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SAZETAK

sedentarno ponasanje i duljinu spavanja, odnosno na optimalnoj kombinaciji trajanja navedenih ponasanja tijekom 24 sata. Cilj ovog rada bio

Moderan pristup oblikovanju javnozdravstvenih preporuka temelji se na objedinjavanju preporuka za tjelesnu aktivnost,

je napraviti sustavni pregled literature radi identificiranja i analize postojecih 24-satnih preporuka za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje
i spavanije te izraditi prijedlog hrvatskih 24-satnih preporuka u skladu s postoje¢im nalazima.

Sustavnim pregledom literature utvrdeno je da postoje 24-satne preporuke Svjetske zdravstvene organizacije (SZO) i nacionalne 24-satne
preporuke za djecu i mlade (0 — 17 g.) u &etiri drzave (Australiji, Juznoafri¢koj Republici, Kanadi i Novom Zelandu), dok takve preporuke za
odrasle i starije osobe nisu nadene. Sve postojec¢e 24-satne preporuke za djecu i mlade temelje se na Kanadskim nacionalnim preporukama i
stoga su vrlo sli¢ne. Naime, kvantitativne su preporuke jednake, a razlike postoje samo u specifi¢nim primjerima ili opisima pojedinih aktivnosti.
S obzirom na to da su prije spomenute preporuke oblikovane prema najboljim znanstvenim dokazima koji su trenuta¢no raspolozivi, one su
upotrijebljene kao temelj za izradu prijedloga hrvatskih 24-satnih preporuka za djecu i mlade. Pritom su preporuke prilagodene specificnostima
hrvatskog konteksta.

Bududi da sustavnim pregledom literature nisu nadene objedinjene 24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje
odraslih i starijih osoba, proveden je iscrpan pregled literature. Na temelju preporuka SZO-a i najnovijih nacionalnih preporuka za svaku
pojedinu sastavnicu, koje su utemeljene na najboljim znanstvenim dokazima §to su trenutacno raspolozivi, napravljen je prijedlog hrvatskih
24-satnih preporuka.

Predlozene hrvatske 24-satne preporuke mogu se iskoristiti za individualno savjetovanje u ambulantama obiteljske medicine, klinikama ili
rekreacijskim centrima, za oblikovanje poruka u javnozdravstvenim kampanjama te pri izradi nacionalnih, lokalnih i institucionalnih zdravstvenih
politika.

KLJUCNE RIJECI: tjelesna aktivnost, sedentarno ponasanje, spavanije, 24-satne preporuke

SUMMARY__ A modern approach to shaping public health guidelines is to integrate recommendations for physical activity, sedentary
behaviour, and sleep and to recommend the optimal distribution of time spent in these behaviours in a 24-hour day. The aim of this paper was to
conduct a systematic review of literature to identify and analyse the available 24-hour guidelines for physical activity, sedentary behaviour, and
sleep, and to propose Croatian 24-hour guidelines in line with the existing findings.

The systematic review of literature showed 24-hour guidelines from the World Health Organization (WHO) and national 24-hour guidelines for
children and youth (0 — 17 years of age) in four countries (Australia, South Africa, Canada, and New Zealand). No such guidelines were found
for adults and seniors. All the available 24-hour guidelines for children and youth are very similar, as they are based on the Canadian national
guidelines. The quantitative recommendations are all the same, with differences found only in specific examples and descriptions of activities.
Given that the foregoing guidelines were formulated in line with the best available scientific evidence, they were used to inform the development
of the proposed Croatian 24-hour guidelines for children and youth. The proposed guidelines were tailored to the specific context in Croatia.

*Autori su jednako pridonijeli izradi ovog rada .
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Since no integrated 24-hour guidelines for physical activity, sedentary behaviour, and sleep for adults and seniors were found in the systematic
review of literature, an additional thorough review of literature was conducted in order to identify the most relevant guidelines for each individual
behaviour. The proposed Croatian 24-hour guidelines for adults and seniors were based on the WHO guidelines and the most recent and relevant
national recommendations from other countries for each of the behaviours.

The proposed Croatian 24-hour guidelines can be used: (1) to provide individual counselling in general practice clinics, medical clinics, and
recreation centres; (2) to help formulate messages in public health campaigns; and (3) to develop national, local, and institutional health policies.

KEY WORDS: physical activity, sedentary behaviour, sleep, 24-hour guidelines

S Uvod
Iako je jo§ Hipokrat u svojim tekstovima naglaSavao

vaznost tjelesne aktivnosti za zdravlje (1), prvi moderni epi-
demioloski dokazi koji to potkrjepljuju datiraju iz sredine 20.
stoljeca (2). Otad su objavljeni brojni znanstveni ¢lanci koji
upozoravaju na vaznu ulogu tjelesne aktivnosti pri sniZenju
rizika od nastanka niza kroni¢nih bolesti i stanja poput ko-
ronarne bolesti srca, sréanog udara, hipertenzije, dijabetesa
tipa 2, metaboli¢kog sindroma, pojedinih tumorskih bolesti,
osteoporoze te sindroma depresije i anksioznosti (3, 4). Pro-
cjenjuje se da je nedovoljna razina tjelesne aktivnosti odgo-
vorna za pribliZno 9% prijevremenih smrti u svijetu, odno-
sno za viSe od 5 milijuna smrtnih ishoda na godinu (5). Nije
¢udno, stoga, da u danasnje vrijeme promocija tjelesne ak-
tivnosti zauzima vazno mjesto u javnozdravstvenoj praksi te
da predstavlja jednu od srediSnjih mjera pri intervencijama
za promociju zdravlja na globalnoj razini te na nacionalnim
i subnacionalnim razinama (6).

