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Povezanost edukacije roditelja i djece predsSkolske dobi o vaZnosti kretanja i
razine tjelesne aktivnosti

Correlation between the education of parents and toddlers about the importance of
movement and level of physical activity

Vilko Petrié, Ivan Holik, Iva BlaZevié¢, Nika Vinceti¢”

Sazetak

Cilj je ovoga istrazivanja utvrditi prevalenciju razine tjelesne aktivnosti djece rane dobi i njihovih roditelja,
te na temelju iste vrednovati tromjese¢ni program edukacije roditelja o vaznosti tjelesne aktivnosti. Na uzorku
od 142 osobe u dobi od 1,5 do 37 godina, ispitivao se utjecaj programa na promjene u razini tjelesne aktivnosti.
Za procjenu razine tjelesne aktivnosti koristili su se dijelovi standardiziranih upitnika Health Behaviour for
Children i International Physical Activity Questionnaires, koji se odnose iskljucivo na intenzitet i vrijeme
trajanja tjelesne aktivnosti. Istrazivanje je trajalo 3 mjeseca, a uklju¢ivalo je kinezioloske radionice, stvaranje
promotivnog letka, te svakodnevne organizirane kinezioloske aktivnosti s djecom. Razlike u broju ispitanika
koji se ubrajaju u odredenu razinu tjelesne aktivnosti prije i po zavrsetku programa izra¢unate su Hi — kvadrat
testom. Na temelju dobivenih rezultata, djeca i njihovi roditelji, nakon realiziranog programa edukacije
znacajno napredovali su u razini ukupne tjedne tjelesne aktivnosti. IstraZivanje je pokazalo koliko je primjer
roditelja vaZan i utjecajan u Zivotu svakoga djeteta i potvrdilo da se u borbu protiv nekretanja moze i treba
krenuti od najranije dje¢je dobi, a to je moguce ostvariti upravo kroz razli¢ite programe edukacije koji su se
pokazali efikasnim i prijeko potrebnima.

Kljuéne rijeéi: tjelesna aktivnost, program edukacije, djeca rane dobi

Summary

The purpose of this research was to determine the level of physical activity which early age children and
their parents are engaged in, and based on that, to evaluate the three-month programme for the education of
parents on the importance of physical activity. The effect of the programme on the changes in physical activity
level was studied on a sample consisting of 142 participants aged 1.5 to 37. To assess the level of physical
activity, parts of the standardized questionnaires Health Behaviour for Children and International Physical
Activity Questionnaires were used. These are solely related to the intensity and duration of the physical
activity. The research lasted for three months, and it included kinesiological workshops, the design of a
promotional flyer, as well as organized kinesiological activities with children on a daily basis. The differences
in the number of examinees belonging to a certain level of physical activity before and after the completion
of the programme were calculated with the Chi-square test. The obtained results showed that children and
their parents had made a significant improvement regarding the amount of total physical activity per week
after the realisation of the educational programme. The research indicated the importance and influence of
parents as models in each child’s life, and it also confirmed that lack of movement should be fought against
from the earliest children’s age. This is achievable through various educational programmes which have
shown to be efficient and essential.
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Uvod

U suvremenom ubrzanom nacinu Zivljenja u kojem
dominiraju sjedilacki nacin, kao i dostupnost modernih
tehnologija, Covjeku je omoguéeno brze snalazenje i
rjeSavanje svakodnevnih obveza, no, istodobno mu je
uskra¢eno vrijeme koje bi trebao provoditi u
zadovoljavanju preporucenih vrijednosti svakodnevne
minimalne tjelesne aktivnosti. Tjelesna aktivnost,
prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji (SZO)
obuhvaca sve pokrete, tj. kretanje u svakodnevnom
zivotu, ukljucujuéi posao, transport, ku¢anske poslove,
rekreaciju i sportske aktivnosti, a kategorizirana je
prema razini intenziteta, od niskog, preko umjerenog,
do snaznog, tj. visokog intenziteta.! Takoder, tjelesna
aktivnost se prema istom izvoru definira kao svaki
pokret tijela koji je izveden aktivacijom skeletnih
misi¢a, a rezultira potro$njom energije. GodiSnje
posljedice tjelesne neaktivnosti ocCituju se kroz
odgovornost za smrt 3,3 milijuna ljudi diljem svijeta,?
Cime je zauzela cetvrto mjesto medu vodecim
¢imbenicima rizika smrtnosti u svijetu'. Stoga je s
javnozdravstvenog gledista, tjelesna aktivnost izrazito
bitna, jer je u mogucnosti na izravan ili neizravan nacin
utjecati na zdravlje populacije.> O vaznosti tjelesne
aktivnosti i njezinom znacaju u smanjenju rizika
obolijevanja od kroni¢nih bolesti kod tjelesno aktivnih
osoba izvjeScuje se u preglednom radu,* te se tako
primjerice kod osoba koje su tjelesno aktivne smanjuje
rizik od mozdanog udara i koronarne bolesti srca od
21% do 29%, dok se rizik obolijevanja od raka pluca
smanjuje za 23%. Takoder, procjenjuje se da osobe
koje tijekom zivota u tjelesnoj aktivnosti umjerenog
intenziteta provode 150 minuta tjedno, zive 3,4-4,2
godina dulje u odnosu na tjelesno neaktivne osobe.’

