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1. UuvOD

Promatrajuci Covjecje tijelo kao sustav za gibanje neminovno se namecu
problemi oblika i grade strukture sustava te proporcija pojedinih elemenata tog
sustava. Promatrano antropolo$ki, za oblik i gradu Covjecjeg tijela i medusoban odnos
njegovih dijelova tijela vrijede odredene zakonitosti. Odredivanje uspravnog (stojeceg)
polozaja kao osnovnog antropolo$kog poloZaja Covjecjeg tijela omogucava uoCavanije
oblika i grade ljudskog tijela i odnosa njegovih dijelova (Dodig, 1994).

Usporediv8i maleno dijete i odraslog ¢ovjeka uocit cemo razlike. Djetetova glava je
vec€a u odnosu na tijelo te se postepeno smanjuje s godinama. S porastom tjelesne
visine i mase mijenjaju se i proporcije pojedinih dijelova djecjeg tijela. Glava malog
djeteta je u odnosu na tijelo vrlo velika, udovi su kratki, trup okrugao, muskulatura tijela
i udova je debelo pokrivena potkoZznim masnim tkivom. Izmedu 5. i 7. godine prvi put
se mijenja izgled tijela: znacajno se produzuju noge i ruke, odnos glave prema tijelu
postaje sliCan razmjerima odraslih, a potkozno masno tkivo se stanjuje. Rast glave, na
neki nacin, odrazava rast mozga, ali veli¢ina mozga, kao takva, nije proporcionalna
kakvoci njegove funkcije (Kosinac, 2011).

Najveci rast u duzinu odvija se tijekom Sestog i sedmog mjeseca trudnoc¢e. Do devetog
mjeseca fetus dostize 80% njegove duzine pri porodu, a samo 50% njegove tezZine.
Musko novorodence je s obzirom na visinu i tezinu nesto vec¢e od zenskoga. Dijete
raste relativno sporo sve do puberteta, a potom nastaje naglo povecavanje u visinu.
Duzina pri rodenju se udvostruCuje oko Cetvrte, a utrostruCuje do trinaeste godine.
Stalan rast nastavlja se do dobi koja prethodi pubertetu, obi¢no oko 10. godine Zivota
u djevojcica i oko 12. godine u djeCaka. Adolescenti koji rano ulaze u pubertet u
pocCetku su visi, ali im ranije prestaje rast, pa su kao odrasli nizi od onih u kojih se
pubertet javlja kasnije. Djevojcice poslije mjesecnice rastu prosjecno 7,5 cm, ali taj
porast moze biti 2,5 ili ¢ak 17,5 cm. ProsjeCna visina odrasloga Covjeka je dva puta
veca od one koju ima u drugoj godini zivota (Kosinac, 2011).

Dijete u vrtiéu provodi dio dana, te je jako vazno da u tom djelu dana postoji vrijeme
za odlazak vani, tr€anje, skakanje, odnosno za neku vrstu tjelesne aktivnosti.
Odgoijitelji su ti koji moraju kod djece ve¢ od najranije dobi poticati tjelesnu aktivnost

kako bi rast i razvoj djeteta bio uredan.



U ovom je zavrSnom radu opisan rast i razvoj djece rane i predSkolske dobi te utjecaj

swe s

sposobnosti i motoriCki razvoj kod djece.



2. RAST | RAZVOJ DJECE RANE | PREDSKOLSKE DOBI

Procesi rasta i razvoja vrlo su vazni iz viSe razloga. Rast je proces kvantitativnih
promjena uvjetovan povecanjem tijela te promjenama u strukturi organa i tkiva (Neljak,
2009). Tijekom rasta djeteta u odnosu na odraslog ¢ovjeka trebamo imati na umu da
dijete nije ,umanjeni Covjek®. Odnosno da djeca drugacije podnose napor od odraslih.
Rast je dosljedan i predvidljiv proces. Utvrdivanjem je moguce vidjeti odvija li se proces
rasta normalno ili su prisutna neki odstupanja.

Promjene u ljudskom pokretu uvjetovane su promjenama u dimenzijama ljudskog tijela
(proces rasta), ali i kvalitativnim funkcionalnim promjenama organa (proces
sazrijevanja). Te su nam informacije nuzne kako bismo odgovorili na pitanja zasto je
odredeni pokret upravo takav, kakav je bio u proslosti i zasto, te kakav bi na temelju
toga mogao biti u buduénosti (Krstulovi¢, 2018).

Razvoj je proces kvalitativnih promjena koje su prvenstveno uzrokovane sazrijevanjem
i diferenciranjem struktura pojedinih tkiva, organa i cijelog organizma (Neljak, 2009).
Razvoj djeteta obiljezavaju promjene koje se dogadaju od djetetovog rodenja do pune
kostane zrelosti ili od kraja prve godine djetetova Zivota te do poCetka adolescencije.
Brzina sazrijevanja kod djece je razli€ita, stoga imamo ranosazrijevajucu djecu, djecu
prosje¢nog tempa i kasnosazrijevajucu djecu.

Rast i razvoj su u stalnoj interakciji te se stalno nadopunjuju, a odvijaju se od zaceca
do zavrSetka razdoblja adolescencije.

Rast i razvoj obiljezavaju tri bioloSke zakonitosti:

1. Rast i razvoj organskih sustava je varijabilan

Rast i razvoj djeteta ne zbiva se linearno ve¢ varijabilno jer se organski sustavi
mijenjaju brzom i sporijom dinamikom. Rast u visinu je rezultat razvoja kostano-
zglobnog sustava, dok je porast tjelesne tezine samo djelomi¢no rezultat razvoja
koStanog sustava, a vedinom je uzrokovan razvojem misi¢nog i ostalih organskih
sustava. Zbog toga su tijekom rasta i razvoja dinamike prirasta visina i tezina tijela

razliCite i svaka ima svoj varijabilitet (Neljak, 2009).

2. Razvojem organski sustavi pove¢avaju masu i mijenjaju strukturu

U embrionalnoj fazi kostur djeteta sastoji se od mekog hrskavi¢nog tkiva. Taj

proces se postupno zamjenjuje koStanim tkivom, a zavrSava tek nakon puberteta.



Nadalje, kostur Covjeka se razlikuje od kostura djeteta, odnosno kostani sustav ne
mijenja samo svoju masu vec i strukturu.
Misi¢na vlakna kod predskolskog djeteta su vrlo tanka i lagana i iznose 25-30% tezine

tijela, dok kod odraslog ¢ovjeka misicno tkivo zaprima 35% i viSe tezine tijela.

3. ZavrSetak razvoja organskih sustava vremenski je razliit

Organski sustavi razvijaju se razli¢itom dinamikom, neki zavrSavaju ranije, neKi
kasnije. Razvoj mozga isti je i kod djevojCica i dje€Caka. U petoj godini mozak ima 90%
svoje tezZine, a njegov zavrSetak je u 20. godini Zivota. Kada je rije¢ o visini, kod
djevojcica rast u visinu zavrSava izmedu 16. i 17. godine, a kod djeCaka izmedu 18. i
20. godine. Glava raste usporedno s rastom mozdane mase. Rast opsega glave najbrzi

je u prve tri godine Zivota, poslije toga glava raste puno sporije (MardeSic i sur., 2003).

Slika 1. Rast i razvoj u odnosu na oblik i duljinu (Izvor:
https://Idap.zvu.hr/~mirna/RAZVOJNA 2012 2013 WEB/4%20Malo%20dijete 2%20
godine_MIRNA 12.pdf)

U djecjoj dobi veliki dio aktivnosti odvija se izvan aktivnosti tjelesnog odgoja, odnosno
u igri i moze biti nekoliko sati u tjednu. U mladoj dobi djeca se jako puno krecu.
Istrazivanja pokazuju da se poslije adolescentnog razdoblja tjelesna aktivnost djeteta
smanjuje. Brojne usporedbe pokazatelja rasta pokazale su da su mladi sportaSi i
sportasSice koji se natjeCu u kosarci, odbojci i plivanju visi i tezi od prosjeCne populacije

(Durakovi¢-Misigoj i sur., 2018).


https://ldap.zvu.hr/~mirna/RAZVOJNA_2012_2013_WEB/4%20Malo%20dijete_2%20godine_MIRNA_12.pdf
https://ldap.zvu.hr/~mirna/RAZVOJNA_2012_2013_WEB/4%20Malo%20dijete_2%20godine_MIRNA_12.pdf

2.1.Utjecaj €imbenika na rast i razvoj

Rast djeteta reguliran je djelovanjem razliCitih utjecaja koji se dijele na

endogene (unutrasnje) i egzogene (vanjske) ¢imbenike (Mili¢, 2014).