Radi ucinkovitog prenoSenja poruke o potrebnoj koli¢ini
tjelesne aktivnosti za unaprjedenje i odrzavanje zdravlja,
znanstvenici i stru¢njaci oblikuju javnozdravstvene prepo-
ruke prilagodene razli¢itim populacijama (npr., djeci, mla-
dima, odraslim osobama, osobama starije dobi). Tijekom
posljednja Cetiri desetljeca preporuke za tjelesnu aktivnost
bitno su se mijenjale prateci aktualne istrazivacke nalaze.
Tako su, primjerice, prve preporuke Ameri¢kog koledZa
sportske medicine bile usmjerene samo na trajanje i ucesta-
lost vieZbanja (7). Kasnijim je istraZivanjima dokazano da i
drugi oblici tjelesne aktivnosti (npr. tjelesne aktivnosti koje
se provode radi transporta ili obavljanja kuéanskih poslova)
mogu pridonijeti zdravlju (8, 9) pa su u skladu s time od sre-
dine 1990-ih godina javnozdravstvene preporuke usmjere-
ne na cjelokupnu tjelesnu aktivnost, a ne samo na vijeZbanje
(10, 11).

Usporedo s istraZivanjima o utjecaju tjelesne aktivnosti na
zdravlje provode se i istraZivanja o zdravstvenim ishodima
sedentarnog ponasSanja (12). Sedentarno ili sjedilacko po-
nasanje obuhvaca provodenje radnji pri sjedenju ili leZanju
u stanju budnosti, a koje iziskuju malen utroSak energije
(manje od 1,5 metaboli¢kih ekvivalenata). Mnoge osobe koje
doseZu preporucenu razinu tjelesne aktivnosti (npr., 150
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minuta na tjedan tjelesne aktivnosti umjerenog intenziteta)
istodobno previSe vremena provode sjedeci (13). Stoga su
istrazivaci od 2000. godine poceli isticati vaznost razmatra-
nja sedentarnog ponasanja kao faktora koji je nezavisan od
tjelesne aktivnosti. IstraZivanja upucuju na zakljuc¢ak da je
dugotrajno sjedenje povezano s poviSenim rizikom od pre-
uranjene smrti i niza kroni¢nih bolesti (12). U skladu s time
i nastojanjem da se poruka o Stetnim ucincima dugotrajnog
sjedenja prenese opc¢oj populaciji, znanstvenici i struénjaci
iz podrudja javnog zdravstva oblikovali su nacionalne pre-
poruke za smanjenje sedentarnog ponasanja u nizu drZzava
(14).

Najnoviji se pristup oblikovanju javnozdravstvenih prepo-
ruka zasniva na integraciji preporuka za tjelesnu aktivnost
i smanjenje sedentarnog ponasanja, cemu se dodaje i pre-
poruka za duljinu spavanja kao neodvojivog dijela dnevnog
ciklusa, odnosno 24-satnog perioda (15). Ukupno vrijeme
provedeno u tjelesnoj aktivnosti, sedentarnom ponasanju i
spavanju uvijek iznosi 24 sata na dan, Sto navedena tri po-
nasanja neosporivo ¢ini meduzavisnim faktorima (16 — 18).
Naime, produljenje vremena provedenog u jednom od tri
ponasanja moZe se ostvariti samo tako da se skrati vrijeme
provedeno u jednom ili oba ostala ponaSanja. Ta je Cinje-
nica vazna za sadrZaj javnozdravstvenih preporuka, jer sa
zdravstvenoga glediSta nije jednako produljuje li se vrijeme
u, primjerice, tjelesnoj aktivnosti na ra¢un sjedenja ili na ra-
¢un spavanja. Navedeni pristup zasniva se na hipotezi da je
za ostvarivanje zdravstvenih dobrobiti potrebna optimalna
kombinacija vremena provedenog u tjelesnoj aktivnosti, se-
dentarnom ponasanju i spavanju (18, 19). S obzirom na to da
sve vedi broj relevantnih institucija, medu kojima i Svjetska
zdravstvena organizacija (20), prihvacéa takav pristup obliko-
vanju preporuka, prvi je cilj ovog rada bila izrada sustavnog
pregleda literature radi identificiranja postojeéih 24-satnih
preporuka za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i
spavanje. Na temelju nalaza tog pregleda i preporuke Svjet-
ske zdravstvene organizacije da nacionalne preporuke tre-
baju biti napravljene uzimajuci u obzir nacionalni kontekst
(21), drugi je cilj ovog rada bila izrada prijedloga hrvatskih
24-satnih preporuka za tjelesnu aktivnost, sedentarno po-
nasSanje i spavanje.
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Metode rada

