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1. UVOD

Cilj je ovog zavr$nog rada prikazati utjecaj tjelesne aktivnosti odnosno vijezbanja
na razvojne karakteristike kod djece. Prema definiciji Svjetske zdravstvene
organizacije tjelesna aktivnost obuhvaca sve pokrete odnosno kretanja u
svakodnevnom zivotu. Tjelesno vjezbanje je izrazito vazno i poznato je koliko utjeCe
na rast i razvoj djeteta u ranoj dobi. Nedostatkom tjelesnog vjezbanja narusene su sve
motoriCke sposobnosti i opée zdravlje djeteta. U svakoj je zivotnoj dobi tjelesno
vjezbanje vazno, kako kod odraslih tako i kod djece, te svakodnevno treba ostaviti
vremena za bavljenje nekim oblikom takve aktivnosti. Igra kao sastavni dio Zivota sve
djece jaki je stimulans i pokretaCka snaga koja ih tjera na aktivhost. Upravo tu
pokretacku silu treba iskoristiti. Poticanje djece na kretanje ima viSestran utjecaj. Ono
razvija njegova fizicka, motoriCka, kognitivna i emocionalna obiljezja. U mnoStvu
ponudenih tjelesnih aktivnosti djeca bi trebala sama odabrati tjelesnu aktivnost kojom
se zele baviti i pri tome ih je potrebno poticati jer na taj nacin dijete stvara pozitivhu
sliku o sebi. Tjelesne aktivnosti bi trebale provoditi stru¢ne osobe koje trebaju voditi
brigu o pravilnom razvoju znanja, vjestina i sposobnosti djece. Kroz takve aktivnosti
djeca uce raditi, cijene fizicki i mentalni rad te pocinju shvacati njihovu povezanost i
korisnost, a takoder stjeCu radne navike te potrebu za organizacijom i odgovornosti.
U predskolskoj dobi igra je najvazniji odnosno osnovni oblik tjelesne aktivnosti i treba
biti zastupljena u svim aktivnostima u kojima dijete sudjeluje. Igra bi svojim sadrzajima
trebala poticati razvoj osnovnih motorickih sposobnosti te usmjeriti na poticanje brzine,

shage, fleksibilnosti, koordinacije, preciznosti i izdrzljivosti.



2. RAST | RAZVO)

Razvoj organizma jedan je od osnovnih dinamickih procesa zivota Covjeka. Rast
i razvoj Covjeka, od rodenja pa do odrasle dobi, ovisan je o nasljedu i uvjetima koji ga
okruzuju i u kojima sazrijeva. Dijete je nedozreli i nepotpuno izgradeni organizam
covjeka, koji se stalno razvija i raste, neprestano se mijenja i usavrSava stjeCuci nove
osobine (Findak, 1995:30). Kako bi se dijete pravilno motoriCki razvijalo, najprije se
mora znati kretati. MoZemo reci da je najvazniji dogadaj u zivotu svakog djeteta, a time
i Covjeka, njegov ,prvi korak.“ Kako bi rad s djecom predskolske dobi bio $to uspjesniji,
treba brinuti i o specificnostima koje karakteriziraju njihov rast i razvoj, a posebnu
pozornost zasluzuju one koje proistjeCu iz karaktera i mogucnosti kretanja, odnosno
obiljezja motorickog gibanja djece te dobi (Findak, 1995:30).

Pod pojmom razvoj podrazumijevamo slijed promjena u osobinama, sposobnostima i
ponasanju djeteta radi kojih se ono mijenja te postaje sve vece, spretnije, sposobnije,
drustvenije, prilagodljivije itd. Na dijete se nekad gledalo kao na “Covjeka u malom”
(Starc, Cudina — Obradovi¢, Ple$a, Profaca i Letica, 2004:13).

Danas znamo da to nije tako te da se Covjek razvija i mijenja od za¢ec¢a do smrti. Tako
je cilj razvojne psihologije opisati ponasanje Covjeka u svakoj toCki razvoja te otkriti
uzroke i procese koji dovode do promjena u ponasanju (Starc, Cudina — Obradovig,
PleSa, Profaca i Letica, 2004:13).

Djecja psihologija se usredotoCuje na period djetinjstva jer ono ima razvojne
specifi¢nosti  (Starc, Cudina — Obradovié, Ple$a, Profaca i Letica, 2004:13).
Poznavanje djecjeg razvoja (motori¢kog, spoznajnog, socio-emocionalnog i drugo)
temelj je djecje psihologije. IstrazivaCi dje€jeg razvoja upucuju nas koliko je vazan
redoslijed razvojnih stadija, ali i da svako dijete daje individualni peat odredenom
razdoblju. Nadalje, istrazivanja su tijekom 20. stolje¢a dovela do spoznaje da razvoj
nije pravocrtan. Svaki razvojni stadij nosi promjene u oba smjera; napredak u jednom
podrucju prati zastoj u nekom drugom podrucju. Poznato je da se kroz djeéji razvoj
prelamaju nasljedni (bioloSki, genetski) i okolinski (u€enje, odgoj) utjecaji, da ovisi o
razvoju neurolo$kih struktura (mozak, zivci), da je razvoj dinami¢an proces, da se zbiva
u socijalnom kontekstu i da je fleksibilan (Starc, Cudina — Obradovi¢, Ple$a, Profaca i
Letica, 2004:13).



Ako Zelimo pravilno raditi s djecom predskolske dobi, jedan od glavnih uvjeta je
da se radi u skladu s karakteristikama njihova rasta i razvoja te sposobnostima i
osobinama.
Prema Neljaku (2009) postoje tri bioloSke zakonitosti procesa rasta i razvoja:

1. Rastirazvoj organskih sustava je varijabilan
2. Razvojem organski sustavi povecavaju masu i mijenjaju strukturu

3. ZavrSetak razvoja organskih sustava vremenski je razliCit

Postoje tzv. faze ubrzanog i usporenog razvoja koje se kroz odrastanje izmjenjuju.
Prve faze djetetovog Zivota najvaznije su za njegov daljnji zivot i zato je vrlo bitno da
se djetetu osiguraju Sto bolji uvjeti Zivotnog okruzenja. U razvoju fetusa i u dojenackoj
dobi prisutna je faza ubrzanog rasta (Neljak, 2009).

Ona u predskolskoj dobi stagnira te se ponovno javlja u adolescentskoj dobi. Svako
dijete prati svoju krivulju rasta te se zbog toga javljaju odredena odstupanja u rastu i
razvoju medu vrSnjacima. One su osobito primjetne u razvoju ziv€anog sustava, u
razvoju tijela i reproduktivnih funkcija (Neljak, 2009).

Kada djecu predskolske dobi uvodimo u sustav redovitog, organiziranog i kontroliranog
sudjelovanja u tjelesnim aktivnostima postupno ih uvodimo u osnovne principe i
vjestine neophodne za razvoj i odrzavanje njihovih optimalnih kondicijskih sposobnosti,
neophodnih i za kasniji zdrav i produktivan zivot. Direktno utjeCemo na poboljSanje
funkcioniranja krvozZilnog i diSnog sustava, smanjenje postotka masti u tijelu i
smanjenje rizika obolijevanja od bolesti prouzroCenih nezdravim nacinom Zivota -
nikotin, razliCite droge, alkohol i drugo. Razvojem odredenih motori¢kih sposobnosti
kao Sto su snaga, koordinacija i fleksibilnost, znacajno se utjeCe na prevenciju
odredenih fiziCkih oblika povreda nastalih zbog padova, sudara i slicno. Naravno, ne
smije se zaboraviti da je razvoj motori¢kih sposobnosti osnovni preduvjet za razvoj
motori¢kih znanja (Hraski i Ziv&i¢, 1996).