Endogeni (unutarnji) ¢imbenici su nasljede, hormonski status i ¢imbenici vezani za
spol.

a) BioloSko nasljede je Cimbenik koji definira rast, razvoj i sazrijevanje djeteta.

Genetski ¢imbenik odnosi se na brzinu rasta te na kraju na konaénu djetetovu visinu u
odrasloj dobi. Genetski faktor sa svih 70% ucCestvuje u izdrZljivosti, brzini, i drugim
elementima bitnim za sportske aktivnosti pojedinca (Mili¢, 2014).

Krajnja visina djece u dobroj je korelaciji s aritmetickom sredinom visine roditelja. Djeca
roditelja koji su srednje visine mogu ocekivati da ¢e doseéi veéu visinu na zavrdetku
rasta od djece iz obitelji gdje je jedan roditelj visok, a drugi nizak (MardeSic¢ i sur., 2003).

b) Hormonski status organizma je presudan Cimbenik djetetova rasta i razvoja, a

tijekom pojedinih faza rasta i razvoja mijenja se znacaj pojedinih hormona. Sredi$nju
ulogu u regulaciji rasta i sazrijevanja ima hipofiza odnosno njen prednji rezan;j
adenohipofiza. Prednji rezanj hipofize lu¢i hormone vazne za rast i sazrijevanje:
hormon rasta ili somatotropin, tirotropin, adrenokortikotropin i gonadotropne hormone
(Misigoj - Durakovi¢, 2008).

c) Cimbenici vezani za spol. Srednja duZina i tezina muske djece pri rodenju veca je
od duzine i tezine zenske djece, ali s navrSenom prvom godinom Zivota te se razlike

izgube (Mardesic¢ i sur., 2003). Rast nastupa ranije kod djevoj€ica, nego kod dje¢aka.

Egzogeni (vanjski) ¢imbenici koji utjeCu na rast su prehrana, socio-ekonomski
Cimbenici, klima, godiSnja doba, sekularni trend — fenomen bioloSke akceleracije,
sekularni trend u sportu, tjelesna aktivnost, viezbanje i sport.

a) Pravilna i primjerena prehrana jako je vazna u periodu djecCjeg rasta i razvoja.
Prekomjerna tjelesna tezina usporava djetetov razvoj. Nadalje, pojedinci koji kroni¢no
gladuju, su u prosjeku puno niZeg rasta i tielesne tezine nego $to bi bili da je prehrana
bila optimalna (MardesSic¢ i sur., 2003).

b) Socio-ekonomski i psiholoski ¢imbenici odnosi se na to da djeca koja odrastaju u

boljim socio-ekonomskim uvjetima brze i vise rastu te su vece tjelesne mase. Uzrok

ovisnosti rasta o drustveno-ekonomskom stanju obitelji je slozen: osim prehrane na to



utjeCu vjerojatno i raspored i redovitost uzimanja obroka, redovitost spavanja, fizicke
aktivnosti i op¢enito urednost organizacije zivota u obitelji (MardeSic i sur., 2003).

c) Cimbenik koji utieée na rast i razvoj je klima. Stanovnici podrugja sa vrlo niskim
temperaturama su nizZi i imaju vecu tjelesnu masu kako bi se gubitak tjelesne topline
smanjio na minimum.

d) Godisnje doba - prema Tanneru rast u visinu ocituje se u proljece, a dobivanje na

masi u jesen.

e) Sekularni trend — fenomen bioloSke akceleracije odnosi se na ubrzaniji rast tijela u
visinu i masu tijela danasnje djece u odnosu na prijasnje generacije. Osobito veliki
porast zabiljeZen je u periodu od kraja 19. stolje¢a do polovice 20. stoljeca (MardeSic¢
i sur., 2003). Sekularni trend u sportu odnosi se na promjene u veli€ini tijela koje mogu
biti pozitivhe (povecanije) i negativne (smanjenje). No, medutim pozitivne promjene ne
moraju biti uvijek i pozeljne, primjer je povecanje masnog tkiva djece.

f) Jedan od egzogenih ¢imbenika koji utje€e na rast i sazrijevanje je tielesna aktivnost.

Mehanicko opterecenje utje€e na modeliranje kostiju. Dobro je poznato da tjelovjezba
poveéava gustoCu kostiju, a gustoca kosti koju postizemo tijekom rasta u mladosti
znacajna je determinanta gustoc¢e kosti u odrasloj dobi. Tjelesna aktivnost u mladoj
dobi, osobito ona zapocCeta prije sazrijevanja doprinosi poveéanoj vrijednosti vrSne
gustoce kostiju. Aktivhost dovodi do ja¢anja misSi¢a, a ujedno je zbog svog mehanickog
djelovanja vazan podrazaj u dinamici fizioloSke ravnoteze stvaranja i razgradnje
kostanog tkiva (MiSigoj - Durakovi¢, 2008).

Bitni ¢imbenici koji jos utjeCu na razvoj djeteta su: zdravlje, sreca, roditeljski stavovi,
djetetov polozaj u obitelji, spol, osobnost, suosjecanje, neprilagodenost, ranjivost,

sigurnost u odnosu, stres, razvod i rastava roditelja (Stoppard, 2004).

2.2. Promjene tijekom rasta i sazrijevanja

Tijekom rasta i sazrijevanja relativni se doprinos bjelanCevina i minerala
nemasnoj tjelesnoj masi povecava, a relativni doprinos vode smanjuje (Durakovié-
MiSigoj, 2008). Pocetak promjena vezanih za sazrijevanje kod djevojCica se dogada
izmedu 9. i 13. godina, a kod djeCaka izmedu 10. i 14. godina.

Pretjerano tjelesno vjezbanje velikog intenziteta moZe usporiti rast i odgoditi

sazrijevanje.



Tijekom razdoblja adolescencije kod djeCaka i djevojCica smanjuje se tjelesna
aktivnost. Prijelaz iz osnovne u srednju Skolu smatra se najkritiCnijim razdobljem za
smanjenje tjelesne aktivnosti. Preporuceno tjelesno vjezbanje za djecu rane i
predskolske dobi i adolescente je najmanje 60 minuta svaki dan. Djeca uklju¢ena u
redovite sportske aktivnosti imaju maniji krvni tlak, boljih su motori¢kih i funkcionalnih
sposobnosti | sastava tijela, manje su tjelesne mase.

Vaznu ulogu u ohrabrivanju djece da se bave nekom aktivnoS¢u imaju njihovi roditelji,

no kljucan je i dalje vrti¢ ili Skola.



3. MORFOLOSKI RAZVOJ

Prosje€na duljina novorodenceta je oko 50 cm. Dijete koje je duze od 50 cm,
ima vece Sanse da bude viSe, isto kao i kod djeteta koje je manje od 50 cm, logi¢no je
da ce biti manje (Kosinac, 2011). Rast djece najviSe dolazi do izraZaja pri polasku u
Skolu, usporedujuci je li nize ili viSe u odnosu na svoje vrsnjake.

Mnogi ¢imbenici utje€u na zastoj u rastu. Zaostatak u rastu moze biti u svezi i s
nepravilnom prehranom, no moZze biti i nasljedan, odnosno ako je majka nizeg rasta,
postoji vjerojatnost da Ce i dijete biti nizeg rasta, ali ne mora biti uvijek tako. Isto tako,
faktori koji mogu ubrzati rast su pravilna prehrana, san, koji su od klju¢ne vaznosti za
djetetov rast i razvoj u daljnjoj buduénosti (Kosinac, 2011).

PredSkolsko dijete poprima odredena morfoloSka obiljezja pod utjecajem raznih
genetskih faktora. MorfoloSke promjene ovise o procesima muskulizacije i osifikacije.

Muskulizacija je proces razvoja misi¢nih vlakana koji se zbiva pove¢anjem mase
mali i slabo razvijeni, te vrlo tanki zbog vode koju sadrze.

