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SAZETAK: Antropometrija je istrazivacka metoda antropologije koja se bavi utvrdivanjem di-
okarakterizirati njegova fizioloska i morfoloska obiljezja. Ljudsko tijelo se tijekom Zivota, pod
utjecajem brojnih ¢imbenika, neprestano mijenja. Promjene tjielesnih dimenzija i oblika tijela te
njihovo sustavno pracenje omoguceno je provodenjem antropometrijskih mjerenja. Rezultati an-
tropometrijskih mjerenja pokazatelj su morfoloskih karakteristika te daju uvid u razvojne osobitosti
i zdravstveno stanje odredene populacije, kao i uvid u promjene u uzastopnim generacijama. Cilj
ovog rada je utvrditi zdravstveni rizik ispitanika na temelju tjelesnih izmjera opsega struka i opsega
bokova. Ovo istrazivanje provedeno je na uzorku od 799 Zzena i 686 muskaraca starosne dobi od
20 do 85 godina razvrstanih u sedam dobnih skupina. Zakljucci istrazivanja zasnivaju se na stati-
stickoj analizi primjenom deskriptivne metode.

Kljutne rijeci: antropometrija, opseg struka, opseg bokova, pretilost, tip tijela
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Velicinu i oblik ljudskog tijela ¢ini skup mjerlji-
vih varijabli nastalih pod utjecajem gena i njihova
medudjelovanja s mnogim okoliSnim ¢imbenici-
ma tijekom cijelog Zivota. U pojedinim razdoblji-
ma razvoja ljudskog drustva nastale su razlicite
teorije o proporcijama ljudskog tijela svedene na
skup umjetnickih i tehnickih spoznaja znanstve-
nika. Mnogi filozofi i umjetnici, tijekom povijesti,
izucavali su omjere velicina pojedinih dijelova ti-
jela, a potom odredivali zakonitosti odnosa medu
proporcijama. U 17. stoljetu zapotinje provode-
nje preciznih tjelesnih mjerenja, odnosno 1654.
godine, kada je njemacki lijecnik Johann Sigi-
smund Elsholtz napisao disertaciju pod naslovom
,Anthropometria”. Od tada pa sve do danas raste
zanimanje za mjerenjem ljudskog tijela te se ne-
prestano provode brojna istrazivanja. Utvrdivanje

*Doc. dr. sc. Ksenija Dolezal, (ksenija.dolezal@ttf.hr), doc. dr.
sc. Renata Hrzenjak, (renata.hrzenjak@ttf.hr), Sveuciliste u Zagrebu,
Tekstilno-tehnoloski fakultet, Prilaz baruna Filipovica 28a, 10000
Zagreb.

tjelesnih dimenzija te njihovo prosudivanje posti-
Ze se antropometrijskim mjerenjem s ciljem oka-
rakteriziranja tjelesnih obiljezja koja se medusob-
no razlikuju unutar iste populacije kao i unutar
razlicitih populacija. Antropometrijski podaci ko-
riste se u razmatranju promjena velitine i oblika
tijela povezanih sa Zivotnim ciklusom, evoluci-
jom, doprinosom genetskih i okolisnih ¢imbenika
najvaznijih okolisnih ¢imbenika koji su tijekom
evolucije utjecali na morfologiju ljudskog tijela je
prvenstveno prehrana. U istrazivanju morfoloske
varijabilnosti tovjeka postoji potreba za antropo-
metrijskim pokazateljima stanja uhranjenosti ljudi
tijekom svih Zivotnih razdoblja. Prehrana danas-
njih populacija najcesce odstupa od prehrane s
kojom su ljudi evoluirali te utjeCe na pojavu mno-
gih bolesti, a u vezi s procjenom rizika obolijeva-
nja obavlja se redovita procjena stanja uhranjeno-
sti. Ukupna antropometrijska procjena zasnovana
na odabranim izmjerama upucuje na stupanj, ali i
na tip pretjerane uhranjenosti, te definira ukupan
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zdravstveni rizik koji pretilost predstavlja za sva-
ku pojedinu osobu (Smolej-Naranci¢, 2006.).

