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1. Uvod

Razvoj tehnologije nam je promijenio Zivot u potpunosti, koliko u pozitivnom smislu,
toliko i u negativnom. Vecéinu nasSeg slobodnog vremena provodimo sjedeéi za
racunalom, gledajuci u mobilne telefone te sve manje prakticiramo tjelesne aktivnosti.
Tjelesna aktivhost je jedna od osnovnih pa i najvaznijin ljudskih potreba za
funkcioniranje i odrZzavanje samog zdravlja (Sygit i sur., 2019). Manjak tjelesnih
aktivnosti kod starijih osoba izaziva mnogo nezaraznih bolesti, a kako kod starijih tako
se i sve ¢eS¢e nezarazne bolesti javljaju kod djece i mladih. Vrlo je vazno motivirati i
usmjeravati, a ponajprije educirati djecu zasto je tjelesno vjezbanje toliko bitno i kako
djeluje na sveukupno zdravlje. U edukacije je potrebno ukljuciti roditelje i ucitelje.
Tjelesna aktivnost je bitan ¢imbenik zdravog organizma, zdravog fizikog i psihi¢kog

zdravlja, a i prijeko potrebna u modernom dobu, odnosno sjedilackom nacinu Zivota.

Kako motivirati djecu i mlade na bavljenje tjelesnom aktivnosti, kako prepoznati
neke znakove nezaraznih bolesti te kako ih sprijeciti, na Sto ucitelji i roditelji trebaju
obratiti paznju kada govorimo o tehnologiji te kako mogu rijeSiti problem nedovoljne

tjelesne aktivnosti, poblize ¢e se opisati u ovom diplomskom radu.



2. Dosadasnja istrazivanja

2.1.0dnos djece prema tjelesnim aktivhostima i slobodno vrijeme

Zivimo u 21. stoljeéu gdje tehnologija ima veliku ulogu u nasim Zivotima. Promijenio
se nacin rada, nacin ponas$anja i opc¢enito nacin zivljenja. Ljudi su svakim danom sve
viSe okupirani zadacima na poslu i u Skoli te nemaju previSe vremena za aktivnosti u
svoje slobodno vrijeme (Lewthwaite i sur., 2018). Vecina ucenika, studenata pa sve
vise i odraslih, svoje slobodno vrijeme provedu odmarajuéi ispred televizije, za
racunalom ili mobitelom te nisu dovoljno upoznati sa posljedicama takvog Zivota.

U proSlosti su djeca i mladi ljudi svoje slobodno vrijeme provodili izvan kuce, radeci
lakse fiziCke poslove, pomaZzudi u polju ili vrtu, u ku¢anskim poslovima i sli¢no. Znatno
su vide bili u pokretu nego Sto su to danas. Tjelesne aktivnosti bile su dio
svakodnevnog Zivota te nisu predstavljale nesto teSko, dosadno i naporno, dok danas
vecina djece svoje slobodno vrijeme provodi unutar ku¢e pa se tako i razina tjelesne
aktivnosti generalno smanijila. Kako bi u€enicima i mladima pokazali da je tjelesna
aktivnost vrlo bitna trebali bi promijeniti pristup predstavljanja iste te uzeti u obzir i
njihove interese.

Istrazivanje koje je provela lliSin (1990) pokazalo je kako omladina Hrvatske
provodi 60,9% vremena slusajuéi pop i rock glazbu, 52,8% njih slobodno vrijeme
provode u kinu ili na izletima i Setnjama (39,5%), dok odlasci u kafice i disco — klubove
zauzimaju Cetvrto i peto mjesto na ljestvici sa 37,9% i 35,5%. Samo 19,8% sudionika
govori da svoje slobodno vrijeme provode spavajuéi. Prema istraZivanju mozemo
zakljuciti da su se mladi viSe socijalizirali i druzili izvan kuce, provodili vrijeme u prirodi,
dok tehnologija nije bila toliko zastupljena. Televizija nije bila pristupa¢na svima pa se
tako ¢eSce odlazilo na predstave i u kina nego danas.

U provedenom istrazivanju (Ilisin, 2000) u kojem je sudjelovalo 2000 ispitanika,
zaklju€eno je da 70,9% mladih svakodnevno gleda televiziju, a da se tek njih 16,2%
aktivno bavi sportom. Mozemo zakljuciti da se odnos prema tjelesnim aktivnostima
davno promijenio. Nije teSko primijetiti da od 80tih godina do 2000tih imamo veliku
razliku u nacinu zZivota mladih, §to zbog pojave tehnologije, $to zbog drugacijih interesa
i drugacijeg nacina Zivota. Tjelesna aktivnost viSe nije predstavljala veliku ulogu u

Zivotima mladih pojavom tehnologije.



U sli€nom istrazivanju provedenom od strane Bouillet i sur. (2008) rezultati 313
studenata pokazuju da puno studenta slobodno vrijeme provede druzeéi se sa
prijateljima, u izlascima te da im je vrlo bitan dobar provod, no ipak vecina njih smatra
da je idealno provedeno slobodno vrijeme, vrijeme izlezavanja i spavanja. Sport i
sportske aktivnosti ne ulaze u njihov pojam zabave te sve manje preferiraju fiziCke

aktivnosti.

Nadalje, istrazivanje Znidarec - Cuckovié i Ohnjec (2014) temeljlo se na
pronalazenje osobnih stavova djece i mladih §to se ti€e samih generacijskih problema
i njihovih rjeSenja. Istrazeni su interesi djece i njihovi odabiri aktivnosti. Ispitanici su
bila djeca i mladi od 10 do 18 godina. Rezultati su pokazali da djeca u primarnom
obrazovanju preferiraju prvenstveno igranje igara, druZenje i upoznavanje novih
prijatelja, no ve¢ od drugog razreda osnovne Skole preferiraju druzenje putem
drustvenih mreza, interneta, raCunalnih igrica te na taj nacin stvarati svoje ,moderno*
drustvo. Sport im viSe nije izvor zabave vec ga je zamijenila tehnologija i aplikacije.
Takoder, Znidarec - Cugkovi¢ i Ohnjec u svom istraZivanju spominju da veéina djece

preferiraju sport samo ako ¢e u buduénosti imati financijske koristi istog.

Tablica 1. Interesi u€enika primarnog obrazovanja prema vaznosti (najbitniji na prvom

mjestu) (Znidarec - Cugkovi¢ i Ohnjec, 2014)

PS1 PS2 PS3 PS4
Play and fun Friendship Entertainment/socializing Facebook
School Facebook Games Friendship
Meeting new friends Food Sport Meeting new friends
Sport Games/playstation School School
: , Internet .
Working on oneself Mobile phones/music (Facebook. Skype, games) Popularity
Singing and playing
Popularity Their own look instruments Twitter
Health School Games

|z istraZivanja se moze zakljuciti kako interesi uCenika osnovnih Skola koji su
promatrani kroz kinezioloSke aktivnosti, pokazuju da pokret dobiva svoju vlastitu
dimenziju koja je odvojena od konteksta igre i zabave, no da uvelike mogu pomodi

planirani i programirani tjelesni sadrzaji (Znidarec — Cuckovié i Ohnjec, 2014).




Svjetska zdravstvena organizacija smatra da djeca nisu dovoljno upuéena Sto
pojam tjelesne aktivnosti obuhvaéa. Tjelesna aktivhost nije samo sport vec i
svakodnevni pokreti koji ukljuuju ku¢anske poslove, rekreaciju kao hodanje i sli¢no.
Danas je iznimno bitno pomoci djeci planirati njihovo slobodno vrijeme i usmjeravati ih
na bavljenje tjelesnim aktivnostima. Kroz svoje se slobodne aktivnosti i slobodno
vrijeme djeca socijaliziraju i sazrijevaju te izgraduju svoju osobnost pa je vazno da ih
se usmijeri na pravi put i da odaberu aktivnosti koje ¢e im sluziti u buducnosti, ne
financijski ve¢ zdravstveno. Kada govorimo o usmjeravanju, vazno je reci da aktivnosti
u slobodno vrijeme ne trebaju biti nadmetnute i djecu ne treba prisiljavati na nesto sto

ne Zele jer na taj nacin dolazi do nepozeljnog, delikventnog ponasanja.

Kako djeca odrastaju, mijenjanju se i njihovi interesi. ,IstraZivanje o zdravstvenom
pona$anju ucenika“ je medunarodno istrazivanje koje se provodi kroz vise od 40
zemalja svake 4 godine. Hrvatski zavod za javno zdravstvo je 2018. godine proveo
istraZzivanje u Hrvatskoj te je u€enicima koji su sudjelovali u istrazivanju postavljeno
sliedece pitanje:

,U proteklih 7 dana, koliko si dana bio/la tjelesno aktivan/na ukupno najmanje 1 sat (60
minuta) dnevno? Tjelesna aktivnost je svaka aktivnost koja ti ubrzava sréani rad i zbog
koje na neko vrijeme ostaje$ bez daha. To mogu biti baviljenje Sportom, druge skolske
aktivnosti, igra s prijateljima ili hodanje do Skole. Npr: trcanje, brzo hodanje, rolanje,
vozZnja bicikla, plesanje, voznja skateboarda, plivanje, nogomet, kosarka, odbojka,

hokej i dr." (odgovor: “0 — 7 dana®).”



Tablica 2. Opadanje svakodnevnog bavljenja tjelesnom aktivno$¢éu ucenika kroz

odrastanje (Hrvatski zavod za javno zdravstvo, 2020)

%
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Prikazani rezultati su rezultati uCenika i uCenica koji se svakodnevno bave
tielesnom aktivnoSc¢u. Za oba spola je razina tjelesne aktivnosti u opadanju s obzirom
na dob. Kod u€enika u dobi od 11 godina zabiljeZeno je da se njih 30,9% bavi tjelesnom
aktivnoSc¢u, dok se ve¢ sa 13 godina biljeZi pad na 27,5%, a u 15. godini Zivota
tielesnom aktivnosti bavi se njih 21,4%. Kod u€enica u dobi od 11 godina zabiljezen je
pad s 25,1% na 21,6% kad napune 13 godina, a sa 15 godina se tek njih 13% bavi
tielesnom aktivnoscu.