Drugi proces koji utje€e na morfoloSke promjene je proces osifikacije. Osifikacija
je proces razvoja koStanog tkiva. Zapocinje u prenatalnom razdoblju kada od
hrskavi¢nog tkiva postupno nastaje kostano, a zavrSava tek u adolescenciji (Neljak,
2009). Kosti djeteta razlikuju se od kostiju odraslog Covjeka. Kosti djeteta sadrze
mnogo hrskavi¢nog tkiva, zbog ¢ega mijenjaju oblik i podloZzne su deformacijama.
Proces okoStavanja teCe postepeno. Okostavanije kosti zapeSc¢a i hrskavi¢nih dijelova
lubanje zapocCinje u 3. godini zivota, a vrhunac okoStavanja cijelog kostanog sustava
zapocCinje od 4. do 5. godine, a zavrSava u adolescenciji.

Zaklju€no, sa stajalista morfoloskog razvoja u funkciji tielesnog vjezbanja znacajno je
istaknuti sljedece posebnosti djeteta:

1. Kostur raste brzo, ali je mekan i podlozan raznovrsnim devijacijama jer posjeduje
znacajnu koli¢inu hrskavi¢nog tkiva.

2. Odnosi izmedu poluga lokomotornog sustava drukdiji su nego u odraslih. Kosti
udova, posebno nogu, kra¢e su u usporedbi s kosturom trupa.

3. Zglobovi su slabi, zbog ¢ega lako dolazi do iskrivljenja i asimetrije.

4. MiSi¢na su vlakna tanka i slaba, a postotak vode u njima vedci je nego u odraslih.



5. U usporedbi s ukupnom tezinom tijela djeca imaju malu koliCinu miSi¢nog tkiva
(Neljak, 2009).



4. KOSTI

Kost je Zivo tkivo koje kod djece rane i predskolske djece jo$ nije u potpunosti
razvijeno. NaSe tijelo se sastoji od 206 kostiju. Kosti djece su mekane, pune vode,
hrskavicnog tkiva, razliitog oblika i sastava u odnosu na odraslog Covjeka. Fizicko
kretanje ima veliki utjecaj na razvoj koStanog sustava, narocito na oblik grudnog kosa.
Tome pridonosi povecana potreba za disanjem tijekom fiziCke aktivnosti (Mili¢, 2014).
Hrskavicno tkivo se postepeno pretvara u kostano tkivo djelovanjem kostanih stanica
— osteoblasta u srediStima okoStavanja koja se nalaze u srednjem dijelu i na krajevima
kostiju. Hrskavicni kolutovi (epifizne hrskavice) postoje izmedu srediSnjeg dijela i
krajeva kostiju, a rast kostiju prestaje kada oni okostaju (krajem adolescencije).
Stanice vezivnog tkiva kostiju daju dvije osnovne vrste stanica: osteoblaste — mlade
koStane stanice koje stvaraju kost i osteoklaste — koje kost razaraju (Kosinac, 2011).

Okostavanje, proces mineralizacije kostiju, kod osoba Zenskog spola zapocinje ranije.

4.1. Kostiglave

Glava je najvisi dio Covjekovog tijela i grani€i s vratom. Glava se sastoji od
lubanje i prednje-donjeg dijela lica. Straznja skupina zatvara lubanjsku Supljinu Sto
obuhvaca gorniji i straznji dio glave. U njoj je smjeSten mozak. Lubanjska se Supljina
nastavlja u kanal kraljeznice te zajedno Cine tzv. straznju tjelesnu Supljinu, u kojoj je
smjeSten i zastiCen sredisnji ziv€ani sustav. Prednju skupinu kostiju glave Cine kosti
koje oblikuju kostur lica i okruzuju pocCetne dijelove diSnoga i probavnog sustava
(KoSuta i Keros, 2009).

Kosti glave sastoje se od:
Ceone kosti

Tjemene kosti

Zatiljne kosti
Sljepooc¢ne kosti
Klinaste kosti

Donje Celjusti

N o gk~ wDdE

Gornje Celjusti
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8. Sponaste kosti i
9. Nosne kosti

Slika 2. Kosti glave (Kosinac, 2011)

Kosti glave su vezane $avovima, te su zbog toga nepokretne. Plosnate kosti lubanje
pri rodenju nisu sasvim okostale i medusobno su povezane tankim vezivnim opnama
Sto omogucava laksi prolaz glave novorodenceta kroz porodajni kanal. Jedina kost
koja je pokretna je donja Celjust, a sluzi nam za zvakanje. Kosti lica Cine Sest parnih i
tri neparne kosti. Parne kosti su: gornja Celjust, nosna kost, nepCana kost, suzna kost,

jabucna kost i donja nosna Skoljka.

4.2. Kostitrupa

Trup je centralni dio tijela i sainjavaju ga kraljeznica, rebra i prsna kost. Sve
kosti zajedno tvore prsnu Supljinu. Kosti trupa sastoje se od 33 do 34 kraljeska, 12 pari
rebara i prsne kosti. Prsni koS u cjelini je sastavljen iz rebara s njihovim hrskavicama,
iz prsne kosti i prsnog dijela kraljeznice. Prsni ko$ ima Supljinu sa dva otvora, gorniji

prsni otvor i baza prsnog koSa koja ima Siroki otvor zatvoren ositom.
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Rebra su sa straznje strane vezana za prsni dio kraljeznice, a sprijeda se razliCito
odnose prema prsnoj kosti. Prvih sedam pari rebara spojeni su prednjim krajem preko
hrskavica za prsnu kost. Tri sljedeca para rebara vezu se za gornju hrskavicu stvarajuci
neku vrstu luka, to su vita rebra. Kut izmedu lijevog i desnog rebarnog luka naziva se
epigastri¢ni kut. Dva zadnja rebra nisu povezana s ostalim rebrima, nego su slobodna.
Prsna kost je neparna plosnata kost koja se nalazi pred srcem kojega $titi. Sposobnost
rebara da se elasti¢no pokrecu prema prsnoj kosti omogucuje Sirenje i skupljanje prsne
Supljine, ¢ime se olakSava disanje. Kod djeteta prsni koS ima oblik bacve s prilicno
velikim popre¢nim promjerom i dubinom, $to Cesto neupucena roditelja, odgoijitelja ili
ucitelja, dovodi u zabludu o patoloSkim promjenama. Rast, okoStavanje i formiranje
svih dijelova prsnog kos$a je zavrSeno tek oko sedme godine Zivota, kad je cijelo rebro,
izuzev prednjih dijelova, pokriveno kompaktnom kosti. Prsni ko$ raste brze u duzinu

od njegovih poprecnih i prednje-zadnjih dijametara (Kosinac, 2011).

Slika 3. Kostur trupa (KoSuta i Keros, 2009)

12



4.3. Kraljeznica

Kraljeznica je sloZzen organ koji se sastoji od 33 ili 34 kraljeSka (7 vratnih, 12
grudnih, 5 slabinskih, 5 krizni, 4-5 trticnih), zglobova, diskova, ligamenta i miSi¢a. Svaki
kraljezak se sastoji od prednjeg i straznjeg dijela. Predniji dio €ini trup kraljeska cija je
funkcija da nosi tezinu gornjih segmenata tijela. Straznji dio kraljeSka ima oblik potkove

i €ini luk kraljeSka koji ima zastitnu funkciju ledne mozdine.

i
"

WY VY

Birth 3-9months 1-3 years 6-10 years

Slika 4. Razvoj kraljeZnice kod djeteta
(Izvor: https://www.yoga-studio-vg.hr/single-post/2019/10/24/L ordoza-i-kifoza-
kralje%C5%BEnice---krivine-koje-%C5%BEivot-zna%C4%8De, pristupljeno:
15.07.2020.)

Kraljeznica ima oblik kao dva savijena slova ,S“ Taj oblik kraljeznice uvjetovan je
uspravnim stavom Covjecjeg tijela i omogucuje da glava zadrzi najprikladniji polozaj, te
da se razdijeli teZina Covjecjeg tijela na manje komponente i prenese na vecu povrsinu
(Kosinac, 2011).
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Slika 5. Razlika izmedu kraljeznice djeteta i odraslog Covjeka (lzvor:
http://2co2.ufzg.hr/e-knjiga/Kinezioloska-stimulacija/uvodnarazmatranja.html,
pristupljeno: 23.07.2020.)