ANTROPOMETRIJSKA MJERENJA

Prouctavanjem morfologije ljudskog tijela uo-
cena je odredena pravilnost, odnosno uoctena je
varijabilnost u dimenzijama i obliku tijela. U cilju
razmatranja obiljezja kojima se opisuju velitina
i proporcije tijela, razvijena je antropometrijska
metodologija koja omogucuje provedbu mjerenja
i razmatranje istog, a primjenjuje se u testiranju
pretpostavki o uzrocima morfoloske varijabilnosti
unutar i izmedu razlicitih populacija.

Kao i bilo koja druga znanstvena metoda, an-
tropometrija polazi od dobro definiranih postupa-
ka koji rezultiraju istovrsnim, tocnim i pouzdanim
podacima, a za provedbu mjerenja upotrebljava-
ju se instrumenti Cija je izrada i uporaba definira-
na normom (Smolej-Naranci¢, 2006.).

Razvoj antropometrije slijedi nove tehnologi-
je trodimenzionalnog povrsinskog snimanja tijela
pomocu 3D body skenera. Ujedno, nove metode
dopustaju naknadno otitavanje bilo koje mjere
sa snimke, Sto omogucuje postavljanje i testira-
nje novih ideja i stjecanje novih znanja o ljud-
skoj morfoloskoj varijabilnosti (Smolej-Narancic,
2006.).

Danas se u vecini razvijenih zemalja nepre-
stano prate promjene rasta i razvoja stanovnistva,
najvise zbog uvida u razvojne osobitosti i zdrav-
stveni status odredene populacije. Podaci antro-
pometrijskih mjerenja, medutim, primjenjuju se i
u Sirokom krugu industrijskih grana, od odjevne i
obucarske industrije pa sve do industrije namjesta-
ja. Nadalje, imaju brojnu primjenu u ergonomiji
jer tine temelj ergonomskog oblikovanja radnih
mjesta i proizvodnih sustava, a takoder su vazni
za oblikovanje i funkcionalno uredenje interijera,
javnih objekata te objekata specijalnih namjena
kao npr. djegji vrtici, Skole, staracki domovi, sta-
novi za invalide, Sportski objekti i sl. (Ujevic et
al., 2006., 2007.).

Antropometrijska mjerenja u procjeni debljine

Sustavnim provodenjem antropometrijskih mje-
renja na odgovarajucim uzorcima ispitanika, priku-
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pljaju se podaci velikog broja tjelesnih dimenzija,
Sto rezultira odredivanjem oblika tijela. Znatajna
primjena rezultata antropometrijskih mjerenja je u
procjeni tjelesne mase s obzirom na nekoliko tje-
lesnih dimenzija (Ujevic et al., 2006.). Porastom
prevalencije prekomjerne tjelesne mase i njezinog
utjecaja na razvoj kronicnih i kardiovaskularnih
bolesti nametnula se potreba za primjenom jedno-
stavnijih postupaka antropometrije za procjenu de-
bljine. U suvremenom drustvu debljina predstavlja
jedan od vodetih zdravstvenih problema, a osobito
se to odnosi na pretilost. Pri dijagnosticiranju preti-
losti koristi se nekoliko antropometrijskih izmjera, a
to su omjer tjelesne tezine i visine tijela, opseg stru-
ka, omjer opsega struka i bokova, te mjerenje koz-
nih nabora (Ujevic et al., 2006.) Pretilost oznatava
suviSak masnog tkiva u organizmu koje se akumu-
lira povecanjem broja ili volumena masnih stanica,
a pracen je povecanjem tjelesne teZzine.