Ulaskom u pubertet kod djece se mijenja nacin razmisljanja i ponasanja te oni sami
poku$avaju shvatiti Sto ih zanima i Sto Zele raditi u Zivotu. To je vrlo bitan proces koji vodi ka
odrastanju, a danas se javlja ranije nego prije. Prema dobivenim rezultatima spomenutog
istraZivanja moze se zakljuciti da u€enici gube motivaciju za tjelesnom aktivnosti te ih je
potrebno motivirati, poticati i ukljucivati na razliite sportske aktivnosti tijekom odrastanja
kako bi sami uodili vaznost i svrhu istih, pa tako i pronasli nesto $to im se svida.

Nadalje, iste te sportske aktivnosti trebale bi konkurirati samoj tehnologiji kako bi se
djeca zainteresirala za sport te ga zavoljela. U protivnom moze doéi do velikih
zdravstvenih problema na koje je, nakon dugoro€nog vremena, vrlo teSko utjecati i

vratiti u normalno stanje.
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Usporedujuci motoriku djece koja se bave sportom u slobodno vrijeme i motoriku djece
koja se ne bave sportom u slobodno vrijeme, vrlo se jasno moZze vidjeti razlika u

rezultatima motori¢kih testova.

,Motoricke sposobnosti uvjetno se definiraju kao latentne motoriCke strukture
koje su odgovorne za beskonalan broj manifestnih motorickih reakcija i mogu se

izmjeriti i opisati.“ (Findak, 1995).

IstraZivanje kojeg su proveli Badri¢, Sporis i Kristicevic¢ (2015) imalo je za cilj utvrditi
razlike izmedu motori¢kih sposobnostima u€enika prema razini tjelesne aktivnosti u
njihovo slobodno vrijeme. Ispitali su 434 djeCaka od 5. do 8. razreda osnovne $kole.
Proveli su ga tako da su izmjerili 15 mjera motori¢kih sposobnosti te dvije mjere
morfoloskih karakteristika.

»,Za procjenu brzine jednostavnih pokreta koristeni su: taping rukom, taping nogom,
taping nogama o zid. Za procjenu eksplozivne snage koristeni su: skok u dalj s mjesta,
bacanje medicinke iz leZanja na ledima, sprint iz visokog starta na 20m. Za procjenu
repetitivne snage: podizanje trupa, podizanje trupa leda, Cucnjevi. Za procjenu
koordinacije: poligon natraske, koraci u stranu, slalom ftréanje. Za procjenu
fleksibilnosti: pretklon raznozno, pretklon na klupici, potisak ruke iza leda prema gore
po jarbolu. Postupak mjerenja za svaki test ponovi se tri puta, osim testova repetitivne
snage. Testovi repetitivne snage izmjereni su samo jedanput® (Badri¢ i sur., 2015).
Pomoc¢u ankete procijenjeno je vrijeme provedbe tjelesnih aktivnosti u njihovo
slobodno vrijeme. Rezultati koje su dobili pokazuju da ucenici koji se bave dodatnim
tjelesnim aktivnostima imaju bolje rezultate u motoriCkim sposobnostima od onih koji
se ne bave. Takoder, utvrdili su da ucenici koji se ne bave nikakvim tjelesnim

aktivnostima imaju povecéanu tjelesnu tezinu i slabo razvijene motori¢ke sposobnosti.

Sli¢no istrazivanje Blaskovi¢ i suradnika (1993) bilo je provedeno kod djeCaka s
ciliem utvrdivanja razlika izmedu bazi¢nih motorickih sposobnosti onih koji su pohadali
nastavu tjelesnog odgoja te onih koji su uz pohadanje nastave tjelesnog odgoja
trenirali i koSarku u sklopu koSarkaskih Skola. Sposobnosti su testirane s devet
standardnih testova na po¢etku Skolske godine i nakon Sest mjeseci.

Rezultati su pokazali poboljSanje u bazi¢nim motoriCkim sposobnostima u obje grupe

tijekom Sest mjeseci, no grupa koja je trenirala dodatno koSarku je postigla bolje
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rezultate u vecini testova. PoboljSanje se najviSe primjeéuje u testovima koordinacije i

frekvencije pokreta.

|z ovih istraZivanja moZemo zaklju€iti kako je tjelesna aktivnost vazna za normalno
funkcioniranje organizma te lakSu pokretljivost u buduc¢nosti sa manje zdravstvenih
problema. To je dokazano i istraZivanjima iz 90tih godina pa i onim u novije vrijeme.
Najprije bi roditelji, a zatim i ucitelji trebali njihove interese pratiti te u skladu s njima
planirati njihovo slobodno vrijeme te ih poticati na tjelesnu aktivnost. Veéina djece Zeli
svoje slobodno vrijeme provesti igrajuci igrice i razgovarajuci putem aplikacija i
drustvenih mreza, $to nije nuzno loSe ako se to radi umjereno. Potrebno je ostaviti
prostora za tjelesne aktivnosti i boravak na otvorenom kako bi se djeca mogla razviti u
fiziCki i psihi¢ki zdrave osobe. Bitno je educirati djecu zasto je dobro baviti se sportom,

boraviti na zraku te koje benefite to pridonosi naSem zdravlju.
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2.2.Sedentarni nac¢in zivota

Od pojave tehnologije do danas Zivot nam se pojednostavio pa se svakodnevno
sve manje umaramo i kreCemo jer nam je vecina stvari nadohvat ruke. Zavladao je
uglavnom sedentarni nacin zivota, a zbog ovih promjena na$ organizam uvelike pati.
Tjelesna aktivhost je jedna od osnovnih pa i najvaznijin ljudskih potreba za
funkcioniranje i odrzavanje samog zdravlja (Sygqit i sur., 2019). Vazna je za normalan
rast i razvoj jer sprieCava pojavu mnogih bolesti, odrzava motori¢ke i funkcionalne
sposobnosti te odgada sam proces starenja (Lee i Skerrett 2001; Prochaska i sur.,
2001).

Prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji, u svijetu godiSnje umre 2 milijuna ljudi od
nedovoljnog kretanja. U Hrvatskoj je situacija slozenija jer rezultati govore da oko 83%
ljudi nije dovoljno tjelesno aktivno (Bartoluci i sur., 2008).

Ranije je spomenuto da su se proSlosti ljudi mnogo vise kretali, boravili u prirodi, radeci
na polju i slicno, a manje vremena su provodili sjedeci. Opcenito su bili aktivniji (Ng i
Popkin, 2012). Sedentarni nacin Zivota, uz nepravilnu prehranu, smatra se neovisnim
Cimbenikom rizika za pojavu kroni¢nih nezaraznih bolesti poput Secerne bolesti,
pretilosti i kardiovaskularnih bolesti te direktno utjie¢e na smrtnost (Skovran, 2020).
Osim spomenutih bolesti javlja se i gubitak snage, gubitak misiéne mase, bol u ledima

te glavobolje.

Istrazivanje koje su proveli JuriSi¢ i sur. (2019) ima za cilj upozoriti na uCestalost
sjedilackog pona$anja, odnosno na pojavu glavobolje kod u€enika zbog takvog nacina
Zivota i nedostatka kretanja.

Ispitano je 5741 ucenika (49,8% Z, 50,2% M) 5. i 7. razreda osnovne $kole te 1.
razreda srednje Skole (11, 13 i 15 godina). Dobili su rezultate da je svakodnevno
tielesno aktivno 25,3% ispitanika te da do dva sata dnevno svoje slobodno vrijeme uz
ekrane provodi 23,9% ispitanika. Zaklju€nim rezultatima utvrdili su da ucenici koji su
viSe aktivniji u tjelesnim aktivnostima imaju manju pojavu glavobolja od ucenika koji
vise vremena provode na ra¢unalu ili mobitelu.

Osim glavobolja, kod ucenika se javlja i nepravilno drZzanje uzrokovano ucestalim
sjedenjem u Skoli ili za racunalom, no i debljina dovodi do pogrbljenosti, odnosno

skolioze.
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U istrazivanju koje su proveli Kosinac i Banovi¢ (2008) utvrdena je ucCestalost
nepravilnog drzanja kod djece u dobi od 5 do 10 godina. U radu su takoder spomenute
metode prevencije i zna€aj ranog otkrivanja skolioze. U ispitivanju je sudjelovalo 150
ucenika i 155 ucenica osnovnih Skola u Splitu, u dobi od 6,5 do 8,5 godina.
Istrazivanje je pokazalo da je nepravilno drzanje Cesta pojava kod djece u dobi od 5
do 10 godina, no takoder je utvrdeno da se dje€aci znatno razlikuju od djevojcica u
fiziCkom smislu pa je u istraZivanju na osnovu prosjecnih vrijednosti zaklju¢eno da su
ucenice postigle bolje rezultate te da se kod uenika moze ocekivati veca vjerojatnost
pojave nepravilnog drzanja u odnosu na ucenice. Najvece razlike su bile u godinama
Zivota, statusu stopala, asimetriji lopatica i ramena, kukova, prsa.

U radu su spomenute vjezbe za prevenciju nepravilnog drZanja i viezbe za jacanje
kralje$nice ali i kako sprijeCiti spomenuti problem. Paus$i¢ (2007) tvrdi kako 51,58%
djece u prvom razredu osnovne $kole ima problema s pravilnim drZzanjem. Taj problem
s godinama raste. Djecu od rane dobi trebamo nauciti kako pravilno sjediti, da je bitno
svakodnevno vjezbati, istezati kraljeZnicu i noge i sl. Plivanje i hodanje su najbolji

nacin da sprijeCimo nezZeljeno nepravilno drZzanje.