Problem tjelesne neaktivnosti je sveprisutan, pa
tako, osim mogucih zdravstvenih posljedica, utjece i
na generiranje 67,5 milijardi eura godis$njih troskova
lijeCenja u svijetu, a sve kao posljedica nedovoljne
tjelesne aktivnosti.® Procjene na globalnoj razini iz
2010. godine pokazuju da je nedovoljno aktivno 23%
odraslih i 81% adolescenata (11-17 godina zivota), koji
pritom ne zadovoljavaju preporucene vrijednosti
tjelesne aktivnosti, prema preporukama SZO (150
minuta tjedne umjerene tjelesne aktivnosti za odrasle i
60 minuta dnevne tjelesne aktivnosti za adolescente)’.
Prema rezultatima Eurobarometra, 65% odraslih osoba
u Republici Hrvatskoj se rijetko ili nikada ne bavi
sportom ili vjezbanjem,® a istrazivanja tjelesne
aktivnosti kod djece i adolescenata, ukazuju na vrlo
visok udio nedovoljno aktivnih (92% djevojaka i 78%
djeCaka u dobi od 15 godina).® Slicne postotke
prikazuje i Health Behaviour in School-aged Children
(HBSC) sustav za Republiku Hrvatsku, koji se bave
istrazivanjem ponasanja vezanih uz zdravlje osnovno-
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Skolaca. Za razdoblje od 2013./2014. utvrdeno je da
25,6% djece u dobi od 11 do 15 godina dostize
preporucene vrijednosti SZO od 60 minuta umjerene
do intenzivne tjelesne aktivnosti dnevno, s tim da su
djeCaci znacajno aktivniji od djevojcica (32,1% u
odnosu na 19,1%,).'°

Kada se govori o tjelesnoj aktivnosti djece rane
dobi (12 do 30 mjeseci), sve veci broj istraZivanja
upucuje na vaznost promatranja tjelesne aktivnosti
djece rane dobi unutar jednoga dana ili 24 sata, kako bi
se postigli sveukupni zdravstveni uéinci na dijete.!**3
Prema Kanadskim smjernicama koje su prve
predlozene i objavljene smjernice za zdravi rast i
razvoj djeteta od 0-4 godine Zivota, optimalna 24 sata
za dijete rane dobi trebalo bi ukljucivati najmanje 180
minuta provedenih u raznim tjelesnim aktivnostima u
bilo kojem intenzitetu, od 11-14 sati kvalitetnog sna
(ukljucujuéi kratka spavanja), manje od jednog sata
provedenog ispred ekrana, za djecu stariju od 2 godine,
a za mladu nije preporuka boraviti ispred ekrana, uz
napomenu od maksimalno jednog sata provedenog u
sjede¢em polozaju.'! 1z istrazivanja vidljivo je da samo
11,9% djece rane dobi ispunjavaju sve preporuke iz
Kanadskih smjernica."* Vecina djece je zadovoljila
dnevnu potrebu za kretanjem (99,3%) i spavanjem
(82,1%), ali je samo 15,2% djece ispunilo preporuke
vezane uz vrijeme provedeno ispred ekrana. Ovakve
rezultate potvrduju i u drugom istrazivanju gdje su na
uzorku od 347 dvogodis$njaka uz pomoc¢ akcelometra
kojeg su djeca nosila ukupno dva dana, minimalno 400
minuta u jednom danu dobili rezultate koji pokazuju da
djeca najvise vremena provedu u sjedilackom
ponasanju (njih 85,6%), dok su ostatak vremena
provodili u tjelesnoj aktivnosti razli¢itog intenziteta.'®
Rezultati studija upucuju na to da je, bez obzira na
ispunjeno minimalno vrijeme provedeno u tjelesnoj
aktivnosti, i dalje visok postotak vremena kojega djeca
rane dobi provode u sjedilackom ponasanju koje kao
posljedica u daljnjim razvojnim fazama odrastanja
djeteta moze u znacajnoj mjeri doprinijeti utjecaju na
razvoj prekomjerne tjelesne teZine i pretilosti.