Sustavni pregled literature

PretraZivanje literature

Sustavno je pregledana literatura indeksirana u ovim biblio-
grafskim bazama: PubMed/MEDLINE, Scopus, SPORTDiscus
i Web of Science (ukljucujudi Science Citation Index Expan-
ded, Social Sciences Citation Index i Arts & Humanities Cita-
tion Index). Pri pretraZivanju je KoriStena slijedeca sintaksa:
("physical activity” OR sedentary OR sleep OR movement OR
"24-hour*" OR "24 hour*") AND (guidelines OR recommenda-
tions), bez ograniCenja vremena objavljivanja. PretraZivanje
s jednakim klju¢nim rije¢ima napravljeno je i s pomocu pre-
trazivaca Google. Dodatno su pregledani i popisi literature
u dokumentima koji su zadovoljili kriterije za ukljucivanje.
PretraZivanje literature zaklju€eno je u svibnju 2019.

SLIKA 1. Proces pregleda literature

Google 180
PubMed/MEDLINE 982
Scopus 1310
SPORTDiscus 363
Web of Science 1084

Iskljuéen 2081
duplikat

3919 dokumenata
s duplikatima

Pregledano 1838
naslova/sazetaka

Isklju¢eno 1807
dokumenata

Isklju¢ena 23
dokumenta jer nisu
sadrzavali objedinjene
preporuke za tjelesnu
aktivnost, sedentarno
ponasanje i spavanje

Pregledan 31 cjeloviti
dokument

U primarnom pretraZivanju
ukljuéeno 8 dokumenata

U pregled ukljuéeno
8 dokumenata

U sekundarnom
pretraZivanju 346
ref. nije naden
nijedan dokument
koji zadovoljava
kriterije za
ukljuéivanje

Odabir dokumenata
Dokumente su odabrali autori rada, neovisno jedan o dru-
gome, i to na temelju naslova, saZetaka i/ili punih tekstova.
AKo se nisu slagali, raspravljali su do usuglasavanja o tome
treba li dokument biti ukljucen ili ne.
U pregled literature ukljuceni su ¢lanci/dokumenti koji za-
dovoljavaju ove kriterije:
1) sadrZavaju objedinjene preporuke za 3 ponasanja:
tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje
2) preporuke koje sadrzavaju izraZene su kvantitativ-
no, tj. oznaceno je minimalno i/ili maksimalno pre-
poruceno vrijeme $to osoba treba provesti u nekom
ponasanju za ostvarenje zdravstvenih dobrobiti
3) objavljeni su kao znanstveni ¢lanak ili dokument
na mreZnim stranicama relevantne stru¢ne udruge
ili drzavne institucije (npr., nacionalni zavod za jav-
no zdravstvo, ministarstvo zdravstva).

Ekstrakcija podataka

Iz ukljuenih dokumenata ekstrahirani su ovi podaci: dr-
Zava/geografska regija na koju se preporuke odnose, naziv
dokumenta, dobna skupina na koju se preporuke odnose,
popis ponasanja (i njihovih specifi¢nih oblika) obuhvaéenih
preporukama, institucija koja je prihvatila ili izdala prepo-
ruke i metode izrade preporuka.

Metode izrade prijedloga hrvatskih preporuka

Preporuke su izradene za sljede¢e dobne skupine: djeca (0
-4g.),djecaimladi(5-17g.), odrasle osobe (18 — 64 g.) i sta-
rije osobe (65+ g.). Prijedlog hrvatskih 24-satnih preporuka
za djecu od 0 do 4 g. te za djecu i mlade od 5 do 17 g. obliko-
van je na temelju pregleda i sinteze informacija iz preporuka
Svjetske zdravstvene organizacije i postoje¢ih nacionalnih
preporuka u drugim drZavama, pri ¢emu je na$ prijedlog
kulturoloski i sadrZajno prilagoden hrvatskom kontekstu. S
obzirom na to da za odrasle osobe i osobe starije dobi pre-
gledom literature nisu nadene objedinjene preporuke za
tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje, iscr-
pno je pregledana literatura koja je obuhvacala pojedinaéne
preporuke za ove komponente potro$nje vremena. Prijedlog
hrvatskih 24-satnih preporuka za odrasle osobe (18 - 64 g.) i
osobe starije dobi (65+ g.) oblikovan je objedinjavanjem po-
jedina¢nih preporuka za tjelesnu aktivnost, sedentarno po-
nasanje i spavanje te njihovom kulturoloSkom i sadrZajnom
prilagodbom hrvatskom kontekstu. Sve navedeno provede-
no je na temelju diskusije izmedu autora rada, od kojih je je-
dan specijaliziran za podrudje tjelesne aktivnosti i zdravlja,
a drugi za epidemiologiju uporabe vremena (engl. time-use
epidemiology).
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Rezultati

Postojece 24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost, seden-
tarno ponasanje i spavanje