U radu s predskolskom djecom jako je vazno poznavati karakteristike njihova
rasta i razvoja te osobina i sposobnosti. Svako razvojno razdoblje kod djece
predskolskog uzrasta ima svoje karakteristike od svih drugih razvojnih razdoblja u
¢ovjekovu Zivotu. Stru€njak bi trebao poznavati razvojna razdoblja kako bi na vrijeme
mogao reagirati na promjene (Findak, 1995). Autor navodi razvojna doba djeteta koja

su prikazane u Tablici 1.



Tablica 1. KronoloSka podjela na razvojna doba djeteta (Findak, 1995).

Doba novorodenceta - od 1. do 4.

tiedna

Faza dojenja - od 5. tjedna do 10.
mjeseca

Faza puzanja i poc¢etnog hodanja

- od 10. do 15. mjeseca

Mlade predskolsko doba - od 3. do

4. godine

Srednje predSkolsko doba - od 4.
do 5. godine

Starije predskolsko doba - od 5.
do 6. ili 7. godine

- Srednje doba ranog djetinjstva -
od 15. do 25. mjeseca

- Starije doba ranog djetinjstva- od
2. do 3. godine

Na rast i razvoj djece predskolske dobi utjeCu pojedine Zlijezde s unutrasnjim
izlu€ivanjem. U mladoj predskolskoj dobi na rast i razvoj utjeCe prsna Zlijezda (thymus),
u srednjoj i starijoj predSkolskoj dobi hipofiza, Stitna Zlijezda i spolne Zlijezde (Findak,
1995).

Dijete i djecji organizam treba prihvatiti sa svim njegovim karakteristikama.
Karakteristicno svojstvo djeCjeg organizma je plasticnost. Plasticnost mozZzemo
definirati kao sposobnost lakog mijenjanja pod utjecajem povoljnih i nepovoljnih uvjeta.
Rast i razvoj djece predskolske dobi su intenzivni i mijenjaju dimenzije pojedinih
dijelova (glava novorodenceta je velika, a udovi kratki) te se mijenja vanjski izgled tijela.

Dijete se najviSe deblja i raste u prvoj godini Zivota (Findak, 1995).



3. KINEZIOLOSKE AKTIVNOTI

Kineziologija dolazi od grcke rijeCi kinesis (kretanje, pokret) i logos (zakonitost,

znanost), a prema tome kineziologija znaci znanost o kretanju. Kineziologiju definiramo
kao znanost koja prouCava zakonitosti upravljanja procesom vjezbanja i posljedice
djelovanja tih procesa na ljudski organizam Sto svakako unapreduje zdravlje
(Mrakovi¢, 1997). Nedostatkom fizicke aktivnosti ugroZzene su sve motoricke
sposobnosti i opce zdravlje djeteta u kasnijoj Zivotnoj dobi te je vazno, kako kod
odraslih tako i kod djece, svakodnevno odvoijiti vrijeme za bavljenje nekim oblikom
takve aktivnosti.
Bez obzira na kojim aktivhostima roditelji inzistiraju, djeca bi trebala izabrati onu koja
im se Cini najzanimljivijom, koja je najpopularnija medu vrSnjacima ili su u njoj
najuspjesniji. Smatra se kako je vazno poslu$ati dijete, uvaziti i podrzati njegove Zelje
jer ono tako dobiva pozitivhu informaciju o svojim sposobnostima, stvara pozitivnu sliku
o0 sebi i gradi samopouzdanje te samopostovanje. Sportske aktivnosti bi trebale
provoditi struéne osobe koje vode brigu o pravilnom razvoju znanja, vjestina i
sposobnosti djece. Kroz takve sportske aktivnosti djeca uce raditi, cijene fiziCki i
mentalni rad i pocCinju shvacati njihovu povezanost i korisnost, a isto tako stje€u radne
navike te potrebu za organizacijom i odgovornosti.

S obzirom na danas$niji sjedilacki i ubrzan nacin Zivota, djeca bi se trebala viSe
posvecivati kinezioloSkoj aktivnosti. Djeca na taj nacin usaduju zdrave navike od malih

nogu te razvijaju svoje sposobnosti i usavrSavaju motori¢ka gibanja.

Kineziologiju zanima svaki usmjereni proces vjezbanja kojemu je cilj (Prskalo, 2004):

- unapredenje zdravlja kod djece i odraslih

- optimalan razvoj i zadrzavanje na Sto viSoj razini ljudskih osobina, motorickih znanja

sposobnosti
- spreCavanje pada pojedinih antropoloskih karakteristika i motorickih znanja

- maksimalan razvoj osobina, sposobnosti u natjecateljski usmjerenim kinezioloSkim

aktivnostima.



Cetiri su podrugja kineziologije utemeljena prema ciljevima (Prskalo, 2004):

1. kinezioloSka rekreacija - temeljni ciljevi usmjereni su na ocCuvanje zdravlja

organizma, socijalizaciju, osmiSljavanje slobodnog vremena, postizanja
osjeCaja zadovoljstva, a bez teznje dostizanja maksimalnih motorickih
postignuca, s posljedicnom natjecateljskom ili ekonomskom dobiti,

2. kineziterapija - sustavna terapija tjelesnim vjezbanjem (fizioterapija), s ciljem

poboljSanja funkcioniranja dijela ili cjelokupnog organizma,

3. kinezioloSka edukacija - sustavno tjelesno vjezbanje s ciliem sustavnog
poticanja razvoja temeljnih motori€kih znanja i sposobnosti,
4. sport - teznja dostizanja maksimalnih motorickih dostignu¢a, s potencijalnom

natjecateljskom i/ili ekonomskom dobiti.

3.1. Tjelesno vjeZzbanje za vrijeme rasta i razvoja

Misigoj-Durakovic i suradnici (1999) navode da se o utjecaju tjelesne aktivnosti
do unazad dva desetljeCa smatralo da je za skladan rast i razvoj djeteta potrebna
odredena razina tjelesne aktivnosti. No zadnjih desetlje¢a pronalazi se pregrst
objavljenih rezultata istraZivanja o pozitivnom i negativhom utjecaju tjelesne aktivnosti,
vjeZzbanja i sportskog treninga na rast i razvoj, funkcijsku sposobnost, ali i ranu
primarnu prevenciju koronarne bolesti srca, arterijske hipertenzije, inzulin neovisnog
dijabetesa i drugih bolesti ija se u€estalost u odrasloj populaciji povezuje i sa stupnjem
tjelesne aktivnosti.

Veliki dio dnevne tjelesne aktivnosti u dje€joj dobi zbiva se u okviru organiziranih
sportskih programa i igre te moZze biti izraZzena satima aktivnosti u tjednu. Pogresno je
miSljenje da djeca teSko podnose tjelesne napore i da su slaba. Djeca u mladoj dobi
se vrlo izdadno kreéu i to naj¢eSée u igri. Prema jednoj longitudinalnoj studiji
predskolsko dijete prijede tjedno u svojoj aktivnosti do 98 km. S polaskom u $kolu ta
se vrijednost smanjuje na 54 km tjedno (MiSigoj-Durakovic i sur., 1999).

Djeca koja su redovito aktivha kod oba spola i koja su ukljuCena u sportski trening
uglavnom se isti€u boljom aerobnom izdrzljivosti, ali i viSom razinom niza funkcijsko-
motoriCkih sposobnosti posebice misiéne izdrzljivosti i brzine tréanja. Osjetljivost na

trening ovisi o nizu ¢imbenika kao $to su spol dob, iskustvo i razina uobi¢ajene dnevne



aktivnosti, razina inicijalnih sposobnosti te genetski specificna varijabilnost osjetljivosti

na trenazni proces (MiSigoj-Durakovic¢ i sur., 1999).