Nedovoljna tjelesna aktivnost djece i mladih
postala je sve veéi problem u suvremenom drustvu i
jedan je od ¢imbenika koji utjecu na porast pretilosti
u predskolskoj 1 mladoj $kolskoj dobi.'® S obzirom na
to da se na globalnoj razini prema procjenama nalazi
41 milijun djece starosti mlade od pet godina, a koja
imaju prekomjernu tjelesnu tezinu ili su pretila,
problem nedovoljne tjelesne aktivnosti dobiva
dodatnu pozornost.'” Veliki broj istrazivanja pokazao
je da roditelji imaju klju¢nu ulogu u razvoju djeteta
kada je rije¢ o prehrani, tjelesnoj aktivnosti i
odredivanju vremena kojeg djeca provedu ispred
ekrana.’®?! Prema Nacionalnom kurikulumu za
rani i predSkolski odgoj i obrazovanje Republike



Petrié Vi sur. Povezanost edukacije roditelja i djece predskolske dobi o vaznosti kretanja ... —Med Jad 2019;49(2):85-93

Hrvatske, dje¢ji vrti¢i, osim rada s djecom, imaju
zadacu 1 ostvariti partnerstvo s roditeljima, te ih
cijeniti i prihvatiti kao potpuno ravnopravne ¢lanove
odgojno-obrazovne ustanove s ciljem primjerenog
odgovora na djetetove individualne i razvojne
potrebe, te osiguravanje potpore djetetovu cjelovitom
razvoju.??> Prema nekim istrazivanjima roditelji
uglavnom uspijevaju u prenoSenju vlastitih vrijednosti
na svoju djecu, odnosno potvrdili su znacajnu
pozitivhu povezanost izmedu vrijednosti roditelja, te
vrijednosti njihove djece.?? Nuzno je konstantno
raditi na novim kinezioloskim programima sa svrhom
educiranja roditelja o potrebi svakodnevne tjelesne
aktivnosti.?®

Stoga je i cilj ovoga istrazivanja utvrditi preva-
lenciju razine tjelesne aktivnosti djece jaslicke dobi i
njihovih roditelja, te na temelju iste vrednovati
tromjese¢ni program edukacije roditelja i djece o
vaznosti tjelesne aktivnosti.

Ispitanici i metode
Uzorak ispitanika

Prigodni uzorak cine dvije grupe
(Tablica 1):

1) 52 djece u dobi od 1,5 do 3,4 godine iz mjeSovite
jaslicke skupine koja pohadaju djecji vrti¢ ,,Rijeka®.

2) 90 roditelja djece iz iste mjeSovite jaslicke
skupine, u dobi od 30,8 do 37 godina, pri ¢emu je za
41 dijete oba roditelja ispunilo upitnik, dok je za
osmero djece upitnik ispunio samo jedan roditelj.

ispitanika

Uzorak varijabli

Program se vrednovao tako da se ispitivao njegov
utjecaj na povecanje razine tjelesne aktivnosti kod
djece i njihovih roditelja. Tjelesna aktivnost ispitanika
procijenjena je na temelju pitanja iz standardiziranih
upitnika za procjenu razine tjelesne aktivnosti Health
Behaviour in School-aged Children (HBSC) i
International Physical Activity Questionnaires (IPAQ)