Sistematskim pregledima u osnovnim Skolama se utvrduju dijagnoze koje mogu
voditi do problema u kasnijoj dobi ako se ne sprijeCe na vrijeme. IstraZivanje koje je
objavljeno 2009. godine u Hrvatskom ¢asopisu za javno zdravstvo pod nazivom
JAnaliza naj¢escih dijagnoza sistematskih pregleda djece petih i osmih razreda
Bjelovarsko-bilogorske Zupanije“ prikazuje najceSce dijagnoze kod djece u osnovnim
Skolama na tom podrudju. Ispitali su se ucenici petih (508) i osmih (486) razreda
osnovne Skole, njih ukupno 994.
~oistematski pregled obuhvaca mjerenje tjelesne tezine i visine, odredivanje ostrine
vida, pregled kraljeznice i stopala, pregled Stitne Zlijezda, usne Supljine sa zubima,

pregled srca i pluca i sl.“ (Puhari¢ i sur., 2009)
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Tablica 3. Rezultati istrazivanja naj¢esc¢ih dijagnoza sistematskog pregleda kod

uc€enika (Puhari¢ i sur., 2009)

Prekomjerno uhranjeni i debeli | 242 (24,35%)
Pothranjen: 29 (2.92%)
Refraktorne anomalije 172 (17.30%)
Spustena stopala 276 (27.77%)
Nepravilna drzanja 54 (5,43%)
Skolioza 33 (3.32%)
Kariozno zubalo 46 (4.63%)
Sum srca 44 (4.43%)
UKUPNO 994 uéenika

Rezultati pokazuju da je 24,35% ispitanih uCenika pretilo, odnosno da ima
problema sa tjelesnim tezinom, pothranjeno je njih vrlo malo pa postotak iznosi 2,92%.
Refraktorne anomalije kao $to je lo$ vid, su zastupljene kod 172 uc€enika, odnosno
17,30%. Spustena stopala su najveci problem kod u€enika u ovom istrazivanju te taj
problem ima €ak njih 276 (27,77%), dok se nepravilno drzanje javlja kod njih 54
(5,43%). Karijes se pojavljuje kod 46 uCenika, dok se Sum srca oc€itao kod njih 44.
Ispitanici navode da nije utvrdeno da su rezultati povezani s manjkom fizi¢ke aktivnosti,
loSe prehrane i neredovitih obroka ili pak zbog samog sedentarnog nacina zivota, no
svakako mozZemo zakljuciti da je i to rezultiralo dobivenim podacima. Cilj je ukazati na
problem te ostvariti kontakt sa roditeljima kako bi sudjelovali u poboljSanju djetetova

zdravlja te sprijeCili probleme u kasnijoj Zivotnoj dobi.

To su samo neki zdravstveni problemi koji se javljaju kod djece, na prvi pogled
mozda bezazleni, no ako ih zanemarimo, u kasnijoj dobi mogu stvoriti veliki problem.
Bitno je naglasiti vaznost tjelesne aktivnosti kod djece te zasto je bitna za rast i razvoj,
educirati roditelje kako bi im mogli prenijeti to znanje od malih nogu. Tako ¢e djeca
lakSe zadrzati i usvojiti preneseno znanje tijekom odrastanja i lakSe stvoriti rutinu
bavljenja tjelesnim aktivnostima, pogotovo ako im roditelji budu pravi primjer. Vecini
mladih danas tjelesna aktivnost ne predstavlja zabavu, no na pravilan nacin i dobru

motivaciju, to se moze promijeniti. Zato je potrebno da svi sudionici odgojno —
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obrazovnog procesa, kao i roditelji, shvate vaznost istih te da djeci pruzaju dobar

primjer i programe za povecanje tjelesne aktivnosti.
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2.2.1. Pretilost

Jos jedan veliki problem od pojave tehnologije i sedentarnog nacina zivota u svijetu,
uz nedovoljnu tjelesnu aktivnost, jest pretilost. Mnoga istraZivanja pokazuju negativan
trend povecanja pretilosti ve¢ od rane dje€je dobi (Wang i sur., 2002; Chinn i sur.,
2001; Ogden i sur., 2002; Krebs i sur.,, 2003). Prema Svjetskoj zdravstvenoj
organizaciji prekomjerna tjelesna tezina i pretilost definiraju se kao abnomalno ili
prekomjerno nakupljanje masnoce koje predstavlja rizik za zdravlje. Tvrde da je broj
narastao do razmjera epidemije, a vise od 4 milijuna ljudi umire svake godine zbog
prekomjerne tjelesne tezine ili pretilosti.

Pretilost je jedan od glavnih uzro€nika pojave dijabetesa tipa 2 kod djece (Wang i
sur., 2002), a uvelike i povecava pojavu vece koli€ine kolesterola u krvi i poviSenog
krvnog tlaka (Westcott, 2006). Prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji za Secernu
bolest, odnosno dijabetes, redovita Setnja u trajanju od 30 minuta dnevno moze
smanijiti rizik za 35-40%.

Rezultati istraZivanja koje je provedeno 2015./2016. godine u Hrvatskoj pokazuju
da 35% djece u dobi od 8 do 9 godina ima prekomjernu tjelesnu tezinu. Zbog tih je
rezultata Hrvatska zauzela mjesto medu prvih pet europskih zemalja s tim problemom.
Ukupno 31% djevojcica i 39% dje€aka u Republici Hrvatskoj ima prekomjernu tjelesnu
teZinu. Svjetska zdravstvena organizacija utvrdila je da se od 1975. do 2016. godine
povecao broj stanovnika koji imaju problema sa prekomjernom tjelesnom tezZinom,
odnosno da se broj pretile djece i adolescenata u dobi od 5 do 19 godina povecao s
4% na 18% na globalnoj razini.

Posljednjih godina, se zbog sedentarnog nacina Zivota, globalna prehrana
promijenila, a isto je tako doslo do smanjenja tjelesne aktivnosti zbog posla koji se sve
CesSce radi putem racunala ili u Skoli gdje u€enici imaju sve viSe nastavnih sati i vise
sjede ali i zbog prijevoza kojeg svakodnevno sve viSe koristimo i koji nam je sve
pristupacniji. Zbog tih €injenica Svjetska zdravstvena organizacija smatra da ¢e do
2025. godine 50% stanovnistva imati problem sa prekomjernom tezinom.

Poznato je da se tjelesna tezina mozZe kontrolirati pa se tako i pretilost moze
sprijeciti, no treba biti informiran o posljedicama i krenuti na vrijeme kako ne bi doslo

do komplikacija, kardiovaskularnih bolesti pa ¢ak i smrti.
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Hrvatski zavod za javno zdravstvo (2021) objavio je rezultate istrazivanja
,Europska inicijativa za pracenje debljine u djece” u Hrvatskoj 2018./2019. godine
(CroCOSI). Ministar zdravstva je istaknuo da je ministarstvo prepoznalo problem
debljine te da je zapocelo izradu plana za prevenciju debljine. Sudjelovanje u ovom
istrazivanju omogucuje pracenje hrvatskih osmogodidnjaka prema statusu
uhranjenosti u odnosu na ostatak njihovih vrSnjaka diljiem Europe (Milanovi¢, 2021).
Rezultati istraZivanja koji su dobiveni 2018./2019. pokazuju da 35% djece u dobi od 8
do 9 godina u Hrvatskoj ima prekomjernu tjelesnu tezinu te da je problem debljine vedi
kod dje€aka nego kod djevoj€ica (Milanovi¢, 2021).

Autorica je naglasila da — ,,ovi rezultati, u usporedbi s rezultatima prvog kruga CroCOS/
istraZivanja 2015./2016. u kojem je zabiljeZena prevalencija prekomjerne tjelesne
mase i debljine u djece iste dobi od 34,9%, Salju dvije poruke. S jedne strane, s gledista
cilia zaustaviljanja porasta debljine u djece do 2025. godine, Cinjenica da u
trogodisnjem razdoblju nije zabiljezen znacCajan porast debljine u djece je pozeljna i
doprinosi ostvarenju ovog globalnog ciljia SZ0-a (20). S druge strane, Cinjenica da
svako trece dijete ima problem prekomjerne tjelesne mase ili debljine predstavija velik
Javnozdravstveni izazov. Prije svega, svako trece dijete u dobi od 8,0 do 8,9 godina
ima povecan rizik da u odrasloj dobi takoder ima problem prekomjerne tielesne mase
i debljine, sto posljedi¢no znadi veci rizik oboljenja od KNB te time ocCekivani teret za
zdravstveni sustav, Sto za sobom povilaci i financijske troskove ali i gubitke u ljudskom
kapitalu®.

Gledajuéi rezultate po regijama, najmanji problem debljine zabiljezen je u Gradu
Zagrebu (29,7%), a u Jadranskoj i Kontinentalnoj regiji nesto vise (30,9% i 30,0%).
Ukupno gledajuci, najmaniji problem jest u ve¢im gradovima (32,0%), a poveéava se
smanjenjem urbanizacije, pa u ruralnim podrucjima iznosi 38,9%. Milanovi¢ (2021)
tvrdi da to ukazuje da bi se u ruralnim podrucjima, koja su udaljena od zdravstvenih i
odgojno — obrazovnih ustanova, trebalo organizirati i provoditi vise programa za

prevenciju debljine.
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Tablica 4. Rezultati tjelesne mase djece u odredenim regijama (Hrvatski zavod za

javno zdravstvo, 2021)

Mrsavost
Kontinentalna regija
Ielcd
Ukupno 14
Jadranska regija
Ieca
Ukupno 7
Grad Zagreb
Ielcda
Ukupno 7
Ukupno
Djecaci 6
Djevojcice 2
Ukupno 28

%

13

13

10

04

1,6

1,0

Normalna %
tjelesna masa
813 61,0
&N 64,3
520 694
832 60,8
922 67,3
1754 64,1

Prekomjerna
tjelesna masa

298

134

"

295

278

573

%  Debljina
224 207
20,6 92
188 84
15 236
20,3 147
209 383

%  Ukupno
15,6 1332
14,2 654
o0 752
172 1369
10,7 1369
14,0 2738

Takoder, ispitano je na koji nacin djeca dolaze u Skolu, bilo autom, biciklom ili

drugim prijevoznim sredstvom ili pjeSacenjem. Rezultati govore kako svako trece dijete

u Skolu doveze roditelj ili dode gradskim prijevozom (autobus), svako Cetvrto dijete

kombinira dolazak u Skolu biciklom s motoriziranim vozilom ili pjeSa¢enjem, dok njih
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43,3%, odnosno svako drugo dijete u Skolu dolazi pjeske.