Masno tkivo uglavnom je razli¢ito raspodije-
ljeno u tijelu muskarca i Zena, $to vecim dijelom
uvjetuju geni, a manjim dijelom je steceno, a s po-
veCanjem Zivotne dobi i muskarci i Zene skloniji
su debljanju. Za Zene u zreloj dobi karakteristicno
je nakupljanje masnog tkiva u podru¢ju bokova i
bedara ili podru¢ju prsa i struka. Muskarci stare-
njem dobivaju sve vise masnog tkiva koje se uglav-
nom nakuplja u podrucju trbuha, slika 1 (Dolezal,
20172.). Osobe starije Zivotne dobi, kod oba spola,
masno tkivo nakupljaju u predjelu trupa $to uzro-
kuje stalni rast u predjelu trbuha, a smanjivanje ma-
snog tkiva u ekstremitetima (Gajic, 71970.).
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Slika 1. Raspodjela masnog tkiva u tijelu zene i muskarca

Figure 1. Fat distribution in women and men
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PretiloScu se oznatava povecanje tjelesne
mase u muskaraca za 20 %, a u zena za 20-25 %
iznad referentne vrijednosti tjelesne mase. Pove-
canje tjelesne mase 50 % iznad referentne vri-
jednosti smatra se izrazitom pretiloscu. Svjetska
zdravstvena organizacija definira prekomjernu
tjelesnu tezinu i pretilost kao pretjerano naku-
pljanje masti u tijelu koje ujedno predstavlja ri-
zik za zdravlje.

Stupanj pretilosti najcesce se iskazuje indek-
som tjelesne mase (ITM). Medutim, indeks tjele-
sne mase nije pokazatelj tjelesnog sastava odno-
sno udjela masti u ukupnoj masi tijela. S obzirom
da debljinu ne odreduje prekomjerna tjelesna
masa nego povecan udio masti u tjelesnoj masi,
ITM u mnogim slutajevima nije pouzdana meto-
da i ne zadovoljava. Navedeno se najvie odnosi
na sportase, tjelesno aktivne osobe te osobe s nor-
malnom tjelesnom masom i malom nemasnom
masom (Misigoj-Durakovic et al., 2014.).

Za dodatno objektiviziranje procjene stupnja i
tipa pretilosti primjenjuju se i neke druge tjelesne
mjere. Medu njima su najznacajnije opseg struka
i bokova te njihov omjer. Stoga, vrijednost opsega
struka muskaraca ako je veti od 102 c¢cm, odno-
sno veti od 88 cm kod Zena, smatra se znacajno
uvecanim i predstavlja oznaku pretilosti (Ambro-
si-Randi¢, 2011., Urek et al., 2006.). Navedene
mjere tretiraju se kao izolirani rizicni ¢imbenici
za razvoj kardiovaskularne bolesti neizravno po-
kazujuci distribuciju tjelesne masti, a odreduje
se omjerom opsega struka i bokova. Vrijednosti
toga omjera vece od 0,8 za Zene, odnosno vece
od 0,9 za muskarce predstavljaju povecani rizik
za zdravlje. Ako je u muskaraca omjer opsega
struka i bokova veti od 0,90, a u zena veci od
0,85 radi se o androidnoj (centripetalnoj ili jabu-
kolikoj) pretilosti koja je karakterizirana distribu-
cijom masnih naslaga na trbuhu i gornjem dijelu
tijela (Medani¢, Pucarin-Cvetkovi¢, 2012.). Kod
ginoidne (necentripetalne ili kruskolike) pretilosti
masne naslage nalaze se uglavhom na bokovi-
ma. Jabukolika pretilost sjedinjuje sve negativne
zdravstvene ucinke te je izravno povezana s ra-
zvojem razlicitih poremecaja i bolesti. Android-
ni i ginoidni tip pretilosti prikazani su na slici 2
(TECHknitting, 2011.).

Slika 2. Raspodjela masnog tkiva na zenskom tijelu: a)
androidni tip tijela, b) ginoidni tip tijela
Figure 2. Fat distribution in the woman's body: a)
android type, b) gynoid type

Na osnovi rezultata istrazivanja provedenog
2003. godine u Republici Hrvatskoj na odrasloj
populaciji uoceno je kako je prevalencija preko-
mjerne tjelesne tezine 38,1 %, a pretilosti 20,3 %.
Nadalje, 20,1 % muskaraca i 20,6 % Zena smatra
se pretilima (Fister et al., 2009.). Prema podacima
istrazivanja provedenog u razdoblju od 2003. do
2008. godine prosjecni godisnji porast prevalen-
cije pretilosti iznosio je 10,60 % u muskaraca i
11,08 % u zena (Musi¢ Milanovi¢ et al., 2012.).
Cilj ovog istrazivanja je utvrditi zdravstveni rizik
na uzorku ispitanika na temelju tjelesnih izmjera
opsega struka i opsega bokova te time dobiti uvid
u tip pretilosti i izlozenosti zdravstvenom riziku.