3.2. Utjecaj vjezbanja na zdravlje djeteta

Zdravlje je optimalno ili prihvatljivo stanje cijelog organizma i funkcije svih
sustava ljudskog organizma (Prskalo, 2004:108). U suvremenom drustvu zdravlje
djece ozbiljno je naruSeno. Mnogi rezultati daju potvrdu toj tezi znanstvenih istrazivanja
kako u nasoj zemlji, tako i u svijetu. Jedan od glavnih to jest gorucih problema na
globalnoj razini, pretilost je djece i mladih. Tjelesna neaktivnost djece je takoder jedan
od zdravstvenih problema. Preporuka je Svjetske zdravstvene organizacije da djeca i
mladi barem 60 minuta dnevno provedu u nekoj od kinezioloskih aktivnosti srednjeg
intenziteta.

Tjelesnim vjezbanjem aktiviraju se svi sustavi organizma, a posebno krvozilni, miSi¢ni
i diSni sustav. Unaprjeduju se procesi i razvijaju organi koji u normalnim uvjetima rade
uz manje optereéenje, Cime se smanjuje rizik od razli€itih bolesti. Primjereno tjelesno
vjezbanje je uc€inkovito sredstvo unapredenja i zastite zdravlja. Negativne posljedice
kod nekretanja su prekomjerna tezina, ziv€ana napetost, hipokinezija, poCetne faze
bolesti zglobova, reumatska oboljenja, poremecaji oblika kraljeznice i ostale.
Tjelovjezba stoga ima pozitivan utjecaj na razvoj pojedinih bolesti i utjie€e na smanjenje
prekomjerne tjelesne tezine. Utjecaj vjezbanja najveci je na potkoZzno masno tkivo i
miSi¢nu masu (Prskalo, 2004).

Tjelesna aktivnost doprinosi poboljSanju zdravstvenog statusa. Povecano troSenje
energije kroz tjelesne aktivnosti i vjezbanje rezultira smanjenjem rizika od mnogih
bolesti. Zdravlje se unapreduje kroz redovitu tjelesnu aktivnost. Redovitom tjelesnom

aktivnosScu stitimo svoje zdravlje.



4. UTJECAJ VIEZBANJA NA ANTROPOLOSKI STATUS DJETETA

MetikosS i Sekuli¢ (2007) antropoloski pristup karakteriziraju kao prepoznavanje
odredenog broja ljudskih osobina i sposobnosti, na temelju kojih se moze
okarakterizirati svaka pojedina ljudska jedinka. Kod antropoloskih sposobnosti veca je
razina sposobnosti definira odredenu kvalitetu i obrnuto, §to se ne moze reéi za
antropoloske osobine. Ljudi se medusobno razlikuju po razvijenosti pojedinih dimenzija
antropoloskog statusa. Antropoloske osobine odreduju viSe ili nize ljude, agresivnije ili
manje agresivne i sli¢no. Prema antropolo$kim sposobnostima neki ljudi mogu biti brzi,
a drugi sporiji, inteligentniji ili manje inteligentni i tako dalje. Antropoloski status mijenja
se kroz rast i razvoj, uslijed djelovanja okoline te uslijed djelovanja kineziolo$kih
transformacijskih podrazaja (Prskalo, 2004). Glavni cilj kineziologije je tjelesnim
aktivnostima poboljsati i unaprijediti Covjekovo zdravlje i zivot.

Na razvoj djetetovih antropoloskih obiljezja u velikoj mjeri utjeCe i okolina u kojoj
Zivi i odrasta. Istrazivanja su pokazala da se navike za bavljenje tjelovjezbom trebaju
razvijati ve¢ u predskolskoj dobi jer im tako usadene navike mogu puno pomoci u
razvijanju zdrave i potpune li¢nosti (Wais i Ebbec, 1995).

Od velikog je znaCaja da djeca od najranijeg djetinjstva zapo¢nu s pravilnim
tielesnim vjezZbanjem koje Ce prije svega biti usmjereno skladnom rastu i razvoju,
razvoju osnovnih motori¢kih sposobnosti te usvajanju i usavrSavanju osnovnih
motori¢kih znanja i vjestina.

Kako bi se sigurno i u€inkovito postavio i proveo tjelovjezbeni proces, kineziolozi

trebaju kvalitetno poznavati antropoloSka obiljeZja. AntropoloSka obiljezja su
organizirani sustavi svih osobina, sposobnosti i motoriCkih informacija te njihove
medusobne relacije (Prskalo, 2004:88).
KinezioloSke aktivnosti, sport i sportska rekreacija imaju pri razvoju djece i mladih u
drustvu iznimno vazno mjesto. Upravo u najranijem djeCjem razdoblju moguce je
najucinkovitije utjecati na njegov cjelokupan razvoj, osobito na njegov motoricki razvoj
(Ber¢ic, 2010).



4.1. Utjecaj na antropometrijske karakteristike

Antropometrijske karakteristike nazivamo jos i morfoloskim karakteristikama ili
znaCajkama. To su antropoloSke osobine koje odreduju tjelesnu gradu Covjeka i
rezultat su naslijeda te adaptacije na utjecaje vjezbanja i prehrane (Prskalo i Sporis,
2016). MorfoloSke karakteristike od iznimne su vaznosti za uspjeSnost u kinezioloSkim
aktivnostima jer takve aktivnosti zahtijevaju specificnu tjelesnu gradu. Tako je za
bacanje kladiva klju¢na velika miSiéna masa, a za koSarku visina.

Antropometrijske karakteristike ili morfoloSke karakteristike opisuju gradu tijela,
a procjenjuju se na osnovu morfoloSke antropometrije (Misigoj-Durakovi¢, 2008).
Cetiri su glavne morfoloske dimenzije:

1.) longitudinalna dimenzionalnost (predstavlja rast kostiju u duljinu u $to spada visina
tijela, raspon ruku, sjedeca visina, duzina ruke, duzina Sake, duzina stopala, duzina
noge i dr.)

2.) transverzalna dimenzionalnost (predstavlja rast kostiju u Sirinu, u $to spada Sirina
ramena, Sirina zdjelice, Sirina Sake, Sirina stopala, dijametar lakta, dijametar koljena,
dijametar ru¢nog zgloba te dijametar skocnog zgloba)

3.) voluminoznost miSicne mase (oznacava tjelesne opsege koji ovise o misicnoj masi,
koli¢ini masnog tkiva i transverzalnoj dimenzionalnosti, a to su: masa tijela, opseg
prsnog kosa, opseg trbuha, opseg nadlaktice u ekstenziji, opseg nadlaktice u fleksiji,
opseg podlaktice, opseg natkoljenice i opseg potkoljenice)

4.) masno tkivo (nabori na bicepsu i tricepsu, nabor na ledima, nabor na prsima, nabor
aksilarni, nabor na trbuhu, nabor suprailiokristalni, nabor na natkoljenici i nabor na
potkoljenici) (Prskalo i Sporis, 2016).

Kvantitativne i kvalitativne promjene u antropoloSkom statusu djeteta su rast i
razvoj. Rast predstavljaju anatomsko fizioloSke promjene i odnosi se na kvantitativne
promjene kao $to je poveéanje dimenzija tijela i promjene u strukturi pojedinih tkiva i
organa. Razvoj predstavlja psiholoSka zbivanja kao i razvoj osjetnih i motorickih
sposobnosti i odnosi se na kvalitativne promjene uzrokovane sazrijevanjem struktura

pojedinih tkiva, organa i cijelog organizma (Prskalo i Sporis, 2016).



4.2. Utjecaj na motoricke sposobnosti

Motoricke sposobnosti odnose se na djetetovu sposobnost svrhovitog
koriStenja vlastitog tijela za kretanje i baratanje predmetima (Neljak, 2008:18).
Kod motorickih sposobnosti razlikujemo:

1. Neuromuskularne sposobnosti su brzina jednokratnih pokreta, eksplozivna i
maksimalna snaga te fleksibilnost; ovise o anatomskim i fizioloSkim zna€ajkama
ziv€anog i misicnog sustava.

2. Neuroenergetske i informacijske sposobnosti su repetitivna i statiCka snaga,
agilnost i brzina frekvencije pokreta; ovise o energetskim potencijalima, o
konativnim i kognitivnim znacajkama.