Tablica 5. Prikaz nacCina prijevoza djeteta do Skole (Hrvatski zavod za javno zdravstvo,
2021)

Prijevozdo Pjeske/voinja Motorizirana Kombinacija hodanja, voZnje biciklom i L
Skole biciklom vozila prijevoza motoriziranim vozilom P
Ukupno 1151 434 826 311 677 25,5 2654

Ovisno o udaljenosti Skole od mjesta stanovanja, ucenici koriste razliit prijevoz i
nacin dolaska u Skolu. Potrebno je uzeti u obzir da djeca koja stanuju blize Skoli
uglavhom dolaze pjeske ili biciklom od onih koji ne Zive u blizini. Bitno je i nuzno
dozvoliti djetetu koje je u moguénosti dolaziti pjesSke ili biciklom da to i primjenjuje u
svakodnevici kako bi stvorilo naviku kretanja i zavoljelo rekreaciju, narocCito ako dijete

ima problema s prekomjernom tezinom.
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2.2.2. Kardiovaskularne bolesti

Prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji, kardiovaskularne bolesti su najveci
uzrok smrti na globalnoj razini. Svake godine od kardiovaskularnih bolesti umire 17,9
milijuna ljudi (WHO). Svjetska zdravstvena organizacija kardiovaskularne bolesti
definira kao skupinu poremecaja srca i krvnih Zila, a pokazatelji mogu biti povi$eni krvni
tlak, prekomjerna tezina, glukoza i pretilost. Ako se problem otkrije na vrijeme, moze
se lijeciti te tako sprijeciti prerana smrt.

Svjetska zdravstvena organizacija u Cimbenike rizika za kardiovaskularne bolesti
ukljuCuje sljedecCe: upotrebu duhana, nezdravu prehranu, upotrebu alkohola i
neadekvatnu tjelesnu aktivnost te fizioloSke Cimbenike koji uklju€uju poviseni krvni tlak,
povideni kolesterol u krvi i poviSeni Secer ili glukozu u krvi. Danas sve viSe mladih sve
ranije poc€inje konzumirati alkohol i duhanske proizvode pa se tako s time povecava taj

rizik.

Istrazivanje koje je su proveli JureSa i suradnici (2010) je ispitalo Cimbenike rizika
kardiovaskularnih bolesti kod mladezi. Ispitanici su bili uenici prvog i osmog razreda
osnovne $kole te tre¢eg razreda srednje Skole. Ispitanici su utvrdili njihove Zivotne
navike, obiteljske rizike od kardiovaskularnih bolesti te proveli antropometrijska
mjerenja. Sudjelovalo je 2 869 u€enika, 960 u€enika prvih razreda i 965 osmih razreda
te 944 ucenika tre¢eg razreda srednje Skole.

Rezultati su prikazali da se ¢imbenici rizika povecavaju s dobi. 24% mladica iz srednje
Skole svakodnevno konzumira cigarete, dok je kod djevojaka nesto veéi broj 28,5%.
Indeks tjelesne mase veci od 30kg/m2 ima 4,2% mladi¢a i 1,3% djevojaka.

Takoder, mjerio se i sistoli¢ki krvni tlak jednak ili visi od 130 mmHg i/ili dijastoliCki
jednak ili viSi od 85 mmHg te rezultati mjerenja govore da poviseni krvni tlak ima 35,9%
mladi¢a i 13,8% djevojaka u srednjoj Skoli. Svi podaci ukazuju na rizik od pojave
kardiovaskularnih bolesti.

Navedeni podaci se mogu iS€itati i prepoznati sistematskim pregledima vec u ranijoj
Skolskoj dobi. Roditelji su odgovorni za prevenciju te bi trebali obratiti paznju na
prehranu, povecati tjelesne aktivnosti djece te pratiti ako djeca konzumiraju duhan ili

druge Stetne proizvode kako bi smanijili rizik od bolesti.
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Sljedece istraZivanje koje je provedeno u svrhu otkrivanja kardiovaskularnih
Cimbenika u djec¢joj dobi kod pretile djece ukazalo je na zabrinjavajuée rezultate.
Rakocevi¢, L. i Rakocevi¢, V. (2016) ispitali su djecu u dobi od 7 do 16 godina, u
razdoblju od 2011. do 2015. te su dobili sliedece rezultate: od 173 ispitane djece s
povidenim indeksom tjelesne mase, njih 119 (68,8%) je imalo prekomjernu tjelesnu
teZinu. Njih 50 (28,9%) je imalo 1. stupanj pretilosti i Cetvero djece (2,3%) 2. stupan;j
pretilosti. PoviSen krvni tlak imalo je njih 35,2%, zatim poviSene vrijednosti kolesterola
9,8% ispitane djece.

ZakljuCak je da je zastupljenost Cimbenika rizika za kardiovaskularne bolesti kod pretile
djece vrlo visoka. IstrazivaCi smatraju da je u ovakvoj situaciji potrebno izmijeniti
sadasniji nacin procjene uhranjenosti djece kod sistematskih pregleda, te da bi trebalo
registrirati i pratiti djecu sa prekomjernom tjelesnom tezinom i izrazenom pretilosti.
Djecu treba informirati da pretilost nije nesto ¢ega se treba sramiti te da se moze

promijeniti odredenim nacinom Zivota i adekvatnom tjelesnom aktivnoScu.

Nadalje, sliedeéem istrazivanju (Saki¢ i sur., 2019) bio je takoder cilj utvrditi u kojoj
mjeri su prisutni ¢imbenici rizika kod djece te prepoznaju li ih roditelji. Prema
dosadasnjim istrazivanjima problem pretilosti se utvrduje ve¢ od pete godine Zivota, a
metoda kojom se utvrduje pretilost obuhvaca omjer opsega struka i visine. Naziva se
WHIR kriterij te grani¢na vrijednost za djevojCice iznosi = 0,459, a za djeCake = 0,473
(Saki¢ i sur. 2019). Autori su ovim istraZivanjem obuhvatili 1418-ero djece (730
djeCaka, 688 djevojcica) u dobi od 5 do 15 godina.

Prema spomenutom kriteriju rezultati pokazuju da 21,4% djeCaka i 25,1% djevoj€ica
ima povecani rizik od kardiovaskularnih bolesti. Zabrinjavajuéi rezultat je da 79,6%
roditelja ne prepoznaje ¢imbenike rizika. Ako roditelji nisu svjesni djetetovog problema
te nemaju potrebe za promjenom u nacinu Zivota to znaci da oni sami nisu dovoljno
informirani i educirani. Educiranje je nuzno kako bi na vrijeme sprijeCili i smanijili

izloZenost djece riziku od kardiovaskularnih bolesti u buducnosti.

Usporedujuci radove moze se primijetiti kako se u danasnje vrijeme pojavljuje
sve viSe zdravstvenih problema kod mladih. Bitno je educirati djecu i roditelje te
istaknuti da se vjezbanjem i pravilnom prehranom zaista moze utjecati na zdravlje.
Bitno je i naglasiti djetetu da ono nije drugacije i manje vrijedno od drugih ako ima vecéu

tielesnu tezinu. Roditelji su tu da dijete ohrabre, zajedno promjene Zivotne navike te u

22



svakodnevni Zivot uvrste tjelesnu aktivnost i zdrav nacin Zivota.

Vjezbanjem se moZe utjecati ne samo na motoricka i funkcionalna obiljeZja i na
tielesnu tezinu, vec i na kognitivne funkcije koje su odgovorne za nacine ponasanja te
same uvjete Zivota i socijalizacije. Jedino vjezbanjem se moZe istodobno utjecati na

definiranje ljudskih obiljeZja (Prskalo, 2005).
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2.2.3. Mentalno zdravlje

Vrlo je bitno mentalno zdravlje u€enika kojem se pridodaje manje paznje nego
Sto bi se trebalo. U zadnjih godinu dana zbog pojave pandemije COVID — 19 u
potpunosti nam se promijenio zivot. Kako odraslima, tako i djeci. Bili smo prisiljeni
ostati kod kucée, bez socijaliziranja i bez fizickog kontakta. Zbog toga nase mentalno
zdravlje pati. Neka istrazivanja pokazuju da djeca, uklju€ujuci i onu predskolske dobi,
pokazuju odredene psiholoske poteskoce te da te psiholoSke poteSkoée mogu porasti
u ozbiljnije probleme u starijoj dobi (Zivé&ié-Begirevié i sur., 2003).

Svjetska zdravstvena organizacija tvrdi da oko 20% svjetske djece i
adolescenata ima psiholoSke poteskoée. Takoder tvrde da mentalno zdravlje moze
imati znaCajan utjecaj na sva podrucja Zivota, kao $to je Skolski ili radni u€inak, odnos
s obitelji i prijateljima. Dva naj¢eS¢a problema mentalnog zdravlja su depresija i
anksioznost. Mnoga istraZivanja govore o tome kako se depresija uvelike povecala kod
uCenika i mladih te da rezultati istrazivanja pokazuju zabrinutost na tom podrucju.
Potrebno je obratiti paznju na znakove mentalnih bolesti i sprijeCiti ih kako se stanje
osoba ne bi pogorsalo.

Nadalje, pojava tehnologije i moderno drustvo moZze utjecati mentalno zdravlje
djece. Djeca sve viSe vremena provode za racunalom i na internetu. Drustvene mreze
se uglavnom Koriste za socijalizaciju i komunikaciju pa im tako internet pruza priliku za
stvaranje novih odnosa. Nadalje, objavljivanje fotografija stvara neku ugodu i
zadovoljstvo putem komentara koje primamo. Problem se moze javiti ako postanemo
ovisni 0 tom osjeéaju ugode pa nam je takvo brzo zadovoljstvo sve ¢eSce potrebno.
Putem interneta djeca grade svoj identitet pa im tako tehnologija uvelike pomaze da
izgrade samopouzdanje, samosvijest i pozitivhu sliku o sebi.

Samosvijest je vrlo bitna. Objavljivanjem fotografija samosvjesna osoba zna da
Ce ta fotografija izazvati osjecaj ugode, no taj osjecaj Ce trajati vrlo kratko. No osoba
niske samosvijesti ¢e objavom fotografije osjetiti ugodu koja ¢e brzo proci i ako nismo
svjesni sebe, ako ne znamo upravljati vr.emenom u virtualnom svijetu, htjeti ¢emo
dozivjeti sve viSe takvih mreznih iskustva gdje dolazi do ovisnosti (Mandi¢ i sur., 2021).