Sustavnim pretraZivanjem literature nadeno je 3919 doku-
menata. Nakon detaljnog pregleda naslova, saZetaka i cje-
lovitih ¢lanaka zaklju¢eno je da 8 dokumenata zadovoljava
postavljene Kriterije za uklju¢ivanje u pregled. Analizom
ukljucenih dokumenata (tablica 1.) utvrdeno je da se jedan
dokument odnosi na preporuke Svjetske zdravstvene orga-
nizacije (20), a ostali na nacionalne preporuke iz Australije
(22, 23), Juzne Afrike (24), Kanade (25, 26) i Novog Zelanda
(27, 28). Pet dokumenata (20, 23, 24, 26, 27) sadrZava prepo-
ruke za djecu u dobi od 0 do 4 ili 5 godina, a tri dokumenta
(22, 25, 28) preporuke za djecu i mlade od 5 do 17 godina. Nije
naden nijedan dokument koji sadrZava ujedinjene preporu-
ke za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje
odraslih osoba i osoba starije dobi. Utvrdeno je da su u svim
analiziranim dokumentima kvantitativne preporuke jedna-
ke, a sadrzajne razlike postoje u specifiénim primjerima i
opisima pojedinih aktivnosti. Primjerice, u svim analizira-

nim dokumentima koji se odnose na djecu od 1 do 2 g. pre-
porucuje se minimalno 180 minuta razliCitih tjelesnih aktiv-
nosti na dan, uklju¢ujudi energi¢nu igru, pri cemu:
a) australske preporuke sadrZavaju primjere poput tr-
¢anja, skakanja i okretanja (23)
b) juzZnoafricke (24) i kanadske (26) preporuke ne sa-
drZavaju dodatna objasnjenja
c) novozelandske preporuke navode da se treba poti-
cati provodenje aktivnosti u prirodi (27)
d) preporuke Svjetske zdravstvene organizacije na-
vode da bi kretanje trebalo ukljucivati aktivnosti
umjerenog do visokog intenziteta (20).

Sve su preporuke, osim preporuka Svjetske zdravstvene or-
ganizacije (20) i novozelandskih preporuka za djecu od 0 do
4 g. (27), nastale na temelju prilagodbe kanadskih preporu-
ka.

TABLICA 1. Zbrojni prikaz dokumenata koji sadrzavaju 24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost (TA), sedentarno ponaganje i spavanje

Dobna

. Potvrden od
skupina

Dokument

Okelyisur.(23) | 0-1g. Department of Health,
1-2g. Government of Australia
3-5g.

Australija

Department 5-17g9. Department of Health,

of Health, Government of Australia

Government of
Australia (22)

DST-NRF 0-1g. DST-NRF Centre of

Centre of 1-2g. Excellence in Human

Excellence 3-5g. Development and
Juznoafri¢ka in Human Laureus “Sport for good”

Republika Development
and Laureus
“Sport for

good” (24)
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Metode izrade

Preporuke za

- tjelesnu aktivnost

- vrijeme provedeno
pred ekranom i ostalo
sedentarno ponasanje

- spavanje

- panel-diskusija stru¢njaka

- nadopuna sustavnog
pregleda literature koji je
prethodno proveden u
Kanadi

- online-anketa

- fokus-grupe

- konzultacije s dionicima

- tjelesnu aktivnost

- vrijeme provedeno
pred ekranom i ostalo
sedentarno ponasanje

- spavanje

- identifikacija i odabir
najrelevantnijih postojecih
preporuka

- nadopuna sustavnog
pregleda literature koji je
prethodno proveden u
Kanadi

- online-anketa

- fokus-grupe

- konzultacije s dionicima

- tjelesnu aktivnost - panel-diskusija stru¢njaka

- vrijeme provedeno - prilagodba australskih
pred ekranom i ostalo preporuka za djecu od O do
sedentarno ponasanje 5g.

- spavanje - konzultacije s dionicima
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Postojece pojedinacne preporuke za tjelesnu aktivnost,
sedentarno ponasanje i spavanje odraslih osoba i osoba
starije dobi

Pregledom literature naden je veéi broj pojedinaénih nacio-
nalnih preporuka za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasa-
nje i spavanje odraslih osoba i osoba starije dobi. Najnoviji
sustavni pregled nacionalnih preporuka za tjelesnu aktiv-
nost napravili su Kahlmeier i suradnici (29) koji su utvrdili
da preporuke za odrasle osobe postoje u 17 europskih drza-
va, a za starije osobe u njih Sest. Takoder, zakljucili su da
preporuke u europskim drZavama nisu potpuno jednake
(29) pa tako slovenske, Svedske i turske preporuke propisuju
minimalnu koli¢inu tjelesne aktivnosti na dan (30 minuta),
a austrijske, britanske i ruske propisuju minimalnu koli¢inu
tjelesne aktivnosti na tjedan (150 minuta). Preporuka od 30
minuta tjelesne aktivnosti na dan i hrvatska je nacionalna
preporuka koju je objavio Hrvatski zavod za javno zdravstvo
u okviru Nacionalnog programa Zivjeti zdravo, a glasi: ,Vaz-
no je da se svaki dan kredete najmanje 30 minuta umjere-
nim intenzitetom i da u tome uZzivate.“(30). Svjetska zdrav-
stvena organizacija jo$ je 2010. godine objavila preporuke