3. Informacijske sposobnosti su koordinacija, preciznost i ravnoteza, a one ovise
o ziv€anom sustavu i kognitivnim sposobnostima (Neljak, 2008).

Tjelesnim vjezbanjem znacajno se moze utjecati na razvoj i na odrzavanje postignutog
nivoa pojedininh motori¢kih sposobnosti. Primjerice na snagu se moze efikasno
djelovati i u starijoj Zivotnoj dobi, dok se na brzinu i koordinaciju moZe bitno manje

utjecati.

4.2.1 Utjecaj na snagu

Snaga ovisi o morfoloskim strukturama, a to su sustavi odgovorni, kako za
njezin razvoj, tako i prijenos i kontrolu. Tijekom adolescentskog razvoja ona se
povecava sukladno fizioloSkoj i kronoloskoj dobi. Snaga ovisi o sustavu
antropometrijskih znacajki. Maksimalna sila misi¢a ovisi o fizioloSkom poprecnom
presjeku. Sto je on vedéi, veca je i snaga. Na snagu utjedu gustoca i vrsta misi¢nih
vlakana. Djelovanje sile na danom putu je radnja i izrazava se Julima (N/m?) (Prskalo,
2004).

Na repetitivnu snagu moguce je utjecati ve¢ od predskolskog doba, a na eksplozivnu
u predpubertetskom razdoblju od 10. godine zivota. Maksimalna snaga moze se
razvijati tek u kasnom postpubertetskom razdoblju, od 17. godine kada zavrSava
prirodni rast i razvoj. Na repetitivnu snagu mogucée je znacajnije utjecati, $to nije slucaj

kod eksplozivne snage (ona je u vecoj mjeri podlozna nasljedu). Eksplozivna snaga
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dominantna je u borilackim sportovima, skokovima, tréanju i sl., a repetitivna snaga je
izrazena u aktivnostima veceg intenziteta i formiranog ritma.
Test za mjerenje repetitivne snage kod djece rane i predSkolske dobi su sunozni bo¢ni

preskoci.

Sunozni boéni preskoci

Rekviziti: Stoperica, uze

Zadatak: Dijete stane bo¢no uz vijaCu koja je polozena na tlo. Na znak mijeritelja
pocinje bo¢no sunoznim preskocima, bez meduposkoka, preskakivati vijacu.

Zadatak se izvodi 20 sekundi.

Ocjenjivanje: Upisuje se broj sunoznih izvedenih preskoka. Kao jedan preskok broji se

jedan preskok preko uzeta i preskok natrag (Pejcic, 2005).

Slika 1. Sunozni bo¢ni preskoci (Pejci¢, 2005)

Eksplozivna snaga je dinamogena sposobnost, ona nam omogucava davanje
maksimalnog ubrzanja svom ili nekom drugom tijelu. Manifestira se u aktivhostima kao
Sto su bacanja, skokovi, udarci i sprint (Findak i Prskalo, 2004). Prema MetikoSu i
Sekuli¢u (2007) eksplozivna snaga ili sposobnost davanja maksimalnog ubrzanja
vlastitom tijelu, predmetu ili partneru koja se manifestira u bacanjima, udarcima,

skokovima i sprintu .
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Skok u dalj iz mjesta

Rekviziti: Strunjaca, daska te mjerna traka za mjerenje duzine skoka.

Zadatak: Skok u dalj s mjesta izvodi se tako $to u€enik izvodi skok odrazom iz mjesta
sunozno, s daske koja je obrnuto postavljena. UCenik doskaCe na strunjaCu koja je
duga 3,5 metara ili na jednu od dvije strunjaCe koje su medusobno spojene. Uceniku
je dozvoljeno da zamasSe rukama ili da se podigne na prste prije odraza. Nije dozvoljen
dupli odraz te uCenik bos treba doskociti na strunjaCu Sto dalje moze (PejCicC i
Trajkovski, 2018).

Zadatak se izvodi 3 puta.

Ocjenjivanje: Upisuje se sva tri skoka i ocjenjuje se onaj skok koji je bio najbolji.

Slika 2. Skok u dalj iz mjesta (Pejc€i¢, 2005)

4.2.2 Utjecaj na brzinu

Pod brzinom podrazumijevamo sposobnost Covjeka da odredene pokrete
izvede za najkrace vrijeme u danim uvjetima. Osnovne sposobnosti u podrucju brzine
su brzina reakcije, brzina pojedinacnog pokreta i frekvencija pokreta (Prskalo i Sporis,
2016).

Pod svojstvom brzine najc¢eSce se razlikuju Cetiri pojma (Milanovi¢, 1997):
1. Brzina Zivéano-miSi¢ne reakcije - predstavlja najkrace vrijeme koje protekne od

trenutka podrazaja do odgovarajuc¢eg motorickog odgovora na taj podraza,j.

2. Brzina pojedinacnoga pokreta kod jedne osobe moze biti bitno razli€ita u odnosu na

druge pokrete.

3. Brzina repetitivnih pokreta ovisi o karakteristikama funkcioniranja Ziv€anoga

sustava, a posebno malog mozga. Kod repetitivnih pokreta vrlo je znacajna i brzina
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antagonistickoga pokreta, $to znaci da nije dovoljno vjezbati samo jedan smjer pokreta

veC oba smjera.

4. Brzina kretanja u kratkom vremenu - pri brzom kratkotrajnom kretanju cijeloga tijela
u prostoru mora se razlikovati ciklicko i aciklicko gibanje jer su mehanizmi uklju€eni u
provodenije tih gibanja razliciti.

Brzina je genetski odredena i na nju se moze malo utjecati.

Test za mjerenje brzine kod djece rane i predSkolske dobi je taping rukom.

Taping rukom

Rekviziti: Posebna plo€a s dva oznacena kruga. Promjer krugova je 20 cm, a razdaljina
izmedu srediSta krugova je 40 cm, vrticki stol i stolica, Stoperica.

Zadatak: Dijete sjedne na stolicu, a noge uvuce pod stol. DeSnjaci lijevu ruku poloze u
sredinu izmedu krugova, a desnu ruku kojom provode zadatak na desni krug (ljevaci
obrnuto). Na dogovoreni znak ispitanik po¢ne, §to brze moze, dodirivati naizmjeni¢no
ploce (lijevo — desno). Svaki dodir obje ploce broji se kao jedan (1), odnosno kao jedan
(1) bod broji se svaki drugi dodir na istom krugu.

Ocjenjivanje: lzvedba traje 20 sekundi. Rezultat je broj uspjeSnih dvostrukih dodira u

roku od 20 sekundi, ako nisu dotaknuta oba kruga mjeritelj to ne broji (Pejci¢, 2005).

C‘ﬁ/\ |
e

Slika 3. Taping rukom (Pejci¢, 2005)
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4.2.3 Utjecaj na koordinaciju

Milanovi¢ (1997:563) definira koordinaciju kao ,sposobnost upravljanja
pokretima cijeloga tijela ili dijelova lokomotornoga sustava, a o ituje se brzinom i
preciznom izvedbom slozenih motoriCkih zadataka, odnosno brzim rjeSavanjem
motoriCkih problema®“. Povezana je sa inteligencijom. Na razvoj koordinacije se moze
utjecati uCenjem novih raznolikih struktura kretanja te izvodenjem poznatih gibanja u
izmijenjenim uvjetima Sto zahtijeva reorganizaciju postojec¢ih motorickih znanja.
Akcijski faktori koordinacije:

1. Brzinska koordinacija je izvodenje motoric¢kih zadataka u $to kraéem vremenu.
2. Ritmicka koordinacija je zahtjev na ritmu pri izvodenju motorickih zadataka.
3. Brzina uc€enja novih motorickih zadataka.
4. Pravodobnost je pravo vrileme izvodenja pravog pokreta odnosno motori¢kog
riesSenja.
5. Prostorno vremenska orijentacija.
6. Agilnost je brzina promjene smjera kretanja.
7. Ravnoteza je odrzavanje tijela u ravnoteznom polozaju, statiCka u stajanju na
mjestu; dinamicka u kretanju (Prskalo,2004).
Na koordinaciju se moze utjecati plesom, vjezbama vodenja, bacanja dodavanja i
hvatanja. Mogu se provoditi vieZzbe s rekvizitima, uz glazbu ili viezbe s pomagalima.
Koordinacija se razvija vjezbanjem odnosno treniranjem slijedecih aktivnosti:

akrobatika, klizanje, koturaljkanje, ritmi¢ko-Sportska gimnastika i drugo (Slika 4.).