U procesu razvijanja identiteta djece, bitni su njihovi uzori. To su nekad bili
roditelji, ucitelji, treneri i sl., a danas su to uglavnom influenceri. Usporedivanje s
drugima danas teSko mozemo izbjedi, ali je ipak moguce. MoZzemo utjecati na misljenje

osobe i njen odabir s kim ¢e se usporedivati, bila to biti stvarna osoba ili influencer.
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Influenceri su bitan dio interneta te se naizgled Cini kako vode savr$en Zivot. |za
virtualnog svijeta ,savrdenih“ fotografija postoji realan svijet u kojem nije sve tako
savrSeno. Uz pozitivne strane, postoje i negativne strane pogotovo koje djeluju na
razmisljanja mladih i djece, a to je stvaranje negativnih slika o sebi, utjecaj na troSenje
novaca, nacCine ponasanja, stvaranja nekog ideala ljepote koji zatim naru$ava
samopouzdanje zbog preklapanja stvarnosti i virtualnog svijeta (Mandi¢ i sur., 2021).
Influenceri prikazuju nesto idealno i namecu svoje stavove djeci i mladima. Taj
luksuzan Zivot ima i nevidljivu stranu. Zato je bitno poticati djecu na kriticko misljenje,
a ne slijepo vjerovati u sve $to vide u virtualnom svijetu.

Ovisnost o internetu se danas javlja sve ranije. Djevojke su uglavhom ovisne o
drustvenim mrezama, dok su djecaci ovisni o igricama.
Kroz mnoga znanstvena istrazivanja i klinicku praksu, definirani su kriteriji koji odreduju
sgranicu” kada koriStenje interneta postaje rizik za razvoj ovisnosti, odnosno to su
smjernice kako prepoznati simptome ovisnosti o internetu (Mandi¢ i sur., 2021).
L2Ukratko, ti kriteriji odnose se na konflikte sa samima sobom (unutarnja "svada”,
viastita percepcija da se razvijaju nepozeljne posljedice, no istovremeno nemogucnost
smanjenja ili prestanka koristenja interneta) i s osobama iz socijalne okoline (obitelj,
prijatelji, vrSnjaci, nastavnici i slicno), na zanemarivanje svakodnevnih hobija i obveza
kako bi se boravilo na internetu (prestanak treniranja, odlazaka na pojedine aktivnosti
slobodnog vremena), na frustracije i iritabilnost prilikom poku$aja smanjenja koristenja,
na boravak na internetu (u slobodno vrijeme, nevezano za izvrSavanje $Kolskih
obveza) puno dulje nego $to je planirano, na koriStenje interneta kako bi se izbjegli
problemi | svakodnevica ili pak kao nacin pokusaja rjeSavanja problema, na koristenje
s ciliem modifikacije pona$anja te na razvoj tolerancije ($to znaci da je potrebno sve
viSe vremena provoditi u virtualnom okruzenju; potreba za redovitim "provjeravanjem"”
Sto se zbiva dok smo odsutni ili kad nismo na mreZij)“ (Mandi¢ i sur., 2021).
Osim navedenih smjernica javljaju se i promjene kao Sto su promjene u apetitu i
spavanju, javlja se smanjena tjelesna aktivnost, smanjena koncentracija, vrlo ¢este
promjene raspoloZenja, anksioznost, depresija, nervoza, poviaCenje u sebe,
neispunjavanje Skolskih obveza i sl. MozZe se javitii manjak samopouzdanje i negativna
slika o sebi, a one najozbiljnije posljedice su samoozljedivanje, suicidalne misli ili
pokusaji samoubojstva (pogotovo kod djevojaka) (Mandi¢ i sur., 2021).
Na ove opisane posljedice treba reagirati na vrijeme kako se u buducénosti ne bi

manifestirale u veci problem. Samopouzdanje, samopostovanije i zadovoljstvo sobom
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se moze graditi i razvijati pa je tako djeci potrebno pruzati pomo¢ kako ne bi doslo do
nezeljenih posljedica.

Takoder, kinezioloskim aktivnostima mozZemo utjecati i na nase mentalno
zdravlje, na naSe osobine licnosti. lako su ljudi s depresijom i anksiozno$¢u manje
aktivni od osoba koje nemaju depresiju, pokazalo se da pojaCana tjelovjezba ili trening
snage znacajno smanjuju depresiju (Paluska i sur., 2000). Prakticiranje tjelesne
aktivnosti stvara motivaciju, ne samo za vjezbanje vec¢ i za ucenje i Zivot opcenito.
Vjezbanjem razvijamo upornost, toleranciju te mozemo utjecati i na samokontrolu.
Zdravim nacinom Zivota moZemo lakSe savladati naSe emocije i razvijati
samopouzdanje. Nadalje, tjelesne i sportske aktivnosti pomaZzu djeci u socijalizaciji i
kroz sport grade pozitivne odnose s svojim vrSnjacima, a sport opcenito podize
samopouzdanje ¢ime stvaramo bolju sliku o sebi.

UcCenici koji se redovno bave tjelesnom aktivnoséu lakSe uc€e i pamte u odnosu
na onu djecu koja se ne bave tjelesnom aktivho$éu. Rezultati istrazivanja, koje je
provedeno na Americkom fakultetu sportske medicine, pokazali su da uc€enici Cetvrtih
i petih razreda koji su deset minuta prije Skolskog ispita vjezbali postigli puno bolje

rezultate od onih koji nisu prakticirali tjelesnu aktivnosti prije ispita (Mari¢, 2020).

Mentalno zdravlje moze utjecati i na sam Skolski uspjeh. Istrazivanje koje su
proveli Vuli¢ — Prtori¢ i LonCarevi¢ (2016) imalo je za cilj ispitati koji se psiholoski
problemi uoCavaju kod djece u osnovnoj Skoli te kako su povezani sa $Skolskim
uspjehom.

U istrazivanju su sudjelovali u€enici osnovnih Skola u Zadru, u dobi od 11 do 15 godina.
306 ucenika je sudjelovalo u istraZivanju depresivnosti, 424 u istrazivanju anksioznosti,
777 uCenika u istrazivanju psihosomatskih simptoma te 295 uc€enika u istraZivanju
hiperaktivnosti i agresivnosti. IstraZivanje je provedeno u grupama gdje je moderator
usmjeravao raspravu prema izradenom predloSku za razgovor.

Rezultati pokazuju da su simptomi anksioznosti vidljivi kod 16,86% ucenika, simptomi
depresivnosti kod 13% ucenika, simptomi hiperaktivnosti i poremecaja paznje kod
15,44% uclenika, simptomi agresivnosti i ljutnje kod 14,43% ucenika, dok se
psihosomatski simptomi poput bolova, umora, ubrzanog kucanja srca i sl. javljaju kod
13, 38% ucenika.

U dana$nje vrijeme ucenici imaju sve vise mentalnih problema koji utjeCu na Skolski

uspjeh. Sve ¢eSce se javljaju simptomi anksioznosti, depresivnosti pa i agresije. Vrlo
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je bitno prepoznati neke od Cimbenika mentalnih bolesti te pratiti i poticati uCenike na
napredak. Ucenici sa navedenim simptomima se teze koncentriraju i motiviraju pa to
vodi do Skolskog neuspjeha, a Skolski neuspjeh vodi ka depresiji, anksioznosti i
agresiji. To Cini jedan veliki zaCarani krug iz kojeg je teSko izaci ako se ne otkrije

problem na vrijeme.

Uc€enicima, djeci i mladima, roditelji trebaju biti potpora isto kao i odgojno —
obrazovne ustanove, no isto i glas razuma. Od najranije dobi ih treba usmjeravati i
bodriti. Vazno je da znaju da je mentalno zdravlje vrlo bitno te da ono nije nesto o ¢emu

se ne treba govoriti (Mandic i sur., 2021).
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2.3. Skola

2.3.1. Skola i tjelesne aktivnosti

Skola je odgojno — obrazovna ustanova u kojoj dijete provodi najbitnije godine svog
Zivota. U novije vrijeme uc€enici imaju sve viSe obaveza vezanih uz Skolu, rasporedi su
im zatrpani dodatnim, dopunskim i izvanskolskim aktivnostima u kojima ucenici nisu
nuzno tjelesno aktivni. Fond sati Tjelesne i zdravstvene iznosi 3 sata tjedno, odnosno
105 sati godidnje od 1. do 3. razreda, a u 4. razredu na dva sata tjedno, odnosno 70
sati godiSnje. Nastavni plan i program obuhva¢a puno tjelesnih aktivnosti koje
ucenicima omogucuju razvijanje motorickih i funkcionalnih sposobnosti. Kod izvodenja
tih tjelesnih aktivnosti nekad dolazi i do potesSkoéa, a te poteSkoCe se spominju u

sliedecem istrazivanju.

Stavovi ucitelja razredne nastave o poteSko¢ama u provedbi nastave Tjelesne i
zdravstvene kulture te njihovi prijedlozi za poboljSanje zabiljeZeni su u istrazivanju
Sumanovi¢ i sur. (2016). IstraZivanje je provedeno na uzorku od 201 ugitelja razredne
nastave na podrucju OsjeCko — baranjske Zupanije u RH. Ispitanici su ispunjavali dva
upitnika. Prvi upitnik se odnosio na uvjete rada i kompetencije ucitelja kao moguci
uzrok problema u provedbi nastave, a drugi upitnik se odnosio na pozeljne promjene
u uvjetima rada i samim kompetencijama ucitelja. Rezultati istraZivanja ukazuju na
razliCite stavove zbog razlike u razinama stru¢nog obrazovanja ili sportskog iskustva.
Ucitelji smatraju da su loSi uvjeti i slaba opremljenost Skolskih dvorana te nizak
drustveni status najveca poteSkoca u procjeni uvjeta rada. Ucitelji imaju strah od
ozljedivanja ucenika na nastavi zbog nedostatka kompetencija za izvodenje iste te
imaju poteskocCa kod vrednovanja predmeta jer sve Skole nemaju iste uvjete za rad.
Ucitelji predlazu poboljSanje uvjeta rada, bolju opremljenost dvorana te kvalitetniju
izobrazbu ucitelja. PredlaZu viSe seminara sa viSe kinezioloskih tema kako bi poboljsali
svoje kompetencije i kako bi stvorili dodatnu motivaciju za izvodenje nastave Tjelesne
i zdravstvene kulture.

