeni, te nas dovodi do povecanog rizika od pretilosti, dijabetesa i kardiovaskularnih bolesti

kod djece.
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7. Zakljudak

Kada se u prosincu 2019. pojavio COVID-19 od strane stru¢njaka je klasificiran kao
pandemija bolesti di$nih puteva. Od tada s potvrdenim slucajem infekcije COVID-19 vecina
zemalja svijeta donosi mnogo mjera i pocinje zivot u "novom normalnom". S donesenim
mjerama socijalnog distanciranja, zatvaranjem djec¢jih vrti¢a, Skola 1 fakulteta, te zatvaranjem
sportskih objekata nazalost dolazi do niza negativnih pokazatelja i utjecaja na zivot djece i
odraslih. Od pocetka pandemije ljudi diljem svijeta su suoceni s ograni¢enom slobodnom i
produZenim boravkom u zatvorenom §to je razvilo rizik od novih neaktivnih Zivotnih navika.

Mnoga istrazivanja navedena u radu su dokaz kako razina tjelesne aktivnost djece opada
ve¢ godinama, prije pojave pandemije, te kako djeca najcesS¢e biraju aktivnosti u kojima nije
potreban veliki fizicki napor. Pojavom pandemije svi stru¢njaci sada o¢ekuju da ¢e nadolazeci
podaci biti sve 10siji, te da ¢e se po zavrSetku COVID-19 pandemije svijet boriti s nizom drugih
bolesti 1 pretilosti koje nam donosi sjedilacki nacin zivota. Ve¢ u prvim pokazateljima dolazi
do negativnog utjecaja na mentalno zdravlje kod djece zbog odvajanja od svojih vrSnjaka i
izoliranja, sve se preselilo u virtualan svijet koji nikako ne moze zamijeniti socijalni kontakt.

Iznimno je vazno da roditelji poticu djecu na tjelesnu aktivnost, obzirom da su roditelji
najvazniji model djetetu. Stvaranje zdravih navika u najranijoj dobi pomaze u razvijanju zdrave
1 potpune li¢nosti. Istaknuti se svakako treba 1 utjecaj odgojitelja na poticanje djeteta na tjelesnu
aktivnost, ali iz istrazivanja u radu mozemo zakljuciti kako su roditelji prvi koji utjecu pa zatim
odgojitelji. Stoga, potrebno je da roditelji i odgojitelji razvijaju partnerski odnos u cilju
dobrobiti djeteta.

U istrazivanju se vecina ispitanika (87%) izjasnila kako prati razinu tjelesne aktivnosti svoje
djece osobito sad u vrijeme pandemije i kako se djeca uglavnom bave aktivnostima
kombiniranim s mnogo kretanja. Iz toga mozemo zakljuciti kako se razina tjelesne aktivnosti
tijekom pandemije nije smanjila. Ispitanici su naveli kako se samo 2,5% djece bavi koriStenjem
moderne tehnologije u vrijeme pandemije. Dobiveni rezultati vezani za tehnologiju 1 koliko
djeca provode vremena u takvim aktivnosti me iznenadilo, obzirom na situaciju u kojoj Zivimo
1 ostalim istrazivanjima koja sam proucila.

Isto tako iz istraZivanja se vidi da je 63% roditelja bilo zabrinuto razinom tjelesne aktivnosti
od pojave COVID-19 pandemije borave dovoljno vremena na zraku, da su naj¢eSce u

aktivnostima kombiniranim s mnogo kretanja i da malo vremena provode uz moderne

33



tehnologije, a na kraju anketnog upitnika su ispitanici zabrinuti za razinu tjelesne aktivnosti
svoje djece.

U buduénosti nas svakako ¢eka dosta izazova na koja ¢emo trebati odgovoriti, obzirom da
danasnji nacin zivota koji zive djeca i odrasli prate tehnoloska dostignuca i otkrica, a sve se
viSe zanemaruje ljudsku biolosku potrebu za kretanjem. lako je vazno da djeca nauce koristiti
moderne tehnologije, zanemarivanje kretanja i aktivnosti djece dovodi do teskih posljedica kao

Sto su: pretilost, bolesti i prerana smrt.
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