Slika 4. Klizanje (lzvor: https://hr.wikipedia.org/wiki/Umjetni%C4%8Dko_klizanje)
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Puzanje s loptom

Rekviziti: lopta promjera 16 centimetara, Stoperica

Zadatak: Dijete lezi na podu ispred startne crte, jednom rukom drzi loptu tako da je
stisne uz tijelo. Na znak dijete poc€inje puzati. Prilikom puzanja ne smije ispustiti loptu
niti je smije kotrljati po podu. Kada prijede ciljnu crtu koja je od starta udaljena 4 m,
zadatak je zavrSen. Ukoliko dijete za vrijeme izvrS8avanja zadataka ispusti loptu,

zadatak se mora ponoviti.

<

Slika 5. Puzanje s loptom (Pejci¢, 2005)

4.2.4 Utjecaj na preciznost

Milanovi¢ (1997:564) definira preciznost kao sposobnost koja omogucava da
se aktivnostima gadanja (bacanja predmeta) ili ciljanja vodenje predmeta pogodi
odredeni statican ili pokretan cilj koji se nalazi na odredenoj udaljenosti. Autor takoder
naglasava da je za precizno izvodenje pokreta potreban dobar kinesteticki osjecaj cilja,
dobra procjena parametra cilja te kinesteticka kontrola gibanja na odredenom putu i
vrijeme koncentracije.

Cilianje je vodenje nekog predmeta do samog cilja. Koeficijent urodenosti kod
preciznosti je 80%. UsavrSava se najprije u jednostavnijim, a zatim u slozenijim
uvjetima. PoZeljno je, takoder, da se trening preciznosti prvo odvija u standardnim, a
kasnije u varijabilnim uvjetima.

U manjoj mjeri preciznost se moze unaprijediti ukoliko se s vjezbanjem zapocne §to

ranije, jer se najbrze razvija u najranijem djetinjstvu.
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4.2.5 Utjecaj na fleksibilnost

Fleksibilnost je sposobnost da se izvede pokret Sto veée amplitude. Mjerilo je
maksimalna amplituda pokreta. PreporuCuju se metode istezanja za razvoj ove
sposobnosti. Ona se moze unaprijediti u velikoj mjeri kod svih dobnih kategorija,
narocito kod mladih. Za razvoj ove sposobnosti potrebna je ustrajnost i dugotrajnost
vjezbanja.

Razlikuje se viSe dimenzija fleksibilnosti:

1. Aktivha gibljivost je moguénost dostizanja maksimalne amplitude pokreta uz
djelovanje vlastite sile miSica.

2. Pasivna gibljivost je mogucnost dostizanja maksimalne amplitude pokreta uz
djelovanje vanjske sile.

3. Staticka gibljivost je mogucnost zadrzavanja postignute amplitude pokreta.

4. DinamiCka gibljivost je moguénost dostizanja maksimalne amplitude pokreta
visekratno.

5. Lokalna gibljivost je moguénost dostizanja maksimalne amplitude pokreta u
pojedinim regijama.

6. Globalna gibljivost je istodobna gibljivost viSe zglobnih sustava (Prskalo, 2004).

Testovi kojima se mjeri fleksibilnost su pretkloni na klupici s opruzenim nogama,

pretklon u sjedu raznozno na podu, iskreti i Spage.

4.2.6 Utjecaj na ravnotezu

Ravnoteza je sposobnost zadrzavanja tijela Sto duZe u ravnoteZznom polozaju.
Razlikujemo statiCku ravnoteZu (zadrzavanje tijela u ravnoteznom polozZaju) i
dinamiCku ravnotezu (zadrzavanje ravnoteZznog polozaja u kretanju). Koeficijent
urodenosti je vrlo velik.

Test za mjerenje ravnoteze kod djece rane i predskolske dobi je stajanje na lezecem
kvadru.
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Stajanje na lezecem kvadru

Rekviziti: Drveni kvadar veli€¢ine 10x6x6 cm, Stoperica

Zadatak: Dijete stoji na jednoj nozi poprecno na kvadru dok drugu nogu ima pogrcenu
u koljenu. U tom polozaju treba stajati Sto duze. Ispitanik uspostavi ravnotezni polozaj
tako da se jednom rukom oslanja na mjeritelja.

Ocjenjivanje: Zadatak maksimalno moze trajati 10 sekundi, a vrijeme se mijeri od
trenutka kada se dijete prestane oslanjati na mjeritelja do trenutka kada dotakne tlo.

Preciznost mjerenja je 1/10 sekunde (Pejci¢, 2005).

Slika 6. Stajanje na leze¢em kvadru (Pejci¢, 2005)

4.3 Utjecaj na funkcionalne sposobnosti

Funkcionalne sposobnosti predstavijaju sposobnosti cijelog sustava da
proizvodi potrebne koliCine energije u dominantno aerobnim ili anaerobnim uvjetima te
na taj nacin osigura stabilno djelovanije pojedinih svojih dijelova i organizma u cijelosti
(Prskalo i Sporis, 2016:161).

Optimalna razina funkcionalnih sposobnosti moze se posti¢i programiranim
kondicijskim treningom i to onim njegovim dijelom koji je usmjeren na podizanje
efikasnosti transportnog (sréano-zilnog i sr€ano-diSnog) sustava te na povecéanje
anaerobnih kapaciteta (Milanovi¢, 2013).

RazliCite ciklicke sportske aktivnosti, gdje je vazna izdrzZljivost, utjeCu na razvoj
aerobnih sposobnosti. Kod aktivnosti koje traju krace i visokog su intenziteta glavnu

ulogu ima anaerobni energetski kapacitet, kao i brzinska i snazna izdrZljivost.
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Kako tvrde Metikos i Sekuli¢ (2007), funkcionalne sposobnosti dijele se u dvije velike
kategorije: aerobne funkcionalne sposobnosti (aerobna izdrZljivost) i anaerobne

funkcionalne sposobnosti (anaerobna izdrZljivost).

4.3.1 Utjecaj na aerobne sposobnosti

Aerobne sposobnosti odredene su funkcionalnim sustavom organizma
odgovornim za unos, transport i potrosnju kisika u tkivima (Prskalo i Sporis, 2016:166).
Aerobni trening mora ispunjavati odredene ciljeve da bi bio uspjeSan. Ciljevi treninga
jesu:

1. Povecanje sposobnosti sustava za prijenos kisika.

2. Povecanje sposobnosti misic¢a da iskoriStava kisik u duzem periodu treninga.

3. Poveclanje sposobnosti brzog oporavka nakon motoriCke aktivnosti visokog
intenziteta (Milanovic, D. 2013).

Aerobni kapacitet razlicit je kod osoba koje treniraju (kod njih puls raste manje prilikom
izvodenja napora) i onih koje ne treniraju.

Aerobne sposobnosti organizma mjere se brojanjem otkucaja srca odnosno

pulsiranjem arterije na zapeSc¢u ili vratu (Dodik, 1992).

4.3.2 Utjecaj na anaerobne sposobnosti

Energija za obavljanje rada u ljudskom tijelu dobiva se na dva nacina. Prvi je
aerobni nacin, a drugi je anaerobni. Razlika izmedu ova dva tipa dobivanja energije je
da energija koja se dobiva iz anaerobnih izvora ne moze trajati dugo to jest traje
nekoliko sekundi (Sekuli¢ i Metikos, 2007).