Motivacija ucitelja je vrlo vazna. UCitelji su tu da motiviraju i usmjeravaju uc€enike pa je
potreban pozitivan stav prema tjelesnim aktivnostima kako bi taj pozitivan stav prenijeli
na njih. U¢enici veéinu vremena provedenog u skoli sjede u razredu slusajuci nastavu.
Osim nastave Tjelesne i zdravstvene kulture gdje ucenici skacu, trée i igraju se, za

vrijeme Skolskog odmora ucenici su tjelesno aktivni (igraju lovice, skrivaca i sl.).
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Cilj istrazivanja koje su proveli Escalante i suradnici u Spanjolskoj 2012. godine bio
je cilj opisati dnevnu tjelesnu aktivnost kod osnovnoskolske djece tijekom Skolskog
odmora te ju povezati s veliCinom igraliSta i s dobi djece. Sudjelovalo je 738 ucenika,
odnosno djece u rasponu od 6 do 11 godina. Tjelesnu aktivhost mijerili su
akcelerometrom. Rezultati pokazuju da su djeca koja su provodila Skolski odmor na
velikom igraliStu bila aktivnija od djece koja su Skolski odmor provodila na malom
igraliStu. Takoder, razlika se moze primijetiti izmedu devetogodidnje, desetogodisSnje i
jedanaestogodis$nje djece.

Ulaskom u pubertet i odrastanjem djeca mijenjanju svoje interese pa tako i odnos
prema tjelesnim aktivnostima. U&enicima, odnosno djeci bi trebalo omoguciti prostor
gdje mogu boraviti tijekom odmora, gdje se mogu igrati i druZiti, boraviti na svjezem
zraku te mjesto gdje ¢e zadovoljiti svoje interese.

Tjelesne aktivnosti na satovima drugih nastavnih predmeta su takoder poZzeljne.
Izmedu objasnjavanja i obradivanja nekog gradiva mozZemo uvrstiti kratku tjelesnu
aktivnost kako bi se u€enici razgibali. Igra moze biti povezana sa gradivom te moze

sluziti kao motivacija u¢enicima.

Podnar i suradnici su 2018. godine proveli istrazivanje kojemu je bio cilj istraZiti
ucinkovitost petominutne tjelesne aktivnosti u ucionici, da se ponasanje uenika odrzi
na zadanom zadatku, a da se istovremeno povecava razina tjelesne aktivnosti i
potrosnja energije tijekom Skolskog dana. Ispitanici su bili u€enici osnovnih Skola u
dobi od 6 do 10 godina. Slu¢ajnim odabirom izabrano je ukupno osam razrednih odjela
od prvog do Cetvrtog razreda. Svi su u€enici iz odabranih razrednih odjela zamoljeni
da sudjeluju, njih ukupno 149, a 126 (85%) nije imalo zdravstvenih odstupanja.
Petominutna tjelesna aktivnost svakodnevno se izvodila usred 45-minutnog nastavnog
sata tijekom 12 tjedana. Ciljevi su bili procijeniti ponasanje na zadatku tijekom
nastavnih sati te koli€inu tjelesne aktivnosti i potroSnju energije tijekom Skolskog dana.
Kada je implementirana 5 minutna tjelesna aktivnost, ponasanje na zadatku tijekom
prvog dijela lekcije, za djecu 6-8 i 8-10 godina, se nije se zna¢ajno promijenilo.

U suprotnom, kada se nije primijenila 5 minutna tjelesna aktivnost, koncentracija
tijekom izvrSavanja zadatka tijekom drugog dijela lekcije znatno se smanijila. Nakon $to
je 5 minutni sustav tjelesne aktivnosti sustavno uveden, ponasanje na zadatku se

poboljSavalo. Rezultati su takoder pokazali da primjena tjelesne aktivnosti u ucionici
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ukazuju na mali, neznacajni porast razine tjelesne aktivnosti i potroSnje energije
tijekom Skolskog dana, ali i na nezna€ajan porast vremena sjedenja. 1z istrazivanja
mozemo zaklju€iti da se ponasanje na zadatku tijekom nastavnih sati i svakodnevnih
razina tjelesne aktivnosti u Skoli moZze poboljSati primjenom programa 5 minutne
tjelesne aktivnosti.

Podnar i sur. (2018) tvrde da prednosti tjelesne aktivnosti u u€ionici ukljuuju sljedece:
porast tjelesne svijesti u Skoli, poboljSani akademski uspjeh, ucinkovit prijenos znanja
uc€enicima i Sirenje institucija koje nude ukljuCivanje tjelesne aktivnosti i tjelesnog
odgoja. Takoder, tvrde da ukljuCivanje tjelesnih aktivnosti u Skolski program stvara

idealno okruZenje za postizanje pozitivnih rezultata kod u¢enja.

Nadalje, $to se tiCe programa Tjelesne i zdravstvene kulture, Skole u Sloveniji nude
program ,sportskih razreda“, s proSirenim nastavnim planom i programom tjelesnog
odgoja (Jurak i sur., 2006). Program ukljuCuje naj¢eS¢e dva dodatna sata tjedno
izabranih tjelesnih aktivnosti koje se odvijaju u okruzenju Skole. Na tim dodatnim
satovima sudjeluju i nastavnik tjelesnog odgoja kao i nastavnik razredne nastave. Uz
to, program nudi i Siri izbor sportskih sadrZaja kojima se ucenici mogu baviti izvan
Skole.

Cilj istrazivanja Juraka i suradnika (2006) je bio utvrditi kako taj program utjeCe na
motoriCki razvoj djece u dobi od 7 do 10 godina. U istraZivanje je bilo ukljuéeno 328
ucenika koji su 2000. godine zapoceli svoje Skolovanje. U naredne tri godine (2001-
2003) uc€enici su prosli testiranja u svim mjernim zadacima. Ispitivaci su oblikovali dvije
skupine ucenika, jednu iz eksperimentalnog razreda, odnosno sportskog razreda, i
drugu iz redovnog razreda. Nakon izvrSenih motoriCkih zadataka na pocetku
ispitivanja, odnosno 2000-te godine i kod zavrSetka istrazivanja (2003), vidimo znatne
razlike. Testovi koje su koristili za istrazivanje su: tjelesna visina, tjelesna tezina, kozni
nabor nadlaktice, taping rukom, skok udalj s mjesta, poligon natraske, podizanje trupa,
pretklon na klupi, izdrzaj u visu zgibom, tréanje 60m i tranje 600m.

Na inicijalnom mjerenju kod oba spola su postojale razlike samo u sljede¢im testovima:
taping rukom, poligon natraske i podizanje trupa. Kod djeCaka razlike su vidljive
izmedu dvije skupine kod tjelesne tezine, skoka udalj s mjesta, pretklona na klupi i
izdrzaja u visu zgibom. Kod djevoj€ica razlika je u tréanju na 600m. Kod zavrSetka
istraZzivanja razlike su znacCajne za oba spola, a ucenici iz sportskog razreda su bolji u

sljedeéim testovima: taping rukom, poligon natraske, podizanje trupa i tranje 600m.
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Takoder razlika je utvrdena u pretklonu na klupi i izdrZzaj u visu zgibom i u tjelesnoj
tezini.

Moze se zakljuciti da razlike ukazuju na to da djeca koja su upisana u sportske razrede
imaju bolje razvijene motoriCke sposobnosti od onih koji nisu u sportskom razredu.
Takoder, Jurak i sur. tvrde da roditelji djece iz sportskih razreda imaju pozitivniji stav
prema zdravom i aktivhom nacinu zivota.

Autori zakljuCuju kako bi nastavnici tjelesne kulture i nastavnici razredne nastave
trebali viSe suradivati i izmjenjivati ideje, kreirati programe za razvoj motoriCkih
karakteristika djece, organizirati sportske razrede te opcéenito sustavnije planirati

nastavni proces.

Prskalo (2007) je u svom istrazivanju htio utvrditi osnovne stavove u€enika prema
predmetu Tjelesne i zdravstvene kulture s obzirom na njihovu buducnost, preferiraju li
predmet i sadrzaj slobodnog vremena, te sudjeluju li u izvannastavnim i izvanskolskim
kinezioloSkim aktivnostima. Ispitani su u€enici od prvog do Cetvrtog razreda osnovne
Skole iz Zagreba, ukupno njih 287.

Postavljena su im sljedeca pitanja:

»1. Koji bi Skolski predmet stavio na prvo, koji na drugo, a koji na trece mjesto prema
zZnacaju za tvoj Zivot?“

»2. Koji ti je Skolski predmet najdraZzi, koji drugi, a koji treci?*“

,3. Sto najvise voli$ raditi u slobodno vrijeme - nabroji od najdrazeg?*

» 4. Osim Skolskih obveza S$to si juCer najvise radio/la u slobodno vrijeme? Nabroji
pocevsi od onog ¢ime si se najvise bavio/lal“

»9. Nabroji izvannastavne aktivnosti kojima se bavis!“

,0. Nabroji izvan$kolske aktivnosti kojima se bavi§!“

Na temelju odgovora u€enika, moze se vidjeti da na prvo mjesto predmet Tjelesnu
i zdravstvenu kulturu prema znacaju za njihov Zivot stavlja tek 13% ucenika. U nastavi
ga preferira njih 37%, a u slobodno vrileme njih 17% koliko ga i prakticira. U
izvannastavne aktivnosti koje obuhvacaju kinezioloSke aktivnosti uklju¢eno je tek 21%
uCenika, a u izvanskolske 64%.
Autor je postavio je pitanje koliko je Skola spremna zadovoljiti potrebe ucenika za
kinezioloSkom aktivnoSc¢u kad tek 24% ucenika pohada izvannastavne aktivnosti, a

njih 64% izvanskolske aktivnosti. Tvrdi da se od odgojno — obrazovnog podrucja
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oCekuje doprinos u osposobljavanju djece za Zivot. Tjelesno vjezbanje utjeCe na rast i
razvoj, a sam predmet Tjelesna i zdravstvena kultura bi trebao biti namijenjen
obrazovanju u€enika o zdravom nacinu Zivota.

,Potrebno je stoga prihvatiti Cinjenicu da je jedna od osnovnih odgojnih zadaca svih
organizacijskih oblika rada, osobito sata tielesne i zdravstvene kulture stvaranje navike
svakodnevnog vjeZbanja i formiranje pozitivnog stava prema kineziolo$koj aktivnosti
uopce.“ (Prskalo, 2007)
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2.3.2. Skola i koristenje tehnologije

Koristenje tehnologije u Skolama danas je neizbjezno. Tehnologija nam uvelike
olakSava posao te prenoSenje znanja u€enicima. Svako gradivo i lekciju moze u€initi
zanimljivijom te na taj naCin ucenici lakSe i brze u€e. Neki se istrazivaci protive upotrebi
tehnologije u u€enju djece, no unato¢ tome, ucinci tehnologije na podrucju obrazovanja
su pokazali vrlo pozitivne rezultate za razvoj djece. Djeca koja se koriste tehnologijom
pokazuju bolje jeziCne vjestine, inteligenciju, strukturno znanje i vjestine rjeSavanja
problema u odnosu na djecu koja ne koriste tehnologiju za svoje ucenje (Couse i sur.
2010). Danasnja su djeca izloZenija tehnologiji ¢ak i u ranoj dobi. Iskustva s najnovijom
tehnologijom zasigurno mogu otvoriti put izvanrednim moguc¢nostima ucenja. S druge
strane, bez obrazovnog elementa, tehnologija ne moze dosti¢i svoj puni potencijal za
potporu ucenju i razvoju djece.