Zemlja Dokument DobrTa Potvrden od
skupina
Tremblayisur. | 0-1g. Public Health Agency of
(26) 1-2g. Canada,
3-4g9.
Canadian Society for
Exercise Physiology
Kanada
Tremblay isur.  5-17g. Public Health Agency of
(25) Canada,
Canadian Society for
Exercise Physiology
Ministry of 0-1g. Ministry of Health,
Health, New 1-2g. Government of New
Zealand (27) 3-4g. Zealand
Novi Zeland
Ministry of 5-17g9. Ministry of Health,
Health, New Government of New
Zealand (28) Zealand
/ World Health 0-1g. World Health
Organization 1-2g. Organization
(20) 3-4g.

za tjelesnu aktivnost odraslih i starijih osoba (31) da bi one
postale vodilja za izradu nacionalnih preporuka. Medu broj-
nim identificiranim nacionalnim preporukama za tjelesnu
aktivnost istaknut ¢emo preporuke Sjedinjenih Americ¢kih
Drzava (32), Njemacke (33) i Nizozemske (34) koje su uteme-
ljene na ekstenzivnim i recentnim pregledima znanstvene
literature o utjecaju tjelesne aktivnosti na zdravlje. Prepo-
ruke u sve tri navedene drZave, iako bazirane na najnovijim
znanstvenim dokazima, gotovo su potpuno uskladene s pre-
porukama Svjetske zdravstvene organizacije izdanima 2010.
godine te propisuju minimalnu koli¢inu od 150 minuta na
tjedan tjelesne aktivnosti umjerenog intenziteta ili 75 minu-
ta na tjedan tjelesne aktivnosti visokog intenziteta.

Za razliku od preporuka za tjelesnu aktivnost koje su kvan-
titativno odredene, veéina nacionalnih preporuka za se-
dentarno ponasanje odraslih osoba i osoba starije dobi sa-
drZava samo opcenitu preporuku prema kojoj treba skratiti
vrijeme u sjedenju i/ili prekidati dugotrajno sjedenje Cije
trajanje nije specificirano (32, 35 - 37). Ipak, pojedine prepo-
ruke sadrzavaju kvantitativno izraZzenu gornju granicu ne-
prekinutog sjedenja. Tako, primjerice, Spanjolske nacional-

Preporuke za Metode izrade

- panel-diskusija stru¢njaka
- sustavni pregled literature
- online-anketa

- fokus-grupe

- konzultacije s dionicima

- tjelesnu aktivnost

- vrijeme provedeno
pred ekranom i ostalo
sedentarno ponasanje

- spavanje

- sustavni pregled literature
- online-anketa

- fokus-grupe

- konzultacije s dionicima

- tjelesnu aktivnost

- vrijeme provedeno
pred ekranom i ostalo
sedentarno ponasanje

- spavanje

- tjelesnu aktivnost - sustavni pregled literature
- vrijeme provedeno

pred ekranom i ostalo

sedentarno ponasanje

- spavanje

- prilagodba kanadskih
preporuka za djecu i mlade
od 5do17 g.

- tjelesnu aktivnost

- vrijeme provedeno
pred ekranom i ostalo
sedentarno ponasanje

- spavanje

- panel-diskusija stru¢njaka

- sustavni pregled literature

- konzultacije s dionicima iz 6
regija Svjetske zdravstvene
organizacije

- tjelesnu aktivnost

- vrijeme provedeno
pred ekranom i ostalo
sedentarno ponasanje

- spavanje
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ne preporuke navode da razdoblja kontinuiranog sjedenja
ne bi smjela trajati dulje od 2 sata (38). Medunarodna grupa
struénjaka za sedentarno ponaSanje izdala je priopéenje
utemeljeno na recentnim znanstvenim dokazima prema
kojemu bi osobe na sedentarnim radnim mjestima trebale
akumulirati 2 — 4 sata stajanja ili niskointenzivne tjelesne
aktivnosti (sporo hodanje) tijekom radnog vremena (39). Da
bi se to postiglo, potrebno je, umjesto sjedeci, odredeni dio
radnog vremena provesti stojeci (npr., s pomocu prilagod-
ljivoga radnog stola) ili raditi vedi broj kratkih stojeéih stan-
ki (39). Nadalje, u metaanalizi longitudinalnih istraZivanja
koju su objavili Grgntved i Hu utvrdeno je da osobe koje gle-

daju televiziju viSe od 3 sata na dan imaju ¢ak 30% viSi rizik
od preuranjene smrti u odnosu prema onima Sto je gledaju
manje od 3 sata na dan (40). Osim toga, postoje ¢vrsti do-
kazi da je preraspodjela vremena provedenog u sjedenju na
niskointenzivnu, umjerenointenzivnu i visokointenzivnu
tjelesnu aktivnost povezana s brojnim zdravstvenim dobro-
bitima (41).