Pogledavsi sliku moze se uoditi razlika izmedu kraljeznice dojen€eta koja je u cjelini
izbo€ena prema natrag, u odnosu na kraljeznicu odrasle osobe. Vratna lordoza nastaje
kada dojence pocne podizati glavu, dok se slabinska lordoza razvija u fazi sjedenja.
Zavoji kraljeZznice nestaju u lezecem polozaju, a tek kasnije postaju stabilniji. Pokreti
prema naprijed i prema natrag najizrazitiji su u vratnom i u slabinskom dijelu kraljeznice
(Platzer, 2011).

Leda su vrlo kompaktna i jaka, no s njima treba pazljivo. Treba se jako pazljivo
postupati za vrijeme zagrijavanja, pravilnog podizanja tereta. Podizemo li teret pod
krivim kutom, istezu se ligamenti. Premda su leda vrlo jaka struktura i mogu podnijeti
velika opterecenja i naprezanja, kraljeznica predstavlja najosjetljivije mjesto u sustavu
za kretanje, a posebno njen slabinski dio koji je najviSe opterecen i stoga najviSe
izloZzen povredama i patoloskim ispadima (Kosinac, 2011).

Bol u ledima kod djece mlade dobi je Cesta, a javlja se zbog slabih trbusnih i lednih
misi¢a, nepravilnog sjedenja ili noSenja preteske Skolske torbe (Kosinac, 2011).
Krivulja kraljeznice nije ustaljena pa se u lezeCcem polozZaju potpuno izravna, a zbog
mekoce i elastiCnosti podlozna je iskrivljenjima koja se mogu pretvoriti u deformaciju
(kifoza, lordoza i skolioza). Kifoza je iskrivljenost koja stvara Supljinu na prednjem dijelu
kraljeznice, lordoza je iskrivljienost koja stvara Supljinu na straznjem dijelu, dok je

skolioza bo¢na deformacija kraljeznice.
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Slika 6. Deformacije kraljeznice (Izvor:

https://varazdinski.net.hr/promo/3419427/viezbe-metoda-katarine-schroth-skolioza-

tts-sport-centar/, pristupljeno: 14. 08. 2020.)

Pritom valja istaknuti da kraljeznica djeteta predskolske dobi nema ustaljene krivulje
odrasla Covjeka, zbog €ega je izrazito vazno pratiti djetetovo drzanje tijela da bi se
pravodobno moglo utjecati na njezin pravilan razvoj (Neljak, 2009).

Kako bi se izbjegle deformacije kraljeznice mora se voditi raCuna o pravilnom drzanju
tijela i raspodijeli tereta koji se nosi (npr. nositi Skolsku torbu na oba ramena kako bi se
teret raspodijelio). Isto tako, kako bi se ispravile deformacije, jako je vazno baviti se
nekom tjelesnom aktivno$éu (primjerice gimnastikom).

Rast i razvoj kostiju, funkcija miSica i tjelesno vjezbanje su medusobno povezani jer

.....

4.4. Kostigornjih udova

Kostur gornjih udova se naslanja i vezan je na prsni koS, a sastoji se od ramenog
obruca i kostiju ruke. Rameni obru¢ Cine: lopatica i klju¢na kost (Kosinac, 2011).
Klju¢na kost je slicna blago zavojitu slovu S i zadebljana je na oba kraja. Pritom,
plosnatiji je kraj sa strane, a obliji je kraj prema sredini trupa. Tim se krajem klju€na
kost zglobljuje s drSkom prsne kosti. Lopatica je plosnato tanka trokutasta kost kod
koje je medijalni rub gotovo usporedan s kraljeznicom. Ugao lopatice, gdje se
suceljavaju gornji i pazusni rub, zadebljan je i nosi duguljastu, gotovo okomito
polozenu plitku zglobnu udubinu, kod koje je doniji kraj Siri nego gornji (KoSuta i Keros,
2009).
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Kosti ruke dijelimo na nadlakticu, podlakticu i Saku. U nadlaktici je nadlakticna kost, u
podlaktici su pal€ana i lakatna kost, a u Saci s prstima ima 27 kostiju koje omogucéavaju
istanCane kretnje Sake. Nadlakti¢na kost je dugacka i oba su kraja zadebljana. Gorniji
je kraj kosti polukuglasta glava koja je postavljena ukoso sa strane kosti i zglobljuje se
s lopaticom. Uz rub glave Zljebasti je vrat. Na prednjoj se strani nalaze dva izbocenja:
velika kvrga i mala kvrga. Od obiju se kvrga prema dolje spusta po greben, a izmedu
njih je Zlijeb. Na lateralnom rubu gornje trecine kosti nalazi se hrapavost za koju se
veze deltoidni misi¢ (KoSuta i Keros, 2009).

Pal€ana kost sli¢na je zbici kotaca. Gornji je kraj kosti manji, a donji deblji i Siri. Gorniji
kraj kosti €ini glava, na kojoj postoji plitka jamica i oko nje je obrué. Jamica i obru¢ su
glatki i tvore zglobno tijelo za zglob s nadlakticnom i lakatnom kosti. Ispod glave je
izrazena hrapava kvrZica. Vanjski je rub tijela kosti zaobljen, a unutarnji je tanak i ostar
pa je presjek kosti trokutast. Doniji se kraj kosti proSiruje i zavrSava zadebljanjem, koje
je na donjem kraju glatko, pa oblikuje zdjeliastu udubinu. Lakatna kost ima debeo,
kvrgast gorniji kraj, a donji kraj je maniji. Na gornjem je kraju kukasta kvrga koja oblikuje
vrh lakta. Na prednjoj je strani polumjesecni urez, koji oblikuje plohu Supljeg valjka i po
obliku pristaje to¢no uz valjak nadlakti¢ne kosti. Na prednjem se lateralnom kraju ureza
prikljuCuje glatka udubina za spoj s glavom pal€ane kosti, a ispod toga je hrapavost.
Sredniji je dio kosti trokutast, kao i u pal€ane kosti, ali je debeo rub usmjeren medijalno,
a ostar rub prema pal€anoj kosti. Donji kraj kosti, prema pal€anoj kosti, ima uzak rub

za tvorbu zgloba, a na medijalnoj strani strsi mali Siljasti izdatak (KoSuta i Keros, 2009).

Nadlakticna kost (A sprijedy, B straga): 1 glava,
3. 2lijeb, 6, tijelo, 7 '

: 2 veat, 3, velika b VIR
cvor, 8. zhodine, 9. valiak, 10 glavica, 11, kirt

frapay 3. ¢ ¢
apavost, 1 Jana vrha lakta folekranona), 14, Higeh lukatnop 3ivea

4. mala kvrga

ir -.I,, veal, 12, deltoidina
Slika 7. Nadlakticna kost sprijeda i straga (KoSuta i Keros, 2009)
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Kostur Sake se sastoji od kosti zapesca, kosti peSca i kosti ¢lanaka prstiju. Svaki prst

ima po tri ¢lanka, a palac samo dva Clanka (Kosinac, 2011).

Slika 8. Kosti Sake (lzvor:

https://www.enciklopedija.hr/natuknica.aspx?ID=59300, pristupljeno: 16.07.2020.)

Kosti Sake su:
1. pal¢ana kost
. lakatna kost
. srednja zaprstiSna kost
. unutarnja zaprstiSna kost
. prva zaprstiSna kost
. druga zaprstiSna kost

. kosti sredopesca

o N O a0~ WD

. Clanci prstiju

9. tre¢a zaprstiSna kost

10. Cetvrta zaprstiSna kost
11. dodatna zaprstiSna kost

12. vanjska zaprstiSna kost
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4.5. Kostidonjih udova

Donje udove tijela Cine kukovi, noge i stopala. Dvije zdjeliCne kosti sa krstachom
i trticnom kosti stvaraju zdjelicu ili zdjeli¢ni obru¢. Svaka zdjeli¢na kost sastoji se od
triju kosti: crijevne, sjedne i stidne kosti. Gornji dio zdjelice zove se velika zdjelica, a
donji dio cilindricni dio mala zdjelica (Kosinac, 2011). Kod Zena je zdjelica Sira radi
noSenja ploda u odnosu na muskarce kod kojih je zdjelica uza i viSe zatvorena.
Kosti noge su: bedrena kost, ¢asica, goljeni¢na kost, lisna kost i kosti stopala i prsti
stopala, a kosti prstiju su ¢lanci (Kosinac, 2011).
Bedrena i goljeni¢na kost sastavni su dio donjih udova i moraju biti najjace jer nose
teZinu cijelog tijela. Bedrena kost je najdulja, najjata i najveca kost u nasem tijelu.
Casica je kratka, okrugla i ravna, a nalazi se u zglobu koljena. Goljeni¢na kost je
dugacka i ¢vrsta. Ona nosi veliki dio ukupne teZine tijela i spaja bedrenu kost s kostima

stopala. Lisna kost je dugacka, ali je tanja i slabija od goljeni¢ne.

lisna kost
ESNAEROST IR
medukostana
opna

skoéna kost

¢lanci

metatarzus petna kost

Slika 9. Kosti donjeg uda (De AGOSTINI HELLAS SRL, 2008)
Kostur stopala se sastoji od kosti zastoplja, kosti sredostoplja i od ¢lanaka prstiju. Kosti

zastoplja se sastoje od sedam kostiju, u prednjem dijelu tri klinaste i kockasta kost i u

straznjem dijelu je glezanjska, petna i Cunjasta kost.
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Kosti sredostoplja ima pet. Kosti sredostoplja su duguljaste i deblje, suzavaju se prema
prstima i zavrSavaju glavicom.