Nova generacija mobilnih tehnologija mijenja nadine ucenja djece. Kako su
djeca uvijek uzbudena zbog upotrebe mobilnih uredaja, mobilno im je ucenje vrlo
zanimljivo i pruza im nove nacine povezivanja njihovih iskustava sa apstraktnim
znanjem (Tahir i sur., 2016). Razvoj obrazovne tehnologije predstavio je vazan pomak
u nacinu na koji se nova tehnologija moze koristiti za Sirenje djeCjeg uma. Mnogi
znanstvenici tvrde da uz tehnologiju djeca imaju priliku istraziti ono $to uce iz razliitih
perspektiva. Medutim, s druge strane se takoder primjecuje da kada se djeci da mobilni
uredaj na koristenje, za igranje igrica i sl., obi¢no im se odvlaci paznja i koncentrira se
samo na uredaj. To djecu moZze izolirati od drugih osoba oko nijih, Citajuéi i sluSajudi
samo ono $to je na mobilnom uredaju. Stoga je vrlo vazno osigurati da se djeca ne
usredotoCe previSe na tehnologiju i izbjegavaju pretjeranu upotrebu iste.

Bitna stavka u koriStenju tehnologije u razrednoj nastavi je koliko su nastavnici
upoznati i upuceni u koristenje tehnologije te koje uvjete Skola zadovoljava. U itelje
treba educirati te im stvoriti uvjete za koriStenje tehnologije u nastavi. Ucitelji u nastavi
najCeS¢e koriste PowerPoint prezentacije, slike te pretrazivanje interneta zbog
pronalazenja nekih zanimljivosti, ali postoje mnogi drugi sadrzaji (online igre,
mozgalice, kvizovi) €ija bi upotreba bila korisna kod u€enja. Najvedi problem softvera
za uCenje je taj da vecina njih nisu napravljena za hrvatsko govorno podrucje, ve¢ za

strana pa ih nije moguce u potpunosti koristiti kao pomo¢ u nastavi.
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LukSa i sur. (2014) su proveli istrazivanje na uzorku ucitelja prirode i drustva o
uporabi tehnologije u nastavi, a cilj je bio utvrditi na koji nacin i koju tehnologiju koriste
ucitelji u nastavi. IstraZzivanje je provedeno 2008. godine te je ispitano 63 ucitelja
razredne nastave. U istraZivanju je koristen anketni upitnik te su rezultati sljedeci:
preko 90% ispitanika u nastavi koristi grafoskop i plo¢u, 27% njih koristi racunala, a
87% televizor. UCitelji smatraju da koriStenje tehnologije motivira u€enike za rad i
ucenje. lako rezultati pokazuju da malen broj ucitelja koristi raunala u nastavi, tvrde
da ih koriste pri samoj izradi materijala za nastavu. Ispitanici su takoder bili upoznati s
e — ucCenjem te viSe od polovice njih tvrdi kako bi se koristilo njime za nacin
podu€avanja. Vecina ucionica je opremljena tehnologijom i raznim uredajima, no
rezultati govore da njih 54% smatra da ucionica nije dovoljno opremljena za izvodenje
nastave uz pomo¢ tehnologije. Stoga polovica ispitanika ne Kkoristi suvremenu
tehnologiju zbog opremljenosti Skole. Takoder, tvrde kako nedostaje viSe materijala na
hrvatskom jeziku kako bi upotpunili nastavu.

Istrazivanje je provedeno 2008. godine te su, nazalost, neke stvari ostale iste i do
danasnjeg dana. Mnogo Skola joS uvijek nema uvjete za rad uz pomo¢ suvremene

tehnologije te mnogim uciteljima nedostaje edukacije na tom podrucju.

lako istraZzivanja govore da tehnologija pozitivho utjeCe na ucenje i obrazovanje u
razrednoj nastavi i Skoli opcéenito, joS uvijek postoje nedostaci koji sprjeCavaju
uciteljima rad uz pomo¢ suvremene tehnologije.

Pojavom COVID — 19 pandemije, gotovo preko no¢i mnogi su se ucitelji morali susresti
s nastavom na daljinu i koristenjem tehnologije. Cinjenica je da bez tehnologije ne bi
mogli realizirati nastavu na daljinu te moZemo zakljuciti da je ona uvelike doprinijela u
ucenju i obrazovanju. Je li se pokazala korisnom i djelotvornom, u to éemo se uvjeriti
narednih godina. Neki ucitelji i dalje preferiraju nastavu u ,normalnim uvjetima*“ jer
smatraju da je lakSe pratiti i komunicirati s u€enicima, dok neki preferiraju online
nastavu, odnosno nastavu na daljinu zbog razli€itih online sadrzaja putem kojih
objasnjavaju gradivo. No i dalje postoje problemi kod koridtenja tehnologije kao $to su
zloupotreba, nedovoljno pracenje nastave, igranje igrica tijekom nastave te potpuno

isklju€ivanje iz online ucionice.
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2.4. Roditelji

2.4.1. Roditelji i slobodno vrijeme djece

Slobodno vrijeme roditelji i djeca provode na razli€ite nacine. Ono se odnosi na
vrijeme u kojem svi €lanovi sudjeluju u slobodnim aktivnostima zajedno, gdje se
razvijaju bliski odnosi te na taj nacin stvaraju funkcionalnu obitelj (Berc i Blazeka
Kokori¢ 2012). Vecéina nas slobodno vrijeme prepisuje opustanju i relaksaciji, no da
bismo provodili kvalitetno slobodno vrijeme, ono treba biti planirano i organizirano. U
danasnje vrijeme zbog silnih obaveza roditelja i djece te drugacijeg nacina Zivota,
promijenio se nacin provodenja obiteljskog slobodnog vremena.

Kelly (1997) tvrdi da postoje dvije vrste aktivnosti u slobodnom vremenu obitelji,
a to su bazi¢ne i uravnotezujuce. U bazi¢ne aktivnosti moZzemo svrstati svakodnevne
aktivnosti kao Sto su gledanje televizije, igre na otvorenom i drustvene igre, dok u
uravnoteZujuce spadaju aktivnosti kao Sto su ljetovanja, kampiranja, posjecivanja
kulturnih i sportskih dogadaja (Berc i Blazeka Kokori¢, 2012). U bazi¢nim aktivhostima
obitelj se nalazi u ve¢ poznatim situacijama gdje njeguju svoje odnose dok u
uravnotezuju¢im je potrebno planiranje te timski rad gdje se Clanovi obitelji zajedno
pripremaju za nova iskustva.

Roditelji danas svoje slobodno vrijeme s djecom provode uglavnom pasivno. To
ukljuduje gledanje televizije, a boravak na otvorenom sve se manje prakticira. Sto su
djeca mlada, to viSe vremena provode s roditeljima. IstraZivanje Berc i Blazeke Kokori¢
(2012) koje je provedeno s roditeljima djece predskolske dobi /399 majki i 104 oCeva
iz Zagreba) pokazuje da slobodne aktivnosti u kojima sudjeluje cijela obitelj
obuhvacaju gledanje televizije, Setnje, izlasci na druStvena i javha dogadanja,
putovanja te druStvene igre. Roditelji su izrazili zadovoljstvo sudjelovanjem u
zajednickim aktivnostima osim u rekreacijskim i sportskim aktivnostima.

Takoder, roditelji tvrde da im je za kvalitetnije provodenje vremena s djecom potrebno

viSe novaca i viSe vremena.

Slobodno vrijeme djeteta uvelike ovisi o roditeljima. Zbog previSe posla i
obaveza roditelji nemaju vremena baviti se tjelesnim aktivhostima nakon radnog dana.
Vedina poslova se danas odvija u sjede¢em polozaju ili staticno pa je tako tjelesna
aktivnost pozeljna kod roditelja isto kao i kod djece. Tjelesne aktivnosti ne moraju se

nuzno odnositi na neki sport ve¢ to moze biti pomaganje u ku¢anskim poslovima, kroz
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igru. Tako bi djeca s roditeljima provodila viSe kvalitetnog vremena uz fizicki napor.

Roditelji su tu da djecu usmjeravaju no danas i sami roditelji koriste tehnologiju sve
vise. Mnoga istrazivanja su pokazala da djecu zanima tehnologija zbog roditelja i
njihovog osobnog koristenja. Koristenje tehnologije je danas neizbjezno, no bitno je
uzeti u obzir kako utjeCe na razvoj djece. Boravak na svjeZzem zraku i igra s vrSnjacima
je kljuéna za djedji razvoj. Djeca kroz igru uCe izrazavati svoje osjecaje i rjeSavati

probleme uz svoje vrSnjake.

Postoje i drugi ¢imbenici koji utje€u na slobodno vrijeme djeteta i roditelja, a o
tome govori sljedece istrazivanje. U svom radu Berc (2005) je ispitala 874 roditeljska
para na podrucju Hrvatske. Obuhvaceni su roditelji iz sela i gradova. Razgovorom je
utvrdeno kako oni kao i njihova djeca provode svoje slobodno vrijeme.

Rezultati su pokazali da se roditelji bave razli€itim aktivnostima u slobodno vrijeme, no
tim aktivnostima se bavi vrlo mali broj roditelja. Takoder, postoji i znatna razlika kod
roditelja s visokim stupnjem obrazovanja i onih roditelja koji nemaju visok stupanj
obrazovanja. Roditelji sa visokim stupnjem obrazovanja puno vide odlaze na javna
dogadanja te se viSe bave rekreacijom u slobodno vrijeme. Zanimljiva informacija je
da se nezaposleni roditelji manje bave razli€itim aktivnostima od onih roditelja koji su
stalno zaposleni. Te rezultate mozZemo primijeniti i na djeci. Djeca roditelja s
visoko$kolskim obrazovanjem puno vise sudjeluju u razli€itim slobodnim aktivnostima,
a djeca roditelja s nizim stupnjem obrazovanja se viSe druze u susjedstvu, pogotovo
ona koja Zive na selu.