Nacionalne preporuke za spavanje uglavnom su vrlo slicne
i baziraju se na preporukama americke Nacionalne zaklade
za spavanje (engl. National Sleep Foundation — NSF) (42).
Radi izrade preporuka za duljinu spavanja, americka je Na-

TABLICA 2. 24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje djece i mladih od 0 do 17 godina

Starosna
podsku-

Komponenta

potrosnje

Preporuke

vremena pina

- Preporuduje se nekoliko razdoblja tjelesne aktivnosti rasporedenih kroz cijeli dan.
- Vazno je da kretanja ne budu jednolika, nego da se potiCe izvodenje raznovrsnih pokreta.
- Preporucene aktivnosti jesu: hvatanje, dosezanje, guranje, vuéenje i puzanje, ovisno o stupnju motori¢-

kog razvoja djeteta.

<1g. - Poseban naglasak valja dati interaktivnoj igri na tlu.
- Da bi se potaknula aktivacija razli¢itih misi¢nih skupina, djeca koja jo$ ne znaju puzati trebaju provoditi
30 minuta na dan leZedi na trbuhu, pri €emu je ukupno vrijeme u takvoj aktivnosti rasporedeno u niz
kracih perioda tijekom dana.
- NuzZno je da se sve aktivnosti provode u sigurnom okruzenju i uz nadzor odrasle osobe.
- Preporuduje se najmanje 180 minuta na dan tjelesne aktivnosti rasporedene kroz cijeli dan.
- Tjelesna aktivnost treba ukljucivati energi¢nu igru i ne smije biti jednoli¢na, nego usmjerena na potica-
nje izvodenja raznovrsnih pokreta.
1-2g. -  Vazno je dopustiti djetetu $to je moguce veéu slobodu kretanja, ali ne narusavati pritom nuznu razinu
njegove sigurnosti.
- Preporuéene aktivnosti jesu: puzanje, hodanje, tréanje, skakanje, penjanje, udaranje, hvatanje, bacanje
i valjanje.
Tjelesna - Preporucuje se najmanje 180 minuta na dan razlicitih tjelesnih aktivnosti rasporedenih kroz cijeli dan.
aktivnost - Najmanje 60 minuta na dan dijete treba provoditi u energi¢noj igri.
3-4g. Vf':\ino je <':iopustiti.djetetu §to je moguce vecu slobodu kretanja, ali ne narusavati pritom nuznu razinu
njegove sigurnosti.
- Preporuéene aktivnosti jesu: hodanje, tréanje, skakanje, preskakivanje, penjanje, udaranje, hvatanje,
bacanje i kotrljanje.
- Preporuduje se najmanje 60 minuta na dan tjelesnih aktivnosti umjerenog do visokog intenziteta (aktiv-
nosti u kojima se dijete/mlada osoba zadi$e i bar malo oznoji).
- Primjeri aerobnih aktivnosti jesu: tréanje, voznja biciklom, koturaljkanje i plivanje.
- Vazno je da dijete/mlada osoba svakodnevno provodi vrijeme u aerobnim tjelesnim aktivnostima, a
najmanje 3 puta na tjedan u aktivnostima za jac¢anje misica i kosti.
- Primjeri aktivnosti za jaanje kosti jesu: skakanje, preskakivanje uZeta te sportske igre poput kosarke i odbojke.
5-17g. - Primjeri aktivnosti za ja¢anje mi$ica jesu: penjanje po spravama u parku, vjezbanje s teZinom vlastita tijela,

vjezbanje s gumama ili vrpcama koje pruzaju otpor i viezbanje s utezima primjerene tezine.

- Vazno je provoditi vrijeme u visokointenzivnim tjelesnim aktivnostima najmanje 3 puta na tjedan.

- Primjeri aktivnosti visokog intenziteta jesu: brzo tréanje, brza voznja biciklom, energi¢no igranje sport-
skih igara poput nogometa, kosarke, rukometa i tenisa.

- Uz navedeno preporuduje se provoditi i nekoliko sati na dan u tjelesnim aktivnostima niskog intenziteta
poput hodanja, igre u pjes¢aniku, $etnje s kuénim ljubimcem i sli¢no.
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cionalna zaklada za spavanje okupila multidisciplinarni tim
eksperata koji je proveo rigorozni pregled znanstvene lite-
rature i panel-diskusiju. Americke su preporuke nastale na
temelju znanstvenih dokaza visoke kvalitete i prihvatio/po-
dupro ih je velik broj strukovnih udruZenja u podrucju spa-
vanja (npr., Armenijsko udruZenje za poremecaje spavanja,
Belgijsko udruZenje za istraZivanje spavanja i medicinu spa-
vanja, Europsko udruZenje za istraZivanje spavanja, Indijsko
udruZenje za istraZivanje spavanja i dr.). IstraZivanja upucu-
ju na to da na zdravlje mogu utjecati i druga obiljeZja spava-
nja poput kvalitete sna i vremena odlaska na spavanje (43).
Medutim, nalazi istraZivanja o ovoj temi nisu konzistentni

Starosna
podsku-

Komponenta

potrosnje

i teSko ih je prevesti u jasne kvantitativne smjernice, zbog
Cega se Cesto izostavljaju iz nacionalnih preporuka.

Prijedlog hrvatskih 24-satnih preporuka za djecu i mlade
od0do17g.