Anaerobni trening podrazumijeva kratkoroCne izvedbe koje zahtijevaju upotrebu
energije iz anaerobnih izvora. Prijenos kisika nije ograniCavajuci faktor za izvedbu.
Razvoj anaerobnih sposobnosti ovisi 0 obujmu i intenzitetu opterecenja vjezbanja,
njihovom karakteru, oblicima vjezZbanja te vrstama odmora. Vjezbe se postupno

povecavaju (Dodig, 1998).
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Anaerobni trening:

1. jaCa kosti,
smanjuje atrofiju misica s dobi,
smanjuje simptome depresije i tjieskobe,
povecava otpornost na stres,

poboljSava mentalne sposobnosti,

o 0k~ w D

povecava brzinu, snagu i miSicnu masu (Rado, 2000).

4.4. Utjecaj na kognitivne sposobnosti

Vjezbanje pozitivno djeluje na fizicko zdravlje i pospjeSuje rast mozdanih
stanica. Formiraju se pozitivne karakterne osobine. UtjeCe se i na mentalnu aktivnost
te se pospjeSuju razliCite mentalne funkcije. Kroz tjelesne aktivnosti simptomi
vjezbanjem se pospjesSuje rad mozdanih stanica.

Tjelesno aktivne osobe su veselije, motiviranije i znatizeljnije. Takoder, vjezbanje
povecava individualnu kvalitetu Zivota jer njime osoba sazrijeva i moZe se nositi sa

svojim problemima na funkcionalan nacin (Bungi¢ i Bari¢, 2009).

4.5. Utjecaj na konativne osobine ili osobine licnosti

Prema Findaku i Prskalu (2004) konativne karakteristike odgovorne su za
modalitete ljudskog ponasSanja. Postoje normalni i patoloSki modaliteti ponasanja i
postoje normalni i patolo$ki konativni faktori. Konativni faktori su osobine li€nosti. Vazni
su kako bi se razumijelo i predvidjelo ponasanije ljudi u razli€itim situacijama i odgovorni
su i za modalitete ljudskog ponasanja koje odlikuju normalne konativne osobine poput
introverzije, samokontrole, dominacije i sli¢no. S druge strane su patoloSke konativne
osobine poput anksioznosti, agresivnosti, depresije i sli¢no.

Tjelesno vjezbanje razvija i u€vrS¢uje konativne osobine. Moguée je da se prilikom
viezbanja razviju pozitivne moralne osobine poput upornosti, ustrajnosti,

discipliniranosti, iskrenosti, postenja, kulturnog ponasanja i brojne druge.
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Tjelesnim vjezbanjem mozemo smanijiti negativne uCinke danasnjeg tempa zivota koji
sa sobom nosi stres i anksioznost i mozemo utjecati na pozitivne promjene
raspolozenja. Osoba koja se bavi tjelesnom aktivno$¢u brze se prilagodi na stresne i

emocionalne zahtjeve situacije i ¢eS¢e je raspolozena.

4.6. Utjecaj na socijalni status

Tjelesno vjezbanje je proces koji u zivotu pojedinca moze biti prisutan od
djetinjstva pa nadalje tijekom cijelog zivota. Prilikom tjelesnog vjezbanja pozitivno je to
Sto roditelji sudjelovanjem u sportskom zivotu vlastite djece i na taj nacin ostvaruju
bolje odnose s djecom (sport postaje aktivnost koja je Cesta tema zajednickog druzenja
s djetetom). Vrsnjaci su osim obitelji vazni u odabiru tjelesne aktivnosti. VrSnjaci,
drustvo iz Skole i susjedstva mogu izravno utjecati na odabir aktivnosti kojom se dijete
zeli baviti. Veliki utjecaj vrdnjaci ostvaruju preko odredene vrdnjacke subkulture kojoj
je bolje pripadati, nego se osjecati iskljuenim (Bungi¢ i Bari¢, 2009).

Negativan utjecaj na sociolosSki status ostvaruje se prisiljavanjem djeteta na
izvrSavanje motoriCkog zadatka koji nije sukladan njegovim stvarnim mogucnostima,
ukoliko se dijete zanemaruje ili se dopusti grupi da odbaci pojedinca zbog slabijih
sposobnosti.

Kod tjelesnog vjezbanja djevojCice se drze u manjim grupama i teze mirnijim igrama i
aktivnostima, dok dje€aci pokazuju potrebu za vodenjem, uzorima i idolima te su vise
tjelesno angazirani u Zivotnoj sredini od djevojcica.

Vjezbanjem se omogucuje uCenje regulacije emocija, izgradivanje odnosa i veci broj
socijalnih kontakata koji doprinose razvoju prosocijalnog ponasanja. Tjelesna aktivnost
utjie€Ce na smanjenje delikventnog ponasanja te ima znacajnu ulogu u prevenciji
ovisnosti. Bavljenje tjelesnim vjeZzbanjem ima viSestruke pozitivne utjecaje na kvalitetu

zivota suvremenog Covjeka (Bungi¢ i Bari¢, 2009).
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5. UTJECAJ IGRE NA RAZVOJ DJECE

Medu brojnim raznovrsnim tjelesnim aktivnostima veliko znaCenje u Zivotu
djeteta ima igra. Igra se moze definirati kao slobodno izabrana (usvojena) psihofiziCka
djelatnost Ciji sadrzaji i forme kretanja omogucéavaju samoizrazavanje djeteta i pruzaju
mu zadovoljstvo. Igra pridonosi psihicCkom i somatskom razvoju djeteta, razvoju
psihomotoriCkih sposobnosti, povecanju otpornosti organizma i u¢vrs¢ivanju zdravlja
(Kosinac, 2011).

Djeca se kroz razliCite vrste igri u€e drustvenim aktivnostima, a igre s godinama postaju
sve slozenije i kompleksnije. Djeca se putem igre uce vjeStinama i individualnim
postignu¢ima, podijeli spolnih uloga i osobnim potrebama, mentalnim reakcijama i
emocionalnom izraZavanju. Igra takoder pomaze u upoznavanju i zbliZavanju s bliskim
socijalnim okruzenjem. Kroz igru i sportske aktivnosti dijete stjeCe odredene
kompetencije za ucinkovito sudjelovanje u interakciji s okolinom i zivotom opcenito
(Bungic¢ i Bari¢, 2009).

Prema spoznajama znanstvenih istrazivanja igra kao metoda rada s najmladima ima
mnoge komparativhe prednosti pred drugim oblicima i metodama rada. Danasnja
saznanja o igri ukazuju na sljedeca pozitivha znacCenja igre:

1. igra predstavlja prirodno samoobrazovanje djeteta,

2. igra je ucCinkovito sredstvo u razvoju psihosomatskih funkcija,

3. igra kao aktivnost — dijete se mora igrati — odrasti — raditi,

4. slobodna igra, osobna kreacija i stvaralastvo; naucena igra — igra s pravilom, 5. igra
bez pravila — doZivljaj zadovoljstva kretanja i opustanja,

6. igra — najranija senzorno-motoric¢ka inteligencija (Kosinac, 2011).

Igrom se utje€e na sustav za kretanje, respiratorni, kardiovaskularni i ziv€ani sustav te
na razvoj motorickih i funkcionalnih sposobnosti. Igra je vazna za formiranje i razvijanje
pozornosti, pamcenja, misljenja i maste. Ona se moze provoditi u zatvorenom
prostoru, ali i na otvorenom kao $to su Cist i svjez zrak, u prirodi, na suncu ili snijegu,
uz vodu i u vodi (Pejci¢, 2005).