Tablica 1. Opis ispitanika
Table 1 Description of participants

kojima se promatraju i prate zdravstvena ponaSanja
djece i odraslih u europskim zemljama i zemljama
SAD-a. Shodno cilju ovoga istrazivanja koristili su se
dijelovi upitnika koji se odnose isklju¢ivo na intenzitet
i vrijeme trajanja tjelesne aktivnosti. Pouzdanost
primijenjene hrvatske verzije IPAQ upitnika ispitana je
test-retest metodom, te je pokazala zadovoljavajucu
pouzdanost u procjeni razina tjelesne aktivnosti
(Pedisi¢, Juraki¢, Rakovac, Hodak i Dizdar, 2011).%
Roditelji su zaokruzili odgovore na ukupno 4 pitanja iz
upitnika, odabirom ponudenih odgovora u pogledu
broja sati ili broja dana provedenih u tjelesnoj
aktivnosti, u zadnjih 7 dana. Primjer pitanja na koje su
roditelji odgovarali bilo je sljedece: ,,Koliko ste bili
tjelesno aktivni u trajanju od najmanje 60 minuta u
proteklih 7 dana?* Ponudeni odgovori na pitanje su bili
na skali od 0 do 7 dana. Primjer pitanja za dijete na koje
je odgovarao roditelj je sljedece: ,,Koliko je sati vase
dijete bilo tjelesno aktivno na na¢in da ostane bez daha
u proteklih 7 dana, ne uklju¢ujuéi boravak u dje¢jem
vrticu?* Ponudeni odgovori bili su sljedeci: 0 sati, 30
min, 1 sat, 2-3 sata, 4-6 sati i 7 i viSe sati. Roditelji su
ispunjavali upitnike prije pocetka provedbe programa i
na kraju njegove realizacije. Istrazivanje je trajalo 3
mjeseca, a sve su aktivnosti programa organizirane
tijekom redovitih roditeljskih sastanaka u trajanju do
60 minuta u DV , Rijeka®. U navedeno vrijeme svi su
ispitanici bili zdravi i tjelesno pokretni.

Opis programa

Prije realizacije programa dobivena je dozvola
Grada Rijeke, te je potpisan pristanak od strane svih
roditelja, u njihovo i u ime djece da Zele sudjelovati u
ovom istraZivanju.

Kinezioloska radionica provodila se dva puta
mjesecno s ciljem promocije tjelesnog vjezbanja i
prihvacanja pokreta kao nacina zivljenja, a u svrhu
oCuvanja zdravlja, usvajanja navika redovitog
tjelesnog vjezbanja, podizanja kvalitete Zivljenja, te
ostalih dobrobiti na koje se tjelesnim vjezbanjem moze
znacajno utjecati.

N — Zenski spol N — muski spol N — ukupno AS — dob (godine)
Female Male Total Age
Djeca/ Children 27 o5 59 24
Roditelji / Parents 47 43 90 33,9

Legenda: N — broj ispitanika; AS — aritmetic¢ka sredina

Legend: N — number of participants; AS — arithmetic mean
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Program radionice temelji se na stvaranju
poticajnog okruzenja za tjelesno vjezbanje, tjelesnom
vjezbanju uz suvremenu tehnologiju (multimediju),
integraciju tjelesnog vjezbanja, odnosno pokreta u
svakodnevnom poucavanju odgojitelja i ucitelja, te
izradi edukativnih letaka za prezentaciju dobrobiti
tjelesne aktivnosti.?*

S djecom su se, uz prethodno navedenu
kineziolosku radionicu, svakodnevno provodile i
organizirane kinezioloske aktivnosti integrirane u
redoviti program vrti¢a. Aktivnosti koje su Cinile
kinezioloske radionice poput vjezbi istezanja
prilagodenih njihovom uzrastu, poligonu ili imitacije
pokreta prikazanih pomoc¢u video-projektora, biljezile
su se putem fotografije, te se na taj nacin pratio rad i
napredak djece u kinezioloskim aktivnostima.
Naposljetku je zabiljezeno pretvoreno u letak koji je
potom bio urucen svakom roditelju djeteta iz skupine.
Na roditeljskim sastancima, osim pedagoskih
informacija vezanih uz njihovu djecu, roditelje se
dodatno educiralo o vaznosti redovite tjelesne
aktivnosti, te ih se nastojalo dodatno motivirati na
bavljenjem tjelesnom aktivno$cu, odnosno podizanju
njihove svijesti o njenim dobrobitima, i ujedno
prikazati kako su njihova djeca u tome sudjelovala i
istovremeno uzivala. Prednju stranu letka Cinile su
teorijske ¢injenice koje su promicale vaznost tjelesne
aktivnosti, odnosno isticale njenu tjelesnu, psiholosku
i drustvenu dobit, dok su na poledini bile fotografije
djece iz skupine snimljene prilikom sudjelovanja u
nekom od provedenih oblika tjelesne aktivnosti.

Statisticka obrada podataka

Svi podaci obradeni su i analizirani u programu
STATISTIKA 12.5 (StatSoft, Inc., Tulsa, OK, USA).
Rezultati stanja tjelesne aktivnosti prikazani su u
postocima i frekvencijama u obliku grafickih prikaza i
tablica. Razlike u broju ispitanika, koji se ubrajaju u
odredenu razinu tjelesne aktivnosti prije 1 nakon
provedbe programa, izraunate su Hi — kvadrat testom.
Statisticka razina znaCajnosti testirana je uz pogresku
od p = 0,05%.