S obzirom na to da se gotovo sve postojece 24-satne prepo-
ruke za djecu i mlade od 0 do 17 g. baziraju na kanadskim
preporukama, napravljenima u skladu s trenuta¢no dostu-
pnim znanstvenim dokazima pri izradi prijedloga hrvatskih
preporuka (tablica 2.) vodili smo se istim modelom. Pritom
smo u obzir uzeli i preporuke Svjetske zdravstvene organi-
zacije i specifi¢nosti hrvatskog konteksta.

Preporuke

vremena pina

- Preporuéuje se ogranigiti dugotrajno sjedenje (npr., u hranilici, leZaljci, kolicima ili autosjedalici) na

najvise 1sat u kontinuitetu.

- Vazno je potpuno izbjegavati gledanje u ekrane (npr., TV, ragunalo, tablet ili mobitel).

<29. | Tijekom razdoblja koje dijete provodi u sjedenju preporucuje se provodenje aktivnosti koje poti¢u
intelektualni i/ili motoricki razvoj kao $to su Citanje i pri¢anje prica, crtanje, lijepljenje naljepnica,
slaganje kocaka i primjerenih slagalica i sl.

- Preporuduje se ogranigiti dugotrajno sjedenje (npr., u hranilici, lezaljci, kolicima ili autosjedalici) na

Sedentarno najvise 1sat u kontinuitetu.
ponasanje - Vazno je da vrijeme pred ekranima (npr., pred TV-om, ra8unalom, tabletom ili mobitelom) bude
2-4g. ograni¢eno na najdulje 1sat na dan.

- Tijekom razdoblja koje dijete provodi u sjedenju preporucuje se provodenje aktivnosti koje potiu
intelektualni i/ili motori¢ki razvoj kao $to su crtanje, bojenje, igranje s plastelinom i kineti¢kim
pijeskom, lijepljenje naljepnicaii sl.

- Preporuéuje se da vrijeme pred ekranima (npr., pred TV-om, radunalom, tabletom ili mobitelom) bude
ograni¢eno na najdulje 2 sata na dan.

5-17g. . . . R, .
- Vazno je da se kontinuirani periodi sjedenja prekidaju §to je ceS¢e moguce.
0-3 - Preporuduje se 14 — 17 sati spavanja na dan, uklju¢ujuéi drijemanje tijekom dana.
mjeseca
4-1 - Preporucuje se 12 — 16 sati spavanja na dan, uklju¢ujuéi drijemanje tijekom dana.
mjeseci
- Preporuduje se 11— 14 sati spavanja na dan, ukljuujuéi drijemanje tijekom dana.
1-2g. |- Vazno je uspostaviti rutinu koja podrazumijeva priblizno jednako vrijeme odlaska na spavanje i budenja
svaki dan.
Spavanje - Preporuduje se 10 — 13 sati spavanja na dan koje moze ukljuéivati drijemanje tijekom dana.
3-4g. - Vaino je uspostaviti rutinu koja podrazumijeva priblizno jednako vrijeme odlaska na spavanje i budenja
svaki dan.
- Preporucuje se 9 — 11 sati neprekinutog spavanja tijekom no¢i.
5-13g. - VaZno je uspostavitii/ili odrzavati rutinu koja podrazumijeva priblizno jednako vrijeme odlaska na
spavanje i budenja svaki dan.

- Preporuduje se 8 — 10 sati neprekinutog spavanja tijekom noéi.

14-17g. -  VaZno je uspostaviti i/ili odrzavati rutinu koja podrazumijeva priblizno jednako vrijeme odlaska na

spavanje i budenja svaki dan.
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Prijedlog hrvatskih 24-satnih preporuka za odrasle osobe
iosobe starije dobi

S obzirom na to da ne postoje objedinjene preporuke za tje-
lesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje odraslih
osoba i osoba starije dobi, prijedlog hrvatskih 24-satnih
preporuka za te dobne skupine (tablica 3.) izradili smo na
temelju pojedinaénih smjernica za navedene komponente
potroS$nje vremena.

Raspravai zakljucak

Sustavnim pregledom literature nadene su nacionalne
24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost, sedentarno pona-
Sanje i spavanje djece i/ili mladih u Cetiri drZave i istovjetne
preporuke Svjetske zdravstvene organizacije, pa je na teme-
lju njih izraden prijedlog prvih hrvatskih preporuka ovog
tipa.

Zbog nedostatka postojecih 24-satnih preporuka za tjelesnu

aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje odraslih osoba i

TABLICA 3. 24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje za odrasle osobe (18 — 64 g.) i osobe starije
dobi (65+ g.)

Komponenta
potrosnje
vremena

Starosna
f Preporuke

skupina

- Preporucuje se provoditi 150 — 300 minuta na tjedan u aerobnim aktivnostima umjerenog
intenziteta ili 75 — 150 minuta na tjedan u aerobnim aktivnostima visokog intenziteta ili kombinirati
aerobne aktivnosti umjerenog i visokog intenziteta u odgovaraju¢em ukupnom trajanju.

- Aerobne aktivnosti umjerenog intenziteta jesu one koje iziskuju umjeren tjelesni napor i pri kojima
se osoba zadiSe i/ili lagano oznoji, a primjeri takvih aktivnosti jesu: Zustro hodanje, umjereno brza
voznja biciklom, aerobika u vodi i sl.