Clanke prstiju &ine tri male ko$gice u svakom prstu, jedino palac ima dva &lanka.
Stopalo je zavrsni dio donjeg ekstremiteta kojim se kod stajanja opiremo o tlo (Dodig,
1994).

Skelet stopala sastoji se od 26 kostiju koje tvore tri skupine:

1. Kosti noZja ili korijen stopala Cine sedam kostiju podijeljenih u predniji i straznji dio.
U prednjem dijelu su: tri klinaste i kockasta kost, a straznju skupinu Cine glezanjska
kost i petna kost i Cunjasta kost

2. Kosti donoZja Cine pet dugih kostiju koje se proteZzu od unutarnje prema vanjskoj
strani.

3. Kosti prstiju stopala €ine 14 malih kostiju, odnosno 14 ¢lanaka (Kosinac, 2011).
Prsti se broje od unutarnjeg dijela stopala. Prvi se naziva palac, zatim drugi, tredi,
Cetvrti i peti prst. Gornji dio stopala naziva se hrbat stopala, donji dio taban i zadniji kraj

tabana naziva se peta (Dodig, 1994).
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5. ZGLOBOVI

Kostano-zglobni sustav sastoji se od kostiju i zglobova. Spojeve medu kostima
nazivamo zglobovima. Kosti djeluju kao jednostavni alat koje nazivamo poluge.
Zglobovi su anatomske formacije pomocu kojih se ostvaruju kontakti izmedu dvije ili
viSe susjednih kostiju. To su oslonci poluga koji osim toga povezuju i ograni¢avaju
amplitude i pravac kretanja koStanih poluga (Kosinac, 2011).

Zglobovi sluze kao veza i pridonose gibanju kostiju na odredeni nacin. Zahvaljujuci
njima, tijelo je Cvrsto i stabilno. U naSem tijelu postoje tri vrste zglobova, a to su:
pokretni zglobovi, polupokretni i nepokretni zglobovi. Pokretni zglobovi su zglobovi
poput zgloba lakta, koljena ili kuka. Pokretne zglobove nalazimo kod dugih kostiju koje
imaju kuglasto ispupCenje koje se savrSeno uklapa u utor druge kosti. Ta vrsta
zglobova, koja dopusta veliki raspon pokreta, ujedno je i najbrojnija u nasem tijelu.
Polupokretni zglobovi su zglobovi kojima su povezani kraljeSci, a omoguc¢avaju samo
vrlo ograni€ene pokrete. Nepokretni zglobovi poput onih izmedu kostiju lubanje su spoj
dviju kosti povezan vezivnom tvari koja ne dopusta nijedan pokret. Kosti spojene
takvom vrstom zgloba izgledaju kao uglavljene urezom jedna na drugu i podsjeéaju na

patent-zatvarace.

Slika 10. Tri vrste zglobova (De AGOSTINI HELLAS SRL, 2008)
Zglobove razvrstavamo prema obliku zglobnih ploha i opsegu gibanja. Ravni zglob ima

ravne zglobne plohe koje se medusobno pomicu klizanjem. Pomicnost je mala i

ograniCena svezama. Takvi su zglobovi medu pojedinim kostima Sake i stopala.
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1. Obrtni zglob ima zglobna tijela poput dijelova punoga i Supljega valjka, koja su
postavljena u smjeru uzduzne osi kosti, te omogucavaju vrtnju. Takvi su zglobovi
palCane i lakatne kosti te zglob atlasa i zuba obrtaca.

2. Kutni_zglob ima zglobna tijela poput dijelova punog i Suplieg valjka, Sto su
postavljena popre¢no spram uzduzne osi kosti te omogucavaju pregibavanje i

ispruzanje. Takvi su zglobovi koljena i lakta.

3. Sedlasti zglob ima zglobne plohe u jednome smjeru konkavne, a okomito na taj
smjer konveksne. Zglobna tijela medusobno toCno pristaju pa je gibanje moguce u
svim smjerovima, osim vrtnje, i ograni¢eno je samo svezama. Takav je zglob izmedu
prsne kosti zapesc¢a i trapezne kosti.

4. Jajoliki zglob tvore zglobno tijelo s plitkom eliptichom udubinom i drugo zglobno tijelo
sa slicnim izboCenjem. Gibanje je moguée u svim smjerovima, osim obrtanja, i
ograni¢eno je svezama. Takvi su ruéni zglob i zglob zatiljne kosti s kraljeSkom
glavonoSom.

5. Kuglasti zglob ima zglobnu plohu poput Suplje kugle, a drugo je zglobno tijelo dio

pune kugle. Gibanje je mogucée u svim smjerovima. Takvi su zglobovi ramena i kuka.
6. Vezivni spoj goljeni¢ne i lisne kosti
7. Sav kostiju lubanje

8. Hrskaviéni spoj rebra s prsnom Kkosti

9. Simfizealni spoj medu tijelima kraljezaka (KoSuta i Keros, 2009).

Slika 11. Razli¢iti oblici zglobova i spojeva kostiju (KoSuta i Keros, 2009)

Raspon pokreta u zglobovima ovisi o obliku zgloba, elasti¢nosti mekog tkiva i otpora

sv s
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kutomjerom. Dobiveni rezultati usporeduju se s normalnom pokretljivoSCu za svaki
zglob (Kosinac, 2011).
Kretanje Covjeka odvija se u srediSnjoj ili medijalnoj ravnini, frontalnoj ravnini i

poprecnoj ili transverzalnoj ravnini.
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Slika 12. Tri Covjekove ravnine (lzvor:
https://www.google.com/search?q=referentne+ravnine+%C4%8Dovjeka&tbm=isché&rl
z=1C1EKKP hrHR816HR816&hl=hr&ved=2ahUKEwiOi8aw3tHgAhWVOYUKHQFrDy

MOBXoECAEQHW&biw=1263&bih=610#imagrc=s HYsQWkpp7JeM, pristupljeno:
17.07.2020.)

Sredisnja ravnina nalazi se kroz uzduznu i sagitalnu os te dijeli tijelo na dvije priblizno
jednake polovine, stoga se joS naziva i ravninom simetrije.

Sagitalna ravnina je ravnina poloZena usporedno sa srediSnjom ravninom.

Frontalna ravnina odredena je dviema poprje¢nim osima i usporedna je s Celom i
okomita na sredi$nju ravninu (Platzer, 2011).

Transverzalne ravnine su okomite na sredisnju i na neku frontalnu ravninu i vodoravne

su pri uspravhom stavu (Platzer, 2011).

5.1. Zglobovi kraljesnice

Izmedu dva kraljeSka postoje u pravilu tri zgloba, a najveci zglob je izmedu tijela
kraljeSaka koji su spojeni vezivno hrskavi¢nim plo€icama i nazivaju se intervertebralni

diskovi. Sa straznje strane svaki kraljezak ima Cetiri mala zgloba. U prsnom dijelu
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kraljeznice svaki kraljezak ima i po dva zgloba za svako rebro. Vratni dio kraljeznice je
najpokretljiviji, u prsnom dijelu kraljeznice amplitude pokreta su najmanje, dok su u

slabinskom dijelu opet nesto vece, narocito za pokrete fleksije i ekstenzije.