Rezultati

Iz dobivenih rezultata vidljiva je razlika u postotku
tjedne tjelesne aktivnosti djece umjerenim do visokim
intenzitetom prije i nakon provedenoga programa
edukacije (Tablica 2 i Slika 1).

Prije provedenoga programa 16 ispitane djece nije
provodilo niti jedan puni sat u tjelesnoj aktivnosti
umjerenim do visokim intenzitetom. 21 dijete u
spomenutoj tjelesnoj aktivnosti provodilo je najvise do
Sezdeset minuta, a njih 15 provodilo je dva do tri sata
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tjedno u tjelesnoj aktivnosti umjerenog do visokog
intenziteta. Prije provodenja programa edukacije
roditelja niti jedno ispitano dijete nije provelo vise od
tri sata tjedno u tjelesnoj aktivnosti umjerenog do
visokog intenziteta.

Nakon provodenja programa edukacije evidentne
su promjene, kako u broju djece, tako i u postocima.
Postotak djece koja nisu provodila niti punih Sezdeset
minuta u tjelesnoj aktivnosti umjerenog do visokog
intenziteta, smanjio se na 0%, odnosno niti jedno dijete
vise nije bilo neaktivno. Broj djece koja su u tjelesnoj
aktivnosti, u vremenskom razdoblju od sedam dana,
provodila do Sezdeset minuta, smanjio se s 21 na cak 8.

Porast u postocima zabiljezen je i kod bavljenja
tjelesnom aktivno$¢u od dva do tri sata tjedno, postotak
je porastao s 30% na 49%, odnosno 10 djece se vise
bavilo tjelesnom aktivno$¢u. Najveéi porast broja
djece, pa tako i postotka, zabiljezen je u aktivnom
bavljenju tjelesnom aktivno$¢u umjerenog do visokog
intenziteta ukupno od Cetiri do Sest sati tjedno, buduci
da je taj postotak prije provodenja programa iznosio
0%, a nakon provodenja programa ¢ak 35% ili 19 djece
vise. Jedino $to je ostalo nepromijenjeno prije i nakon
provodenja edukacijskog programa je sudjelovanje
djece u tjelesnoj aktivnosti sedam ili vise sati tjedno,
¢iji je postotak ostao 0%.

Dobiveni rezultati ukazali su i na promjene u
postotku tjedne tjelesne aktivnosti roditelja umjerenim
do visokim intenzitetom prije i nakon provedenog
programa edukacije (Tablica 2 i Slika 2). Prije
provedenog programa edukacije, gotovo polovina
ispitanih roditelja, njih 36 (40%), izjasnilo se kako ne
provodi niti punih Sezdeset minuta u tjelesnoj
aktivnosti umjerenog do visokog intenziteta. 27
roditelja u tjelesnoj je aktivnosti provodilo do Sezdeset
minuta tjedno, a samo 18 bilo ih je tjelesno aktivno od
dva do tri sata u razdoblju od sedam dana. 9 ispitanih
roditelja reklo je kako u tjelesnoj aktivnosti umjerenog
do visokog intenziteta provodi Cetiri do Sest sati, a niti
jedan roditelj ne provodi sedam ili viSe sati tjedno.

Nakon provodenja programa edukacije za roditelje,
zabiljezen je pad u polju koje predstavlja manje od
Sezdeset minuta tjedno provedenih u tjelesnoj
aktivnosti, odnosno s 36, broj roditelja pao je na 17, §to
¢ini razliku od 21%. Onih koji provode Sezdeset
minuta tjedno u tjelesnoj aktivnosti bilo je 46%, za
razliku od 30% takvih roditelja prije provodenja
edukacije ili 14 roditelja vise. S 18 roditelja koji su u
tjelesnoj aktivnosti provodili dva do tri sata tjedno
porastao je broj na 23 roditelja, a Cetiri do Sest sati
tjedno u tjelesnoj aktivnosti i dalje je provodio jednaki
broj roditelja kao i prije provedenoga programa — njih
9. Kao ni kod djece, nije zabiljezena promjena u
postotku ispitanih roditelja koji u tjelesnoj aktivnosti
tjedno provode sedam ili viSe sati.
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Tablica 2. Prikaz broja djece i roditelja koji su se bavili tjelesnom aktivno$¢u umjerenog do visokog intenziteta
prije i nakon provedenog programa edukacije

Table 2 The number of children and parents who performed moderate to high intensity physical activity, before
and after the education program

Prije / Nakon programa edukacije (%)
Before / After the education programme (%)