- Aerobne aktivnosti visokog intenziteta su one koje iziskuju tezak tjelesni napor i pri kojima se
osoba znatno zadiSe i oznoji, a primjeri takvih aktivnosti jesu: tréanje, Zustro nordijsko hodanje,
plivanje, grupna aerobika i sl.

- Pozeljno je da se aerobna aktivnost ravnomjerno rasporedi kroz cijeli tjedan te da pojedinaéne
epizode aktivnosti traju najmanje 10 minuta u kontinuitetu.

Odrasle - Aktivnosti za jac¢anje misica trebaju se provoditi najmanje 2 puta na tjedan i ukljucivati sve velike

osobe (18 — misiéne skupine. Primjeri takvih aktivnosti jesu: viezbanje s utezima, vjezbanje pri kojem se svla-

649.) dava vlastita tjelesna masa (npr., sklekovi, €u&njevi, trbudnjaci) i vjezbanje na spravama u teretani.

- Preporudena razina tjelesne aktivnosti mozZe se ostvariti sudjelovanjem u aktivnostima tijekom
slobodnog vremena, ali i u ostalim domenama svakodnevnog Zivota (u transportu, kuéanstvu i na
poslu).

- VaZno je da se ne pretjera s kontinuiranim periodima stati¢nog stajanja ili niskointenzivne tjelesne
aktivnosti.

Tjelesna
aktivnost

- Preporucuje se ucestala izmjena razdoblja sjedenja sa stajanjem i niskointenzivnim tjelesnim
aktivnostima.

ii::g;z}’zo - Vrijeme sedentarnoga gledanja TV-a treba ograni¢iti na najvise 3 sata na dan.

- Osobe sa sedentarnim zanimanjima trebale bi akumulirati 2 — 4 sata stati¢nog stajanja i/ili

niskointenzivne tjelesne aktivnosti (npr., sporo hodanje) tijekom radnog vremena.
Spavanje - Preporuduje se 7 — 9 sati spavanja na dan.

- Preporuéuju se jednaka koli¢ina i tip aktivnosti kao i odraslim osobama mlade dobi (aerobne
aktivnosti i vjezbe jaéanja migié¢a), uz napomenu da pojedinci koji ne mogu udovoljiti tim
preporukama, trebaju biti aktivni onoliko koliko im to njihove sposobnosti i stanje dopustaju te

. nastojati izbjegavati neaktivnost.
Tjelesna . . e - . . . . .
aktivnost - Vazno je izvoditi vjeZzbe namijenjene odrzavanju/unaprjedenju ravnoteZe i prevenciji padova (npr.,
hodanje po uskoj ravnoj crti, stajanje na jednoj nozi, stajanje na dasci za odrzavanje ravnoteze)
najmanje 3 puta na tjedan.
Osobe starije - Vaino je ne pretjerati s kontinuiranim periodima stati¢nog stajanja ili niskointenzivne tjelesne
dobi aktivnosti.

- Preporucuje se u€estalo izmjenjivati razdoblja sjedenja sa stajanjem i niskointenzivnim tjelesnim

Sedent aktivnostima.

pzn:l;a:zo - Vazno je da se ne pretjera s kontinuiranim periodima sedentarnoga gledanja u ekrane (npr., TV,
radunalo, tablet ili mobitel).

Spavanje - Preporucuje se 7 — 8 sati spavanja na dan.
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osoba starije dobi u ovom je istraZivanju izraden prvi prijed-
log takvih preporuka u svijetu.

Preporuke za sve dobne skupine utemeljene su na trenu-
tacno raspoloZivim znanstvenim dokazima. Medutim, valja
naglasiti da vecéina istraZivanja u podrucjima tjelesne aktiv-
nosti, sedentarnog ponasanja i spavanja u svojim analizama
nije uzela u obzir ¢injenicu da su navedene komponente
potro$nje vremena meduzavisne varijable kompozicional-
nog tipa, ¢ime je naruSena vjerodostojnost njihovih nalaza
(16 - 18, 41). Stovise, jos nije provedeno nijedno istrazivanje
koje bi omogudilo donoSenje ¢vrstih zaklju¢aka o optimal-
noj raspodjeli vremena provedenog u tjelesnoj aktivnosti,
sedentarnom ponaSanju i spavanju. Za donoSenje takvih
zaklju€aka bit ¢e potrebna primjena matematickih modela
za optimizaciju u kombinaciji s metodama za analizu kom-
pozicionalnih podataka (18). Takvi se protokoli za analizu
podataka trenutacno razvijaju i njihova implementacija u
podrudje epidemiologije oCekuje se u sljede¢im godinama.
Pretpostavlja se da bi moglo postojati viSe od jedne ,,opti-
malne® raspodjele vremena provedenog u tjelesnoj aktiv-
nosti, sedentarnom ponasanju i spavanju za jedan te isti
zdravstveni ishod, te da bi ,,optimalne® raspodjele vremena
za razliCite zdravstvene ishode mogle biti razlicite (18). Sve
navedeno dodatno poveéava sloZenost analitickih problema
s kojima Ce se susretati buducda istraZivanja u ovom podruc-
ju. Stoga do nuZnog poboljSanja sveukupne kvalitete i snage
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