MATERIJALI | METODE

IstraZivanje procjene zdravstvenog rizika pro-
vedeno je na uzorku od 799 Zena i 686 muska-
raca u Republici Hrvatskoj starosne dobi od 20
do 85 godina. Ispitanici su razvrstani po dobnim
skupinama, a svaka dobna skupina obuhvaca raz-
doblje od deset godina, osim najstarije skupine, te
ih je ukupno sedam za Zene i sedam za muskarce.
Mjerenja potrebna za ovo istrazivanje obavljena
su u sklopu SloZzenog tehnologijskog istraZivac-
ko-razvojnog projekta ,Hrvatski antropometrijski
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sustav” (STIRP-a HAS), pri ¢emu se koristila nor-
mirana metoda. Odabrane su metode za ocjenu
raspodjele masnog tkiva po pojedinim dijelovima
tijela, analiziranjem vrijednosti opsega struka te
omjera opsega struka i bokova. Istrazivanje kom-
pleksnog sustava tjelesnih mjera na utvrdenom
uzorku muskaraca i zena provedeno je metodama
deskriptivne statistike koja ukljucuje procjenjiva-
nje parametara centralne tendencije (aritmeticku
sredinu i medijan) i disperzije (standardnu devi-
jaciju, koeficijent varijacije i raspon podataka);
(Dolezal et al., 2018.). Postupak mjerenja izvrsen

je uporabom antropometrijskih instrumenata. Na
uzorku ispitanika izmjerene su dvije tjelesne di-
menzije: opseg struka i opseg bokova.

REZULTATI

Analizom podataka antropometrijskih mje-
renja utvrdene su prosjeCne vrijednosti opsega
struka i opsega bokova, te omjera opsega struka
i opsega bokova svih ispitanika po dobnim sku-
pinama.

Tablica 1. Osnovni parametri razdiobe opsega struka Zena (cm) po dobnim skupinama

Table 1. Chief parameters in women's waist measurements (cm) for different age groups
Dob N b .c CV i (%) 95% Cl © Raspon
h, h, Min. Maks.
20-29 168 69,5 8,0 11,5 68,3 70,7 55,0 126,0
30-39 127 77,5 11,4 14,7 75,5 79,5 61,0 128,0
40-49 154 83,1 10,7 12,9 81,4 84,8 67,0 113,0
50-59 110 87,3 13,1 15,0 84,8 89,7 63,0 130,0
60-69 87 91,7 13,6 14,8 88,8 94,6 70,0 129,0
70-79 83 96,1 13,4 13,9 93,1 99,0 65,0 130,0
80-85 70 98,0 14,6 14,9 94,6 101,5 69,0 123,0
Ukupno 799 83,5 15,1 18,1 82,5 84,6 55,0 130,0
*broj slutajeva, ®aritmeticka sredina, ¢standardna devijacija, ‘koeficijent varijacije, ¢interval pouzdanosti 95 %
Tablica 2. Osnovni parametri razdiobe opsega bokova Zena (cm) po dobnim skupinama
Table 2. Chief parameters in women's hips measurements (cm) for different age groups
Dob N _. oc CV i (%) 95% Cl ¢ Raspon
h, h, Min. Maks.
20-29 168 95,7 6,6 6,9 94,7 96,7 80,0 130,0
30-39 127 101,4 10,0 9,9 99,6 103,1 85,0 139,0
40-49 154 104,4 9,1 8,7 102,9 105,8 85,0 135,0
50-59 110 106,1 10,0 9,4 104,3 108,0 89,0 145,5
60-69 87 109,5 10,2 9,3 107,3 111,6 90,0 143,0
70-79 83 109,1 11,2 10,3 106,6 111,5 83,0 137,0
80-85 70 113,9 12,0 10,5 111,1 116,8 90,0 134,0
Ukupno 799 104,2 11,0 10,6 103,4 105,0 80,0 145,5