0 sati 1sat 2-3 sata 4-6 sati 7+ sati
0 hours 1 hour 2-3 hours 4-6 hours 7+hours
Broj djece 16 (30%) / 21 (40%) / 15 (30%) / 0 (0%) / 0 (0%) /
Number of children 0 (0%) 8 (16%) 25 (49%) 19 (35%) 0 (0%)
Broj roditelja 36 (40%) / 27 (30%) / 18 (20%) / 9 (10%) / 0 (0%) /
Number of parents 17(19%) 41 (46%) 23 (25%) 9 (10%) 0 (0%)
60
49
50
40
40 — 35
30 30
X 30
20 16
10
0 0 0 0
0 0 SATI 1 SAT 2-3 SATA 4-6 SATI 7+ SATI
O Prije 30 40 30 0 0
H Nakon 0 16 49 35 0

Slika 1. Razlike u postotku tjedne tjelesne aktivnosti umjerenim do visokim intenzitetom kod djece prije i
nakon provedenog programa edukacije
Picture 1 Differences in percentage of weekly moderate to high intensity physical activity of children before
and after the education program
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Slika 2. Razlike u postotku tjedne tjelesne aktivnosti umjerenog do visokog intenziteta kod roditelja prije i
nakon provedenog programa edukacije
Picture 2 Differences in the percentage of weekly moderate to high intensity physical activity of parents before
and after the education program
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Tablica 3. Razlike u broju ispitanika s obzirom na razinu tjelesne aktivnosti prije i nakon realizacije programa

edukacije

Table 3 Differences in the number of participants regarding the level of physical activity before and after the

realization of the education program

Hi — kvadrat S —slobode p — vrijednost
Chi square Freedom value
Djeca
Children 44.83 3 0.00
Roditelj 12.72 3 0.01
Parents ' '

Analiza razlika u broju ispitanika s obzirom na
razinu tjelesne aktivnosti prije i nakon realiziranog
programa edukacije (Tablica 3) pokazala je kako je
kod svih skupina ispitanika doSlo do statisticki
znacajnih promjena. Na temelju dobivenih rezultata
moze se re¢i kako su djeca i njihovi roditelji nakon
realiziranog programa edukacije znacajno napredovali
u razini ukupne tjedne tjelesne aktivnosti.

Rasprava

Rezultati ovoga istrazivanja pokazali su da niti
jedno dijete ne zadovoljava kriterije od minimalno 60
minuta kretanja dnevno, umjerenim do visokim
intenzitetom, a sukladno preporukama SZ0.” Unato¢
statisticki znacajnim razlikama u rezultatima tjelesne
aktivnosti prije i poslije programa edukacije, rezultati i
dalje nisu zadovoljavaju¢i. Ovo istrazivanje
napravljeno je s ciljem vrednovanja programa
edukacije roditelja, te su se promjene u tjelesnoj
aktivnosti promatrale u dvije vremenske tocke
mjerenja — prije i poslije intervencijskog programa, a
rezultati se odnose na tjedne procjene tjelesne
aktivnosti. PonaSanja djece starosti od jedne do druge
godine trebalo bi promatrati kroz vrijeme od 24 sata,
kako bi bilo usmjereno s ciljem postizanja optimalnog
zdravlja djece.® S obzirom na sve zastupljenije
nacionalne smjernice u istrazivanjima koje promatraju
tjelesnu aktivnost djece rane dobi kroz 24 sata,*
rezultati ovoga istraZivanja ne mogu se usporedivati s
navedenim smjernicama, jer mjerenje tjelesne
aktivnosti u ovom istrazivanju nije zabiljezilo laganu
tjelesnu aktivnost. Medutim, iz ovoga istraZivanja
vidljivo je da 84% djece tjedno provede u umjerenoj
do intenzivnoj tjelesnoj aktivnosti od dva do Sest sati,
uzimajuci u obzir da djeca najvise vremena provedu u
laganoj tjelesnoj aktivnosti koja nije zabiljezena.'*'?
Autori ovoga istraZivanja, uz oprez, smatraju da su
djeca kao rezultat utjecaja edukativnog programa
ve¢inom zadovoljila dnevne potrebe za tjelesnom
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aktivno$¢u prema smjernicama koje navode — 180
minuta dnevne tjelesne aktivnosti.

Unato¢ dobivenim rezultatima istrazivanja,
zabrinjavaju¢i su inicijalni podaci o nedovoljnoj
tjelesnoj aktivnosti djece rane dobi koji ukazuju na to
kolika je opasnost narusavanja zdravstvenog statusa i
opce dobrobiti djece rane dobi. lako su predskolska
djeca tjelesno aktivnija od djece Skolske dobi, zbog
svoje prirodne potrebe za kretanjem, ali i nac¢ina na koji
je strukturirana i organizirana ustanova u kojoj borave
(predSkolska ustanova poti¢e aktivniji boravak od
Skolske), evidentan je pad u broju predskolske djece
koja su tjelesno aktivna.* Isti autori isticu vaznost
utjecaja predskolske ustanove, kao temeljnog
¢imbenika, na razinu djecje tjelesne aktivnosti s
obzirom na koli¢inu vremena koje djeca provode u
ustanovi.