5.2. Zglobovi ramenog obruca

Izmedu prsne i kljuCne kosti nalazi se prsnokljuéni ili sternoklavikularni zglob.
To je kuglasti zglob u kojem su moguce kretnje u svim smjerovima, ali ograni¢ene
amplitude. Lateralni kraj kljuéne kosti uzglobljuje se sa straznjim nastavkom lopatice u

akromioklavikularnom zglobu, koiji je takoder vrlo ograni¢enih kretniji.

5.3. Zglobovi ruke

Zglobovi ruke sastoje se od ramenog, lakatnog i ruénog zloba.

1. Rameni zglob je kuglasti zglob izmedu lopatice i nadlakti¢ne kosti. Vrlo je pokretljiv,
bududi je zglobna €aSica na lopatici vrlo plitka, iako je obrubljena jednim hrskavi¢nim
prstenom. Pokretljivost omogucava i vrlo obilna zglobna ¢ahura.

2. Lakatni zglob je kombinacija dva zgloba: kutnog zgloba izmedu nadlaktice i kostiju
podlaktice te rotacionog zgloba izmedu proksimalnih krajeva pal€ane i lakatne kosti.
3. Rucni zglob jajoliki je zglob izmedu palCane i kosti zapeS¢a u kojem su moguce

kretnje fleksije i ekstenzije te pokreti radijalne i ulnarne abdukcije u frontalnoj ravnini.

5.4. Zglobovi zdjeliénog obruc¢a i noge

Zdjelica nosi tezinu gornjeg dijela tijela i prenosi opterecenja vezana uz
lokomociju i uspravni stav. Zdjelicni obru¢ nastaje uzglobljenjem dvaju zdjeli¢nih sa
kriznom kosti u tzv. kriznobo€nim zglobovima. To je klizni zglob u kojem su moguce
tek vrlo ograni¢ene kretnje klizanja izmedu zdjelice i krizne kosti. S prednje strane
zdjeli€nog obru€a preponske se kosti spajaju u podru€ju preponskog srastenja, a

razdvaja ih vezivnohrskavicni prsten.
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Zglob kuka je kuglasti zglob sa Sirokim opsegom pokreta, iako neSto manjim nego u
ramenom zglobu. Zglobna ¢aSica je dublja i obuhvaéa glavu bedrene kosti koja Cini
dvije treCine kugle.

Koljeni zglob je najveci zglob u tijelu u kojem se uzglobljuju tri kosti. Konveksna
zglobna tijela €ine zglavci bedrene kosti, a dvije plitke konkavne plohe nalaze se na
kondilima goljeni¢ne kosti.

Goljenic¢nolisni zglob nalazi se lateralno i ispod koljena, a povezuje gornje krajeve tibije
i fibule. Moguce su vrlo ograni¢ene kretnje klizanja.

Gornji glezanjski zglob je kutni zglob u kojem zglobni valjak gleZanjske kosti Cini
konveksno zglobno tijelo, a konkavno Cine unutarnji i vanjski glezanj te donja ploha
goljeni¢ne kosti. Glezanjski zglob &vrst je i stabilan zahvaljujuéi snaznim ligamentima
koji spajaju tibiju i fibulu sa kostima stopala.

Donji glezanjski zglob je slozeni zglob u kojem se vrSe kretnje uvrtanja i izvrtanja
stopala. Jajoliki zglobovi izmedu metatarzalnih kostiju i prstiju omogucuju pokrete oko

dvije osovine: fleksiju i ekstenziju te abdukciju i adukciju prstiju.
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6. MISICI

Misi¢ni sustav je, zajedno sa kosStanim, odgovoran za kretanje. Ljudsko tijelo
su kod predsSkolske djece nedovoljno razvijeni, tako da je i snaga proporcionalno
manja, pa se djeca brze umaraju. Sastav miSi¢a mijenja se tokom rasta i razvoja. Tako,
voda kod fetusa starog Sest mjeseci iznosi 97%, kod novorodenceta 80% a kod
manjim brojem kontraktilnih elemenata. Kod djece se, najprije, razvijaju veée misicne
grupe, a zatim manje. U prvim godinama Zivota djeteta fiziCka aktivhost obuhvaca
velike miSiéne grupe (hodanje, tr€anje, puzanje, sunozno skakanje, Kkotrljanje,
penjanje, igre u kojima dominiraju navedena kretanja i sl.), a kako se dijete razvija,
postepeno ¢e se primjenjivati aktivnosti koje obuhvaéaju manje miSi¢ne grupe (na
opruzaci, pa je dijete fizioloSki blago povijeno u grudnom dijelu kicmenog stuba (ovu
blagu povijenost ne treba mijeSati sa loSim drZzanjem ili deformitetom). Aktivnosti koje
se organiziraju sa djecom trebaju biti viSe usmjerene ka jacanju misi¢a opruzaca, nego
pregibaca. DinamiCan rad manje zamara dijete, zato treba izbjegavati aktivnosti koje
podrazumijevaju napor koji smanjuje protok krvi (dugotrajne upore i sklekove, visove i
zgibove, veliki broj Cu€njeva i kretanja u njima, sportove poput veslanja, body buildinga
Su vezani za zivce i zajedno s njima Cine neuromuskularni sistem. Nervi stvaraju
puteve koji prenose impulse od culnih organa do velikog mozga i nazad i tako
osiguravaju kontrolu velikog mozga nad svim pokretima. Kontrola znaci ostvarivanje
sklada izmedu savijanja i opustanja miSi¢a. Ona se razvija pod utjecajem ucenja i

sazrijevanja (Vucinic, 2001).

.....

.....

volje, ve¢ su pod utjecajem autonomnog ili vegetativnog ziv€anog sustava. Pod
utjecajem su hormona, mogu se izduziti, ali i uvecati.

Popre€no-prugaste misSi¢e oblikuju miSicne stanice. Popre€na ispruganost nastaje

zbog periodi¢nih izmjenjivanja tanjih, svjetlijih pruga, koje jednostruko lome svjetlo, i
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Sirih, tamnijin A (Q) pruga, koje lome svjetlo dvostruko. U A-prugama nalazimo
srediSnju M-prugu, a u I-prugama tanku anizotropnu meduprugu. OdsjeCak misi¢nog
vlakna izmedu dviju Z-pruga nazivamo sarkomera (Platzer, 2011). MiSi¢e izgraduju
miSicna vlakna (miofibrili) koja su razliCita kod sve tri vrste miSic¢a.

Struktura popre¢no-prugastog ili skeletnog misica:

1. Citav mi$i¢ obavijen je opnom koja se na kraju mii¢a spaja s vezivnim tkivom tetive.
Na taj nacin se sila miSi¢ne kontrakcije prenosi preko tetive na kost da bi se postigao
pokret.

2. Unutrasnjost miSic¢a podijeljena je pregradama u snopove miSi¢nih vlakana. Svaki
snop sadrzi od 12 do 150 vlakana koja su obavijena ovojnicom.

3. Svako vlakno sacinjava jednu miSi¢nu stranicu razliCite veli€ine i debljine ovisno o
funkciji miSic¢a (od 10 do 1000 mikrona u prosjeku, i od 1 mm do duZine cijelog miSi¢a)
(Kosinac, 2011).

FizioloSke osobine miSi¢a su: elektroprovodljivost, kontraktiinost — stezljivost i

elastiénost.

ey

.....

grupama, pa kada se jedan miSi¢ stegne, drugi se opusti. Razlikujemo tri faze stezanja
misica:

1. Latentna faza — vrijeme izmedu ziv€anog podrazaja i poCetka stezanja misica.

2. Faza stezanja — vremenski period unutar kojeg je miSi¢ stegnut, dakle krut.

3. Faza opustanja — vrijeme kada se miSi¢ vra¢a u pocetnu fazu, gubeci pritom krutost.
Kako bi miSi¢ zadrzao fazu stezanja, nuzno je da primi niz uzastopnih Ziv€anih
podrazaja koji imaju za zadatak sprijeciti preuranjeno opustanje.

Sréani_misi¢ spada u popre¢no-prugaste misice, ali ima osobitosti koje ga posebno
izdvajaju i nije pod utjecajem nase volje. Oko 40% tjelesne mase otpada na skeletnu

muskulaturu, a 5 -10% na glatku i sréanu muskulaturu.