*broj slucajeva, " aritmeticka sredina, “standardna devijacija, ‘koeficijent varijacije, ¢interval pouzdanosti 95 %
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Tablica 3. Prosjecne vrijednosti opsega struka i bokova, te njihovi omjeri na uzorku Zena po dobnim skupinama

Table 3. Average women's waist and hips measurements and their ratios for different age groups
Dob (godine) Broj ispitanica (aritmgglcslfag ss::(;li(:a, cm) (aritmc::)i;:iga l;?;(t;)i‘r:aa, cm) Opseglf(t)rlzl:vaa/opseg
20-29 168 69,5 95,7 0,726
30-39 127 77,5 101,4 0,764
40-49 154 83,1 104,4 0,795
50-59 110 87,3 106,1 0,822
60-69 87 91,7 109,5 0,837
70-79 83 96,1 109,1 0,881
80-85 70 98,0 113,9 0,860
Tablica 4. Osnovni parametri razdiobe opsega struka muskaraca (cm) po dobnim skupinama
Table 4. Chief parameters in men's waist measurements (cm) for different age groups
Dob N . . CV i (%) 95% Cl © Raspon
h, h, Min. Maks.
20-29 221 83,4 9,3 11,2 82,2 84,7 62,0 123,0
30-39 76 95,4 11,7 12,3 92,7 98,0 72,0 118,0
40-49 84 97,7 10,7 11,0 95,3 100,0 69,0 121,0
50-59 83 101,2 12,2 12,1 98,5 103,8 64,0 130,0
60-69 80 100,4 10,5 10,5 98,0 102,7 73,0 122,5
70-79 70 99,2 12,3 12,4 96,3 102,1 74,0 124,0
80-85 72 99,6 11,3 11,3 97,0 102,3 73,0 127,0
Ukupno 686 93,9 13,1 13,9 92,9 94,9 62,0 130,0

*broj slutajeva, " aritmetitka sredina, <standardna devijacija, ¢koeficijent varijacije, ¢interval pouzdanosti 95 %

Tablica 5. Osnovni parametri razdiobe opsega bokova muskaraca (cm) po dobnim skupinama

Table 5. Chief parameters in men's hips measurements (cm) for different age groups
_ 95% Cl ¢ Raspon

Dob N2 x b s¢ CV 4 (%)
h, h, Min. Maks.
20-29 221 100,0 6,8 6,8 99,1 100,9 82,5 119,0
30-39 76 105,8 8,4 7,9 103,8 107,7 86,0 127,0
40-49 84 104,9 6,9 6,6 103,4 106,4 90,0 120,0
50-59 83 106,0 8,9 8,4 104,0 107,9 80,5 128,0
60-69 80 107,7 7,3 6,8 106,0 109,3 85,0 125,0
70-79 70 106,8 8,0 7,5 104,9 108,7 94,0 124,0
80-85 72 107,9 8,3 7,7 106,0 109,9 90,0 127,0
Ukupno 686 104,4 8,2 7,9 103,8 105,0 80,5 128,0

*broj slutajeva, " aritmeticka sredina, ¢standardna devijacija, ‘koeficijent varijacije, ¢interval pouzdanosti 95 %
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Tablica 6. Prosjecne vrijednosti opsega struka i bokova, te njihovi omjeri na uzorku muskaraca po dobnim skupinama

Table 6. Average waist and hips measurements and their ratios for different age groups
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Slika 3. Prosjecna vrijednost opsega struka zena i
muskaraca po dobnim skupinama
Figure 3. Average waist measurements of men and
women for different age groups
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Slika 4. Prosjecna vrijednost omjera opsega struka i
bokova zena i muskaraca po dobnim skupinama

Figure 4. Average ratios of waist and hips measurements
in men and women for different age groups
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Dob (godine) Broj ispitanika (aritmfs-)t?“csl‘:z:\cI ::L:Ii(r?a, cm) (aritm?efigciga l;:)ele(t?iﬁaa, cm) Opseglf(t)rlzl:vaa/opseg
20-29 221 83,4 100,0 0,834
30-39 76 95,4 105,8 0,901
40-49 84 97,7 104,9 0,931
50-59 83 101,2 106,0 0,954
60-69 80 100,4 107,7 0,932
70-79 70 99,2 106,8 0,928
80-85 72 99,6 107,9 0,923
105 RASPRAVA
g

Analizom rezultata antropometrijskih mjere-
nja prikazanih graficki na slici 3 uocava se pove-
Canje opsega struka muskaraca u dobi od 20 do
59 godina za 17,8 cm. U dobi od 60 do 79 godina
vrijednosti opsega struka se smanjuju za 1,2 cm,
nakon cega slijedi lagani porast od 0,4 cm u naj-
starijoj dobnoj skupini.