Nedovoljna koli¢ina tjelesne aktivnosti u djetetovu
rastu 1 razvoju uvelike utjeCe na cijeli njegov
organizam i zdravstveno stanje. Kako ne bi doslo do
negativnih posljedica na zdravlje, vazno je da se s
djecom svakodnevno provodi tjelesna aktivnost u
njezinim razli¢itim oblicima.*! U dje¢jem rastu i
razvoju tjelesno je vjezbanje njihova osnovna i
nezaobilazna potreba bez koje je dje¢ja svakodnevica
nezamisliva. U suvremenom nacinu Zivota, nazalost,
dolazi do stvaranja sjedilackih Zivotnih navika koje
postaju sve uobicajeniji obrazac ponasanja, a tjelesne
aktivnosti je sve manje, kako u djecjim, tako i u
zivotima odraslih. U nastojanju da vaznost tjelesnog
vjezbanja ne bude potpuno zanemarena, neophodno ju
je kontinuirano isticati i poticati djecu na nacin Zivota
koji svakodnevno ukljucuje tjelesnu aktivnost od
njihove najranije dobi.** Djecji vrti¢, osim rada S
djecom, ima zadaéu i ostvariti partnerstvo s
roditeljima, te ih cijeniti i prihvatiti kao potpuno
ravnopravne ¢lanove odgojno — obrazovne ustanove s
ciljem primjerenog odgovora na djetetove individualne
i razvojne potrebe, te osiguravanje potpore djetetovu
cjelovitom razvoju.*
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Rezultati istraZivanja pokazali su da 65% roditelja
ne zadovoljava kriterije od minimalno 150 minuta
tjedne tjelesne aktivnosti umjerenim intenzitetom,
sukladno preporukama SZO.” Svaki roditelj kod svoga
djeteta gradi odredene moralne, kulturne i drustvene
vrijednosti koje cijene i vrednuju i oni sami, te okolina
koja okruzuje dijete.** Rezultati nekih istrazivanja
dokazali su da roditelji uglavnhom uspijevaju u
prenoSenju vlastitih vrijednosti na svoju djecu,
odnosno potvrdili su znacajnu pozitivhu povezanost
izmedu vrijednosti roditelja, te vrijednosti njihove
djece,*?¢ §to se potvrduje i u ovom istrazivanju, jer je
edukativni program pozitivno utjecao na roditelje pa
posljediéno i na njihovu djecu. Iz toga proizlazi
pretpostavka da ¢e, ako su roditelji tjelesno neaktivni,
nerijetko takva biti i njihova djeca. Tocnije, kada
roditelj njeguje vaznost tjelesne aktivnosti i istu
primjeni u svoj nacin zivota, velika je vjerojatnost da
¢e isto raditi i njegovo dijete. Nakon programa
edukacije za roditelje, nisu se poboljsali samo rezultati,
odnosno razina tjelesne aktivnosti tjedno, kod
roditelja, ve¢ i kod njihove djece, Sto potvrduje usku
povezanost nacina zivota djece i odraslih, ali i istice
vaznost edukacijskog programa za roditelje s ciljem
unaprjedenja njihovog, te zivota njihove djece.
Nerijetko je kinezioloska aktivnost, koja se
organizirano provodi u odgojno — obrazovnoj ustanovi,
jedina prilika u kojoj se djeca rane i predSkolske dobi
mogu baviti tjelesnom aktivnos¢u, $to dodatno istice
vaznost tjelesne aktivnosti u drustvu koje karakterizira
sjedilacki nacin zivota.** Ukoliko roditelji sami ne
pridaju vaznost nacinu zivota koji ukljucuje vrijeme
provedeno u tjelesnoj aktivnosti, utoliko je velika
vjerojatnost da mu vaznost nece pridavati niti njihova
djeca