Igre u zatvorenom prostoru mogu biti takve da je neophodno brzo djelovati s ciljem
ugodno provedenog vremena. Skok, pokret ruku i nogu ili rije¢ u odredenom trenutku
osnova su nekih zabavnih i pokretnih igara. Vazno je osigurati raznovrsnu i poticajnu

okolinu za dijete, ali veli€ina prostora ograniCava igre koje zahtijevaju veéi prostor.
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Vazna je i domiSljatost i pazljiva organizacija kako bi se izbjegli takvi problemi (Kosinac,
2011).

Postoje razliCite igre koje se mogu igrati na otvorenom prostoru. Na otvorenom
prostoru najceScCe se igraju igre u grupama, a vazno je da su grupe slozne. Mogu se
igrati i razliCite igre s tr€anjem koje su oduvijek najdraZe djeci, bacanje lopte,
preskakanje suigraca ili neka natjecateljska igra. Igre na otvorenom se obicno mogu
realizirati na velikom prostoru, no zahtijevaju pazljivu pripremu i promisljen materijal,

prostor i vrijeme.

5.1. Motoricke igre

Bastjancic¢, Lorger i Topci¢ (2011) tvrde da bi motoricke igre kod djece
predskolske dobi trebale svojim sadrzajima poticati razvoj osnovnih motori¢kih
sposobnosti djeteta te njihov cilj treba usmijeriti na poticanje brzine, koordinacije,
skoCnosti, fleksibilnosti i jakosti djece. SadrZaje tih igara trebalo bi “vezati” uz
elemente razlicitih sportskih igara (hogomet, rukomet) koje su popularne kod djece u
toj dobi. Autori govore da bi struktura takvih gibanja trebala biti primjerena
predskolskoj dobi kako bi se naglasila njihova uloga u pokretu “manipulativne”
motorike, posebno ruku i nogu, odnosno koordinacije u pokretu s razli€itim
pomagalima tijekom igre. Autori navode nekoliko motorickih igara koje su primjerene

za djecu predskolske dobi.

1. Zeko - skok
Igra se izvodi s istim pomagalima (obruci) u istom rasporedu djece. Na znak ,Ska¢imo
kao zeko“ djeca skaCu na dvije noge (sunozno) 4 skoka naprijed, okrenu se te izvedu

4 sunozna skoka natrag.

2. 1, 2, 3, bacite lopte svi

Djeca se rasporede slobodno po prostoru za vjezbanje tako da svatko ima dovoljno
prostora za izvodenje igre. Svako dijete ima u rukama laganu, plasti¢nu loptu srednje
veliine.

Na znak odgojiteljice/voditelja ili povika ,1, 2, 3, bacite lopte svi“, sva djeca bacaju lopte

s dvije ruke u vis i pokuSavaju je uhvatiti s dvije ruke.
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Varijanta 1: loptu je moguce baciti u vis i pustiti da padne na podlogu pa je onda uhvatiti
kad se odbije od podloge

Varijanta 2: igra se moze izvoditi i u kretanju pri ¢emu djeca hodaju i na znak
odgoijiteljice/voditelja ,1, 2, 3, bacite lopte svi“, bacaju loptu i hvataju na jedan ili drugi

nacin

3. Bacanje lopte u dalj

Djeca su rasporedena u vrstu (,pti¢ice” na grani). Svako dijete mora imati dovoljno
mjesta za izvodenje igre. U rukama ispred tijela drze laganu, plasti¢nu, veli€inom
primjerenu loptu s dvije ruke. Na znak odgojiteljice/voditelja bacaju loptu Sto dalje
naprijed (udalj) s dvije ruke, nakon toga trée za loptom. Svatko uzima svoju loptu (bilo
bi dobro imati lopte u razli€itim bojama) te se brzo vra¢a na svoje mjesto.

Varijanta 1: djeca su okrenuta suprotno smjeru bacanja pa bacaju loptu preko glave,

okrenu se, tr€e po loptu i zauzimaju svoje mjesto gdje su stajali ranije.

4. Nogo - slalom

Djeca se nalaze u istoj formaciji kao i u prethodnoj igri (3 ili 4 ,vlakica“) (moguénost
brzog ,vezivanja“ igre na igru) te svako dijete ima svoju loptu. Na znak
odgoijiteljice/voditelja prvo dijete u koloni spusta loptu na podlogu i vodi loptu nogom
izmedu Cunji¢a pokuSavajuci Sto uspjesnije svladati zadatak. Kad s loptom dode na
liniju na suprotnoj strani, okrene se (moze pri tome uzeti loptu u ruke) te vodi nogom
natrag pravolinijski kroz ,tunel (nacinjen od cuniji¢a ili ljepljive trake na podlozi),
predaje loptu sliede¢em djetetu u koloni i odlazi na kraj kolone. Igra se izvodi i lijevom

i desnom nogom.

5. Rodo - skok

Djeca su rasporedena u 4 ,vlaki¢a“ (ovisno o broju djece, moZe i manje). Ispred svakog
,vlaki¢a“ nalaze se 4 obru¢a manjeg promjera (do 50 cm) poloZzena na podlogu jedan
do drugoga (obruce udvrstiti ljepljivom trakom da ne bi klizili po podlozi). Na znak
~Skacimo kao rode” prvo dijete u koloni podigne u vis jednu nogu, a na drugoj napravi
4 skoka skacuci iz obru€a u obru¢. Nakon toga se okrene te izvede skokove skacudi

na drugoj nozi.
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6. PREHRANA | ZDRAVLIE

Za pravilan rast i razvoj djece potrebna je i pravilna prehrana. Prekomjerna
energija pohranjuje se u obliku masti ukoliko se hranom unese viSe energije nego $§to
se iskoristi. U danasnjem vremenu sve je viSe pretile djece odnosno djece koja imaju
prekomjernu tjelesnu masu. Kod djece koja imaju problema s prekomjernom tjelesnom
masom i pretiloS¢u mogu nastati psiholoSki poremecaji zbog zadirkivanja vrsnjaka
zbog njihova izgleda (Dodig, 1998). Takoder prekomjerna tjelesna masa moze utjecati
na samopostovanje i samopouzdanje koje dovodi do depresije. Djeca sa
prekomjernom tjelesnom masom imaju povecéani rizik od ozbiljnih zdravstvenih
problema. Danasniji ubrzani tempo Zivota utjeCe i na djecu jer jedu neadekvatnu hrane.
Vazno je da djeca ne idu na dijetu nego da se njihova tezina regulira uz pomo¢ zdrave
i uravnotezene prehrane te povecanja razine tjelesne aktivnosti.

U danasnjoj mladoj populaciji zapaza se rastuca epidemija metabolickih
poremecaja povezanih sa pretilos¢u, koji su bili karakteristi¢ni za osobe starije Zivotne
dobi (Dodig, 1998). Povecan indeks tjelesne mase (u daljnjem tekstu BMI) u djetinjstvu
i adolescenciji vrlo Cesto je povezan sa povecanim rizikom od pojave kardiovaskularnih
oboljenja u kasnijem zivotu (Baker i sur., 2007). BMI se izraunava tako $to se tezina
podijeli s visinom u metrima na kvadrat (Slika 7.). Uz brojne faktore medu kojima je i
stil Zivota suvremenog ,virtualnog“ drustva, osnovni uzrok ovog problema je prevelik
unos i dostupnost energetski bogatih obroka popracen s vrlo malo tjelesne aktivnosti

(Baker i sur., 2007; prema Sabanovié i sur., 2012).
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NORMAL WEIGHT