.....

v oz

otvaraju i zatvaraju prirodne otvore (usta, o€i) te sudjeluju u stvaranju govora
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o miSi¢i u prednjem dijelu vrata - sudjeluju pri spustanju donje Celjusti i podizanju

v eye

uz ledne misice.

6.3. Misiéi trupa

ey
IV LN T R U T R TN P S < U P P Y N S S T 4]

e

pri disanju. OSit je glavni udisajni miSi¢ koji se pri kontrakciji spusta prema dolje,

povecéavajuci obujam prsnog kosa.

organa sudjeluju u pokretima trupa i zdjelice, stabiliziraju kraljeznicu, a u okviru tzv.
trbusne preSe omoguéuju vazne Zivotne funkcije (kasljanje, kihanje, disanje,
povracanje, mokrenje, praznjenje stolice, itd.).

parnih misi¢a) i duboku skupinu lednih misi¢a (obuhvaca veliku skupinu misi¢a koji idu

od zdjelice prema gore do vratne kraljeznice i lubanje). Duboki ledni miSi¢i imaju

-----
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MiSice gornjih udova dijelimo na miSice ramenog obruca, miSi¢e nadlaktice, miSice

podlaktice i miSice Sake.

erd

erd

I erd

I erd

I erd

4. Misici Sake

MisSici Sake dijele se u tri skupine: lateralna, srediSnja i medijalna.

1. Lateralna skupina miSi¢a Sake Cini uzvisinu ispod palca (tzv. tenar) koju Cine Cetiri
miSi¢a Sto pokrecu palac.

2. Medijalna skupina miSi¢a Sake €ini uzvisinu ispod malog prsta (tzv. hipotenar), a
¢ine ju Cetiri misi¢a sto pokre¢u mali prst.

3. Sredisnja skupina misi¢a Sake pregiba, primi¢e i odmice prste.

6.5. MiSi¢i donjih udova

bedrene kosti, a dijele se na unutradnju, vanjsku i zdjeli€notrohanteri¢nu skupinu
misSica.

ey

ey

ey

se kratki ispruzac prstiju i kratki ispruzac palca koji opruzaju prste i palac. Na tabanskoj
strani nalaze se tri skupine misi¢a: medijalna (vrSe pokrete palca), lateralna (vrse
pokrete malog prsta) i srediSnja skupina tabanskih misi¢a (pregibaju, primi¢u i razmicu

prste stopala).
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7. MOTORICKI RAZVOJ | MOTORICKE SPOSOBNOSTI DJECE

Pravilna, raznovrsna i svakodnevna motoricka aktivnost veoma je znacajna za
dijete, buduéi da stvara dobru osnovu za njegov cjelokupan rast i razvoj (Mili¢, 2014).
MotoriCki razvoj i razvoj motorickih sposobnosti su povezani. Dijete prolazi kroz tri faze
motori¢kog razvoja:
1. Faza refleksnih motorickih obrazaca
2. Elementarnih motorickih obrazaca
3. Temeljnih motorickih obrazaca
Dijete sa Sest godina moze imati stabilne i kvalitetno razvijene motori¢ke obrasce, pod
uvjetom da se s djetetom radilo na razvoju motorike.
MotoriCki razvoj od djetetovog rodenja do Seste godine Zivota moze se podijeliti u
nekoliko etapa:

1. Period od rodenja do tri mjeseca — dijete je poZeljno stavljati da leZi na prsima. Taj

polozaj vazan je za stabilizaciju glave, vrata i trupa. Dijete od tri mjeseca u tom polozaju
trebalo bi dnevno provesti 30 minuta.

Sa jednim mjesecom dijelovi tijela funkcioniraju nezavisno jedan od drugoga,
okretanjem glave u stranu, sa dva mjeseca dijete opiranjem o ruke, kratko podize grudi
(2-3cm) od podloge, sa 3 mjeseca dijete Cvrsto drzi glavu, pruza Sake i pokuSava se
okretati sa trbuha na leda (Mili¢, 2014). Kako bi se stimuliralo osjetilo vida, poZeljno je
djeci iznad kreveti¢a postaviti igracke razli€itih oblika i boja koje se okrecu. Za taktilne
i sluSne podrazaje djeci bi trebalo proizvoditi razliCite zvukove, te da dijete dotakne
razliCite predmete. Od najranije dobi treba sa djetetom ostvarivati $to vise bliski kontakt
s djetetovim tijelom. Preporuca se Sto viSe smijati, priCati i pjevati djetetu kako bi se
potaknuo razvoj svih osjetila.

2. Period od Cetiri do Sest mjeseci — jos uvijek dijete pustamo da provodi vrijeme lezedi

na prsima. Pri kraju razdoblja bitno je poticati dijete da puze po podu sa Sto viSe
zanimljivih predmeta. Dok je dijete na ledima, pozeljno mu je staviti igracke u blizinu
kako bi ih pokuSao dohvatiti i time vjezbao prevrtanje na bok. Preporuca se djetetu
davati loptice razli€itih veli€ina i boja kako bi ih bacao i kotrljao.

Motorika drzanja glave najizraZenija je u prvih Sest mjeseci.
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Slika 13. Razvoj motorike kod djece (lzvor:
http://zimzelenicvijet.blogspot.com/2018/02/motoricki-razvoj-i-igracke-za-bebe-1.html,
pristupljeno: 17.07.2020.)

3. Period od sedam do devet mjeseci — djetetu treba nastaviti postavljati igracke

naokolo. S djetetom se u tom razdoblju vazno igrati igra imitacije (zvukova, grimasa,
pokreta). Za vjezbu hvatanja i otpustanja djetetu dok u ruci ima jednu igracku, davati
mu drugu, trecu, Cetvrtu. Vaznost povezivanja slike i rijeCi Citanjem slikovnica.

U tom periodu motorni razvoj je na takvom nivou da dijete samo moze sjediti i poCinje
puzati prema predmetima koji ga zanimaju (Mili¢, 2014).

4. Period od 10 do 12 mjeseci — djetetu osigurati siguran i veliki prostor kako bi se

mogao kretati. Ponuditi mu igracke koje moze provlaciti. Namjestaj ili rekviziti ¢e djetetu
sluziti kao oslonac za stajanje i hodanje. Pozeljno je dijete poticati da se giba i pleSe,
slaze kocke, baca, kotrlja i odbija lopte razli€itih veli¢ina, mase i tvrdoce.

5. Period od 12 do 18 mjeseci — provoditi vrijeme $to viSe na otvorenom i hodati bosi

po razli¢itim podlogama. Igre u kojima je cilj hodati na razli€ite nacine (naprijed-nazad,
boc¢no, po niskom, po visokom). Dijete treba ohrabrivati da se penje po stepenicama,
ljulja na ljuljacki, Sara kredama razlicitih boja.

6. Period od 18 do 24 mjeseca — omogucavati djeci $to viSe da tréi. Treba provoditi

razliCite igre u kojima Ce se izmjenjivati tr€anje s promjenom smjera i brzina izvedbe,
igre u kojima Ce vjezbati jednonozne i sunozne skokove, skokove na jednoj nozi i obje
noge. Poticati penjanje, finu motoriku $ake crtanjem, rezanjem.

7. Period od dvije do Cetiri godine — nastaviti s usavrSavanjem motorickih znanja kroz

sve slozenije igre, koje se zasnivaju na vecoj brzini i agilnosti. Povezivanje i igra djeteta
s drugom djecom. UCiti i uvjezbavati nova temeljna motori¢ka znanja galopiranja,
galopiranja strance i naizmjeni¢nih jednonoznih poskoka. Takoder, nastaviti s
prakticiranjem temeljnih motorickih znanja kontrole i manipulacije predmetima s

postepenim povecanjem slozenosti zadataka (vodenje i hvatanje koSarkaske lopte,
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odbijanje loptice palicom, odbijanje lopte nogom). Opcenito, kod provedbe svih
temeljnih motori¢kih znanja treba voditi raCuna o tome da se postepeno povecéavaju
brzina i preciznost izvedbe (Krstulovi¢, 2018).