Analiza dobivenih rezultata istrazivanja u DV
Rijeka pokazala je iznimnu vaZnost edukacijskog
programa za roditelje, Sto potvrduje napredak ispitane
djece i roditelja u ukupnoj tjednoj razini tjelesne
aktivnosti, te je potvrdila vaznost edukacije roditelja
kao klju¢nih uloga u razvijanju i poticanju zdravog
nacina zivota kod djece. Takoder, analiza je pokazala
da je vrednovani program edukacije izvrstan, te da su i
djeca i roditelji znacajno napredovali u ukupnoj tjednoj
razini tjelesne aktivnosti. Dobiveni rezultati, u skladu
s teorijskim postavkama, potvrduju ¢injenicu da
provodenjem edukacijskog programa dolazi do
promjena u nacinu zivota ispitanika, $to kao rezultat
ima dugoro¢no pobolj$anje opeg zdravstvenog stanja
i unaprjedenja zivotnih navika u zivotu odraslih i djece.
Zabiljezeno poboljSanje u rezultatima nakon
provodenja interventnih programa sugerira nuznost
provodenja ovakvih programa u odgojno —
obrazovnim ustanovama koje predstavljaju temelj u

promisljenom i odgovornom Kkreiranju okruZenja
usmjerenih na uéinkovitu borbu protiv nekretanja, te
pomazu u ostvarivanju zacrtanog cilja SZO, a to je
smanjenje tjelesne neaktivnosti za 10% do 2025.
godine.’® Rezultati dobiveni u ovom istrazivanju
potvrdili su uspjesnost i efikasnost programa edukacije
za roditelje, ali ujedno i pokazali kako je borba protiv
nekretanja i dalje prijeko potrebna, jer su rezultati
razine zastupljenosti tjelesne aktivnosti kod djece, ali i
odraslih, 1 dalje nezadovoljavajuéi, sude¢i prema
Kanadskim nacionalnim smjernicama i preporukama
SZO.

Ogranicenja i nedostaci provedenog istrazivanja su
nedostatak kontrolne grupe i manji broj ispitanika koji
su Cinili ispitani uzorak. Takoder, kao nedostatak
upitnika kao metode za procjenu tjelesne aktivnosti,
mozemo navesti oslanjanje na subjektivnu interpre-
taciju pitanja, te percepciju tjelesne aktivnosti samog
ispitanika, Sto nerijetko dovodi do podcjenjivanja ili
precjenjivanja tjelesne aktivnosti samog ispitanika.®
Kako bi rezultati bili pouzdaniji i reprezentativniji, u
buducim istrazivanjima trebalo bi uzorak ispitanika
prosiriti na podrucje cijele Republike Hrvatske, te
potom, na temelju dobivenih rezultata djelovati s
ciljem pobolj$anja provedenoga programa. Takoder,
moguce je produljiti trajanje provedenoga programa
edukacije na cijelu akademsku godinu, te povecati broj
radionica u kojima ¢e zajednicki sudjelovati roditelji i
djeca.

Zakljucak

Najvec¢i doprinos ovoga istrazivanja je podizanje
svijesti 0 vaznosti organizacije tjelesne aktivnosti za
djecu rane dobi u djecjem vrticu, te isticanje vaznosti
programa edukacije za roditelje na temu tjelesne
aktivnosti. Sude¢i po poboljSanju rezultata ispitanika,
vezano uz njihovu tjednu tjelesnu aktivnost nakon
provodenja edukacijskog programa, vidljivo je kako
ovakav program edukacije ima svoju svrhu, smisao i
krajnji pozitivni rezultat. Njime mozemo utjecati na
povecanje razine tjelesne aktivnosti djece i roditelja, a
time utjecati i na njihovu kvalitetu Zivota, kao i na
zdravstveno stanje, smanjivanjem rizika od razlicitih
bolesti. Istovremeno ovo istrazivanje otvara put novim,
buduc¢im istrazivanjima koja ¢e, uz uklanjanje
nedostataka, dodatno ispitati tjelesnu aktivnost djece
rane dobi i tako omoguciti nove spoznaje koje e
utjecati na razvijanje i usvajanje zdravih i drustveno
prihvatljivih zivotnih navika od djetinjstva.

Istrazivanje je pokazalo koliko je primjer roditelja
vazan i utjecajan u zivotu svakog djeteta, zbog Cega je
iznimno bitno da roditelji promijene svoje navike i
budu vise tjelesno aktivni, kako bi to isto mogli
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ocekivati 1 od vlastite djece. Istrazivanje je potvrdilo da
se u borbu protiv nekretanja moze i treba krenuti od
najranije djecje dobi, a to je moguce ostvariti upravo
putem razli¢itih programa edukacije koji su se pokazali
efikasnima i prijeko potrebnima.

Napomena: Ovaj rad je financiralo Sveuciliste u Rijeci
projektom koji se vodi pod Sifrom uniri-drustv-18-268.
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