19 20 22 3

Height Body Weight
cms (meters) (kilograms / kg)
147cm (1.47m) 41 | 44 | 45 | 48 | 50 | 52 | 54 | 56 o a1 63
150cm (1.50m) 43 | 45 | 47 | 49 | 52 54 | 56 | 58 60 63 65
152cm (1.52m) 44 | 46 | 49 | 51 54 | 56 [ 58 | 60 63 65 67
135cm (1.55m) 45 | 48 | 50 | 53 | 55 | 57 | 60 | 62 65 a7 a9
157cm (1.57m) 47 | 49 | 52 | 54 | 57 | 59 | 62 | 64 67 69 72
160cm (1.60m) 49 | 51 54 [ 56 | 59 | &1 B4 | 66 a9 72 74
163cm (1.63m) 50 | 53 | 55 | 58 | 61 | 64 | 66 | 68 71 74 77
165cm (1.65m) 52 | 54 | 57 | 60 | 63 | 65 | B8 | 71 73 76 79
168cm (1.68m) 54 | 56 | 59 | 62 | 64 | 67 | 7O | 73 76 7B 81
170cm (1.70m) 55 | 57 | 6 64 | 66 | 69 | 2 | 75 78 a1 84
172cm (1.72m) 57 | 59 | 63 | 65 | 68 | 72 | 74 | 78 80 83 86
175cm (1.73m) S8 | 61 64 | B8 | 70 | 73 [ ¥7 | 8O 83 86 89
178cm (1.78m) 60 | 63 | 66 69 | 73 | 76 | 79 | 82 a5 88 92
180cm (1.80m) 62 | 65 | 68 | 71 75 | 78 | Bi 84 8B el 94
183cm (1.83m) 64 | 67 | 70 | 73 | 77 | 80 | B3 | BF 90 o3 97
185cm (1.85m) 65 | 68 | 72 | 75|79 | 83 | B6 | 89 a3 96 99
188cm (1.88m) 67 | 70 | 74 | 78 | B1 | 84 | B8R | 92 o5 99 102
191cm (1.91m) 69 | 73|76 | 8 B3 | 87 [ 91 94 98 102 105
193cm (1.93m) 71 74 | 78 [ B2 | 86 | 89 | 83 | 97 100 104 108

Height Body Weight
cms (meters)

Slika 7. Tablica indeksa tjelesne mase (BMI indeks)

Zdrava prehrana podrazumijeva odredenu kvantitetu i kvalitetu unesenih
hranjivih tvari (Prskalo i Spori$, 2016:205). Hrana se sastoji od ugljikohidrata, masti,
bjelan€evina, minerala, vitamina i vode. Sve navedene hranjive tvari potrebne su za
normalan rast i razvoj organizma te odrzavanje njegove funkcionalne sposobnosti.
Razgradnjom ugljikohidrata, bjelanCevina i masti oslobada se energija. Voda, vitamini
i minerali u sebi nemaju energetske zalihe, ali bez obzira na to, potrebnii su u izgradnji
organizma i njegovom odrzavanju. U Covjekovoj prehrani ugljikohidrati su najvaznija
energetska tvar i unose se u organizam u obliku Skroba. Kod vrlo intenzivhog rada
miSica, ugljikohidrati se izgaraju anaerobno i tako oslobadaju energiju. Masti mogu
zamjenjivati ugljikohidrate, ali je utvrdeno da se u organizam moze unositi i potpuno
bezmasna hrana bez naruSavanja ravnoteze i nezeljenih posljedica u organizmu
(Dodig, 1998). BjelanCevine su gradene od aminokiselina i takoder imaju vaznu
funkciju u organizmu. Nezamjenjive su i trebaju se u organizam unositi u dovoljnim
kolic¢inama. Voda omogucuje transport otopljenih tvari i metabolita i sastavni je dio
naseg tijela. Organizam dnevno izlu€uje oko 2,5 litre vode. Stoga je potrebno popiti
dnevno barem 2,5 litre kako bi nadoknadili izgubljeno i vratili ravnotezu u nas
organizmu. Minerali su potrebni za normalne tjelesne funkcije i za izgradnju tijela.
Najvazniji minerali su natrij, kalcij, kalij, Zeljezo, magnezij, klor i fosfati koji u suradniji

sa vitaminima, hormonima i fermentima utjeCu na funkcije organizma (Dodig, 1998).
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Vazni su za izmjenu tvari. Za koStani sustav vazni su kalcij i fosfor. Magnezij utjeCe na
rad fermenata i ziv€ani sustav, zeljezo se nalazi u krvi i prenosi kisik u krvi. Vitamini su
znacaijni za izmjenu tvari i unosimo ih hranom (Dodig, 1998).

Suvremeni nacdin Zivota predstavlja tjelesno vjezbanje kao manje vazan
Cimbenik s ciliem stjecanja zdravlja, a namece vrijednosti stjecanja novca,
intelektualnog znanja i zabavu kao prioritet za kvalitetan i dobar zivot. Nedovoljna

tielesna aktivnost se ¢esto opravdava nedostatkom vremena (Ponli¢ i Bercic, 2009).
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7. ZAKLJUCAK

Svakodnevnim tjelesnim vjezbanjem dijete postize skladnost i toCnost te
pospjeSuje rast i razvoj organizma. Dijete kroz vjezbanje uci suradivati s drugom
djecom, dobiva razliCite uloge. Gotovo sve Sto se dogada prilikom tjelesnog vjezbanja
ostavlja pozitivne posljedice na cjelokupni antropoloski status Covjeka. Aktivan zivot
pruza mnoge drustvene i psiholoSke koristi, a aktivne osobe pokazuju bolje fiziCko i
psihiCko zdravlje i imaju bolju kvalitetu Zivota. Posljedica informatizacije i danasnjeg
sjedilackog nacina zivota suvremenog Covjeka je ta da se manje kreCe, Sto moze
ostaviti negativan trag na njegovo zdravlje. Vjezbanje je neophodno za zdravlje, izvor
je radosti i smijeha, te opustanja i smanjenja stresa. Sportske aktivnosti moraju
provoditi stru¢ne osobe koje osmisljavaju aktivnost i njeno trajanje obzirom na zivotnu
dob djeteta.

Uloga odgoijitelja u cijelom procesu je vrlo vazna jer razliite situacije omogucuju
da se kroz igru utje€e na osobine djeteta, da ih se usmjerava u pozitivnom smjeru, ali
I da se utjeCe na razvoj odlu¢nosti, samoinicijative, kooperativnosti, pozitivne slike o
sebi i opcCenito razine samostalnosti. Takoder, uloga roditelja, kao i odgojitelja, je i da
pravovremenim ucCenjem djece tjelesnoj aktivnosti, osim poboljSanja razvoja
antropoloskih obiljeZja, pokuSava usaditi odgovornost i navike za zdrav Zivot djece u

buduénosti.
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SAZETAK

Cilj je ovog zavrsSnog rada analizirati vaznost bavljenja tjelesnim vjezbanjem od
najranije zivotne dobi i utjecaj tjelesnog vjezbanja na razvojne karakteristike djece.
Tjelesno vjezbanje utjeCe na unaprjedenje rasta i razvoja djeteta, njegovih sposobnosti
i motori¢kih znanja. Motori¢ki razvoj se odvija odredenim redoslijedom u skladu s
razvojem djeteta. Tjelesna aktivnost je ljudska potreba i potrebno je djecu poticati na
tielesno vjezbanje u ranoj fazi razvoja te je vazno upozoravati na posljedice
nedovoljnog kretanja koje najceS¢e dovodi do zdravstvenih problema u buducnosti.
Tjelesno vjezbanje pozitivno utjeCe i na psiholosku dobrobit djece. Vazno je ostvariti
pozitivan odnos i navike prema tjelovjezbi jer tjelesno vjezbanje utjeCe na cjelokupni

antropoloski status djeteta.
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SUMMARY

The aim of this final paper is to analyze the importance of physical exercise from
the earliest age and the impact of physical exercise on the developmental
characteristics of children. Physical exercise affects the improvement of growth and
development of the child, their abilities and motor skills. Motor development takes
place in a certain order in accordance with the development of the child. Physical
activity is a human need and it is necessary to encourage children to exercise at an
early stage of development. It is important to warn of the consequences of insufficient
movement, which most often leads to health problems in the future. Physical exercise
also has a positive effect on the psychological well-being of children. It is important to
achieve a positive attitude and exercise habits because physical exercise affects the

overall anthropological status of the child.
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