Vrijednosti opsega struka ispitanih Zena pove-
Cavaju se porastom dobi te razlika izmedu naj-
mlade i najstarije dobne skupine iznosi 28,5 cm.

Analizom rezultata prikazanih na slici 4 uo-
Cava se porast omjera opsega struka i bokova is-
pitanih muskaraca u dobi od 20 do 59 godina te
slijedi smanjenje vrijednosti od 60 do 85 godina.

U uzorku ispitanih Zena omjer opsega struka i
bokova povecava se u dobi od 20 do 79 godina, a
smanjenje vrijednosti uotava se u najstarijoj dob-
noj skupini.

ZAKLJUCAK

Analiziranjem prosjectnih vrijednosti omjera
opsega struka i bokova uotava se da je taj omjer
u skupini ispitanih muskaraca u dobi od 30 do
85 godina, odnosno u svim promatranim dobnim
skupinama, iznad 0,9 te je pokazatelj androidne
distribucije masnog tkiva.
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U skupini ispitanih Zena vrijednost omjera op-
sega struka i bokova u dobi od 20 do 69 godine
je manja od 0,85 $to upucuje na ginoidnu distri-
buciju masnog tkiva. Promjene se uotavaju u za-
dnje dvije ispitane skupine od 70 do 85 godina s
obzirom da su vrijednosti omjera struka i bokova
ispitanica iznad 0,85 te je masno tkivo androidno
rasporedeno.

Na osnovi podataka prosjetne vrijednosti op-
sega struka uotava se da je u uzorku ispitanih
muskaraca opseg struka manji od 102 ¢cm u svim
dobnim skupinama te nema povetanog zdrav-
stvenog rizika. 1z ukupne analize dobivenih rezul-
tata za muskarce proizlazi da prema distribuciji
masnog tkiva u svim dobnim skupinama, osim
najmlade, postoji sklonost za razvoj bolesti ako bi
se tjelesna masa povecala jer bi pri tome i vrijed-
nost opsega struka bila iznad 102 cm.

U skupini ispitanih Zena prosjetne vrijednosti
opsega struka vece su od 88 cm u dobi od 60 do
85 godina Sto ujedno predstavlja veci zdravstveni
rizik. Rezultati istraZivanja antropometrijskih iz-
mjera ukazuju na postojanje zdravstvenog rizika
kod ispitanika, osobito Zena u dobi od 60 do 85
godina.

Na temelju rezultata istaknute su nove spozna-
je koje €ine znanstveni doprinos usmjeren prven-
stveno daljnjem pracenju tjelesnih promjena kako
bi se prikupljenim znanjima utjecalo na prevenci-
ju zdravstvenog rizika.
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ANTHROPOMETRIC MEASUREMENTS IN HEALTH ASSESSMENT

SUMMARY: Anthropometrics is a branch of anthropology focused on measuring the human
body dimensions and their assessment. The objective is to measure as precisely as possible
the human body in order to identify its physiological and morphological characteristics. In the
course of human life, the body is subject to numerous influences that change its characteristics.
The monitoring of the changes in the human body and in its dimensions and forms is ensured
by continuing anthropometric measuring. Results of such measurements give insight into the
morphological, developmental and health indicators characteristic of a population, as well as
providing an insight into the changes observed in monitoring successive generations. The paper
aims to determine the health risks to the subjects based on the measurements of their waist and
hips. The study was carried out on a sample including 799 women and 686 men, aged 20 to 85,
divided into seven age groups. The conclusions are grounded in the statistical analysis using the
descriptive method.
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