8. Period od Cetiri do Sest godina — kompleksnije igre u kojima se kombiniraju razna

motoricka znanja. U igre uvoditi brzo rjeSavanje i rjieSavanje problema u igri. Vise
prakticirati igre kroz suradnju, a ne natjecateljske igre, odnosno da se djeca igraju jedni
s drugima. Nakon navrSenih Sest godina Zivota dijete bi trebalo steci kvalitetne temelje
motorickih znanja i sposobnosti za poCetak bavljenja nekog odredenog sporta.

Senzomotorika je sposobnost djeteta da prije pojave govora rieSava neke probleme
pomocu aktivnosti u kojima na poseban nacin sudjeluju percepcija i motorika ruku. Tu

sposobnost Piaget naziva senzomotornom inteligencijom (Kosinac, 2011).

Na razvoj motori¢kih sposobnosti utje€u jednim dijelom genetski ¢imbenici, dok
egzogeni Cimbenici (igra, tjelesno vjezbanje i sportski trening) utje€u na drugi dio
razvoja motori¢kih sposobnosti. Motoricke sposobnosti, uvjetno se definiraju kao
latentne motoriCke strukture koje su odgovorne za beskonacan broj manifestnih
motorickih reakcija i mogu se izmjeriti i opisati (Findak, 2001).

Osnovne motoriCke sposobnosti su: snaga, koordinacija, brzina, fleksibilnost,
preciznost, ravnoteza, izdrzljivost.

1. Snaga

Snaga je sposobnost tijela da se svlada vlastita tezina, odnosno da se djeluje protiv
nje ili protiv savladavanja otpora. Razlikujemo statiCku i dinamic¢ku snagu. Stati¢ka
shaga je snaga koju jedan miSi¢ ostvaruje izdrzavanjem opterecenja ne mijenjajuci
polozaj tijela Sto duze.

2. Koordinacija

Koordinacija je sposobnost izvodenja slozenih motori¢kih struktura u prostoru i
vremenu. Ona je rezultat zajedni¢kog djelovanja ziv€anog sustava i skeletnih misi¢a
tijiekom odredenog procesa kretanja (Kosinac, 2011).

Koordinacija je definirana ovim €imbenicima: brzinom izvodenja kompleksne kinetic¢ke
strukture, brzinom ucenja kinetiCke strukture, reorganizacijom stereotipa kinetiCke
strukture, koordinacijom gibanja &itavog tijela, ruku, nogu (Dodig, 1998).

3. Brzina

Brzina je sposobnost organizma za izvodenjem brzog gibanja. Dijeli se na brzinu

reakcije, brzinu pojedinaénog pokreta, frekvenciju pokreta i brzinsku izdrzljivost.
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Brzina doseze svoj maksimum izmedu 20. i 22. godine. Na razvoj brzine ne moze se
znacajno utjecati, no moze se utjecati na specifi¢nu brzinu. Moguce je utjecati na opc¢u
brzinu, no do odredene granice.

4. Eleksibilnost

Fleksibilnost se postiZe istezanjem joS od najranije dobi. Fleksibilnost ili savitljivost je
sposobnost pokretanja u zglobovima, Sto je ujedno i pokazatelj elastiCnosti.
Fleksibilnost moramo poticati kod djece u ranoj i predskolskoj dobi, jer ona vec pocinje
opadati izmedu 12. i 14. godine Zivota iz fizioloSkih razloga. Fleksibilnost spada u
motoriCke sposobnosti koje se primjerenim vjezbanjem mogu bitno popraviti u svim
Zivotnim razdobljima (Krstulovié, 2018).

Fleksibilnost doprinosi razvoju tjelesnih sposobnosti, te se zbog toga smatra vaznom
tielesnom sposobnoséu. Cimbenici fleksibilnosti dijele se na unutarnje i vanjske.
Unutarnji ¢imbenici odnose na oblik zglobnih povrsina, sastav koStanog i hrskavi¢nog
tkiva. Vanjski ¢imbenici odnose se na mekane strukture.

5. Preciznost

Preciznost kod rane i predskolske djece treba razvijati kroz igre koje u zasnovane na
premjestaniju, slaganju, bacanjem predmeta koje pronadu u prirodi (kesteni, kamenciéi,
Siske).

Preciznost se dijeli na:

- preciznost gadanja (sposobnost da se izbaci projektil po krivulji u cilju da se pogodi
cilj)

- preciznost ciljanja (sposobnost da se pogodi cilj vodenjem npr. lopte do cilja).

6. Ravnoteza

Ravnoteza je sposobnost tijela da uspostavi i zadrzi ravnotezni polozaj sto dulje.
Ravnoteza se moze odrzavati, otvorenim i zatvorenim oCima, statickom ravnotezom
(odrzavanje ravnoteznog polozaja), dinamiCkom ravnotezom (uspostavljanje
ravnoteznog polozaja nakon nekog brzeg pokreta) i balansiranjem objektima (Sto je
povezano i pripada prostoru koordinacije).

7. lzdrzljivost

|zdrzljivost je psihomotoriCka sposobnost da se razvije snaga za dugotrajan rad
(Kosinac 2011). Za djecu mlade dobi testovi za procjenu izdrZljivosti mjere se na

tr€anju na 1,3 i 5 minuta ili plivanje na 3,5 ili 10 minuta.
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8. ZAKLJUCAK

ey

ruku dohvacéanjem i baratanjem predmetima, potiCe se pravilno drzanje tijela kako bi
se nepravilnosti ispravile na vrijeme.

Od velike vaznosti za kretanje djeteta nesumnjivo mjesto zauzima igra.

Igru mozemo definirati kao slobodnu izabranu (usvojenu) psihofiziCku djelatnost Ciji
sadrzaj i forme kretanja omoguéavaju samoizrazavanje djeteta i pruzaju mu
zadovoljstvo. Igra pridonosi psihickom i somatskom razvoju djeteta, razvoju
psihomotoriCkih sposobnosti, povecanju otpornosti organizma i u¢vrscivanju zdravlja
(Kosinac, 2011).

Lokomotorni sustav za kretanje vremenom se troSi. MiSi¢i Cine aktivni dio naSeg
sustava za pokretanje, no s vremenom polagano pocinju gubiti snagu. Kostur je
najCvrsci oslonac lokomotornog sustava i glavni oslonac nasega tijela. Oko trideset
pete godine Zivota koStana masa postupno se poc€inje smanijivati i u starosti je manja.
Taj proces nazivamo osteoporoza. Zglobovi imaju ulogu kontroliranja pokreta nasih
kostiju i sprje€avajuéi njihovo trljanje i drzeci ih zajedno. Kako bi usporili nepravilnosti
lokomotornog sustava potrebno je prije svega u organizam unositi pravilnu prehranu i
izabrati najprikladniju tjelesnu aktivnost. U starijoj dobi tjelesnu aktivnost bi trebalo i
dalje odrzavati, medutim u manje zahtjevnijem intenzitetu, odnosno baviti se mirnijim

aktivnostima kao Sto su hodanje, plivanje itd.
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SAZETAK

Lokomotorni sustav djece rane i predskolske dobi Cine kosti, miSici i zglobovi.
Kostur je zaduzen da pruza oslonac tijelu i omogucuje mu oblik, miSi¢i imaju ulogu
primicanja ili odmicanja pojedinih dijelova tijela, a zglobovi imaju ulogu da pruzZaju
gibljivost.

Dijete se krece vecinu dana, $to mu je uvelike vazno za njegov rast i razvoj. U
najranijoj dobi razvija se kostano-vezivni i Zziv€ano-miSi¢ni sustav. Za normalan rast i
razvoj djece rane i predskolske djece vaznu ulogu imaju odgoijitelji, koji sa djecom
provode vedinu vremena u vrtiCcu. Vazno je da nepravilnosti kao $to su nepravilno
drzanje tijela ili noSenje preteSkog tereta odgoijitelji uoCe na vrijeme kako bi se te

nepravilnosti izbjegle.

aye

SUMMARY

Early and preschool children's locomotor system consists of bones, muscles and joints.
The role of the skeleton is to provide support to the body and give it shape, muscles
have the role of moving certain body parts back and forth, while joints give flexibility.

Children move for the most of the day which is very important for their growth and
development. The osteoconnective and neuromuscular systems develop at the earliest
age. Preschool teachers play an important role in the growth and development of early
and preschool children because they spend most of the time with children in
kindergartens. It is important that preschool teachers notice on time irregularities such

as abnormal body posture or carrying heavy weights in order to avoid them.

Keywords: locomotor system, bones, muscles, joints, early and preschool children
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