U radu je spomenuto da je vecéi broj djece iz Istre uklju€en u puno viSe Skolskih
slobodnih aktivnosti od ostatka djece Hrvatsko;.

,Dobivena je znaCajna povezanost izmedu provodenja slobodnog vremena roditelja i
njihove djece za sljedece aktivnosti: odlazak u kino i kazaliste, na koncerte i izloZbe,
gledanje televizije, interes prema slikanju, u ucestalosti druzenja u susjedstvu, mjestu

i sredini provodenja ljetnih praznika.” (Berc, 2005)

Posao svakog roditelja je da nauci djecu o zdravom nacinu Zivota, vaznosti
redovite tjelesne aktivnosti, vaznosti boravka u prirodi i vaznosti socijalizacije kako bi
izgradili svoju licnost. Da sprijeCe neZeljene zdravstvene probleme i da potaknu dijete
na stvaranje navike kretanja i svakodnevnog vjeZbanja $to mozZe znac¢ajno smanijiti rizik

od nezeljenih bolesti. Kod djece je najbolje sredstvo za to upravo igra. Roditelji, iako
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oni nemaju dovoljno slobodnog vremena, bi trebali usmjeravati djecu na igru na
otvorenom i kretanje, a manje odobravati koristenje mobitela, raCunala ili gledanje

televizije te sami postati primjer djetetu.
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2.4.2. Roditeljski nadzor djece kod koristenja tehnologije

UZurbanim Zivotom roditelji imaju sve manje slobodnog vremena koje koriste za
igru s djecom, pa tako i djeca umjesto igre na otvorenom, viSe koriste tehnologiju.
Internet moze postati vrlo opasno mjesto ako roditelji djetetu ne objasne Sto se smije,
a Sto ne smije raditi na internetu. U to ubrajamo davanje osobnih podataka,
razgovaranja s nepoznatima, otvaranje profila na drustvenim mrezama iako postoje
dobne granice i sl. Koliko roditelji shvacaju internet i tehnologiju ozbiljno te provjeravaju
li za Sto zapravo djeca koriste modernu tehnologiju i internet govori sljedeée

istrazivanje.

Lagator i sur. (2018) proveli su istrazivanje kojem je bio cilj ispitati roditeljski nadzor
i spol sudionika s nekim ponasSanjima na internetu. U ispitivanju je sudjelovalo 388
uCenika Cetvrtog razreda, a rezultati pokazuju da roditelji vrlo esto kontroliraju djecu
na internetu. Oni uCenici Ciji roditelji Cesto kontroliraju $to rade na internetu uglavnom
internet koriste za dopisivanje s prijateljima ili trazeé¢i neke zanimljive sadrzaje. Cesto
koriste internet za Skolu, za druzenje te za objavljivanje sadrzaja na internetu za razliku
od onih koji nemaju roditeljskog nadzora. Prilikom ispitivanja spolnih razlika utvrdili su
kako djeCaci ¢eS¢e provode vrijeme na Facebooku, objavljuju postove te provode vise
vremena na internetu od djevojéica, bilo radnim danom ili vikendom. Ce$¢e igraju igrice
i koriste internet kad im je dosadno i ne Zele biti drugaciji od svojih vrSnjaka pa ¢esée
navode da ne mogu bez interneta (Lagator i sur. 2018). Djevojcice uglavnom internet

koriste u svrhu obrazovanja te traZenja podataka i informacija vezanih uz skolu.

Takoder, roditelji su ti koji odlu€uju koliko televizora kupuju za dom, imaju li njihova
djeca mobitele, nalaze li se televizori i u njihovim spavaéim sobama te hoce li

uspostaviti ikakva pravila kod koridtenja tehnologije.

Nacionalno istraZivanje Zaklade obitelji Kaiser (2010) govori o tome da djeca i mladi
posvecuju dnevno viSe od 7 sati u koristenju medija. Takoder, ispitali su jesu li roditelji
postavili pravila o koridtenju bilo kakvih medija te su odgovori sljedeci. Vecina djece od
8 do 18 godina govori da nemaju pravila o vrsti medijskog sadrzaja koje mogu koristiti,
a niti vremensko ogranienje. 52% ispitanika govori da ima pravila sto smiju raditi i

Cime se smiju koristiti na raCunalu. Sljedeci najzastupljeniji medij je televizija te 46%
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ispitanika govori da imaju pravila o tome $to se smije gledati. Sto se ti¢e video igara
koje igraju (30%) i kakvu glazbu slusaju (26%), tu roditelji manje kontroliraju djecu.

Sveukupno, 16% ispitane djece od 8 do 18 godina potvrduje da u kuéi nema pravila
kod koriStenja medija i tehnologije, njih 26% tvrdi da postoje neka pravila, no roditelji
su ti koja provode pravila , a 39% njih govori da postoje pravila, ali se u konacnici ne

provode uvijek.

Tablica 6. Prikaz najzastupljenijih medija kod djece i postotak roditeljske kontrole kod
koristenja (Kaiser, 2010)

Media Rules, Content

Among all 8- to 18-year-olds, percent who say they have rules
about:

What they're
allowed to doon 52%
the computer
What they're
allowed to watch _ 46%
onTV
Which video
games they're - 30%
allowed to play
What music
they're allowed 26%
to listen to
1 L ' A )

100

<3
3
2
g

Pravila su bitna te bi trebala biti postavljena kod Skolske djece. Roditelji bi viSe
trebali kontrolirati $to se radi na internetu te koliko ¢esto djeca koriste medije. Potrebno
je odrediti koliko vremena dnevno djeca mogu provesti koristeéi tehnologiju, a ostalo

vrijeme organizirati na nacin da se djeca krecu i igraju izvan kuce.
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2.5. Kako povecati tjelesnu aktivnost?

Svjetska zdravstvena organizacija daje smjernice o tjelesnoj aktivnosti i

sjedilackom ponaSanju. Pruzaju javnozdravstvene preporuke za djecu, adolescente,
odrasle i starije odrasle osobe o koli€ini tjelesne aktivnosti, o njenoj ucestalosti,
intenzitetu i trajanju, potrebnoj za normalno funkcioniranje organizma i za ublazavanje
rizika od zdravstvenih bolesti.
PreporuCuje se da bi djeca i adolescenti trebali odvajati najmanje 60 minuta dnevno
za aktivnosti umjerenog do visokog intenziteta, uglavnom aerobne tjelesne aktivnosti,
tijekom tjedna, a u to spadaju kucanski poslovi, ples i sl., dok snazne aerobne
aktivnosti, kao i one koje jaCaju miSice i kosti, treba ukljuciti najmanje 3 dana u tjednu,
a u to uklju€uje vjezbe s utezima, elastichom gumom ili pak vlastitom tezinom.

Zbog sedentarnog nacina Zivota bitno je da odvojimo dnevno barem sat vremena
za kretanje ili razgibavanje. Tjelesno vjeZzbanje ¢e nam uvelike pomoc¢i da vodimo
normalan, zdrav Zivot, $to u fiziCkom ali i psihickom smislu. Djeci tjelesna aktivnost
moze predstavljati mnogo toga, od igre, sporta, voznje biciklom pa sve do obic¢nih
kucanskih poslova. Bitno im je objasniti vaznost tjelesne aktivnhosti na jednostavan
nacin te je vazno da shvate kako je ona bitna za naSe zdravlje te Sto se dogada u
nasem tijelu za vrijeme provedbe tjelesnih aktivnosti. Tjelesna aktivnost ja¢a kosti,
gradi naSe samopouzdanije ali i predstavlja oblik zabave. Kako su roditelji zaduZeni za
organiziranje djetetova Zivota te njihovo slobodno vrijeme uvelike ovisi 0 njima, bitno
je da i oni Zzele povecati tjelesnu aktivnost pa tako s djecom mogu otiéi u park, proSetati
ili uzeti loptu kako bi odvojili pola sata igrajuci se. Vazno je uspostaviti dnevnu rutinu
te se drzati iste, kako roditelji tako i djeca.

Odgojno — obrazovne ustanove su, nakon roditelja, najbitnije kod odgoja djece te
poticanja na tjelesne aktivnosti. U razredu se moze stvoriti rutina vjeZzbanja nakon
svakoga sata kako bi se djeca razgibala nakon sjedenja 45 minuta. Takoder, mogu se
zadati zadaci s kratkim vjeZbama tijekom objasnjavanja gradiva i sl.

Drzava i lokalna zajednica bi trebale omoguciti stanovnicima prostor na kojem se
mogu odvijati razne aktivnosti (biciklistiCke staze, pjeSacke staze, igraliSta, koSarkaski,
odbojkaski tereni, staze za tr€¢anje i sl.)

Trebalo bi omoguditi svim stanovnicima, a pogotovo djeci da mogu pohadati razne
programe u zajednici ili Skoli koji ¢e biti prikladni za sve dobne skupine te prilagodene

njihovim sposobnostima. Potrebno je omoguciti koriStenje dvorana i prostore na kojima
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se moze provoditi slobodno vrijeme, gdje se mogu uciti razli€iti sportovi i aktivnosti te
tako pridonijeti zajednici kako bi odrzali svoje zdravlje i povecali tjelesnu aktivnost.
Svjetska zdravstvena organizacija je 2018. godine pokrenula globalni akcijski
plan za tjelesnu aktivhost od 2018. — 2030. godine. Plan se odnosi na sve zemlje i
gradove te zajednice, na globalnoj, regionalnoj i lokalnoj razni kako bi se osiguralo
sigurno okruzenje i povecale mogucnosti za podizanje razine tjelesne aktivnosti kod
stanovnistva. U akcijski plan su uvrstili i pruzanje kvalitetne tjelesne i zdravstvene
kulture, viSe prilika za aktivnu rekreaciju, sportske igre za djevojCice i djeCake u svim
odgojno — obrazovnim ustanovama, vrti¢ima, S$Skolama - osnovnoskolskim,
srednjoskolskim, pa i kod tercijarnog obrazovanja. Potrebno je uspostaviti i ojacCati
cjelozivotno zdravlje i promovirati tjelesnu aktivnost kao nesto u Cemu se uziva i da je

uvrstimo svi, ne samo djeca, u svakodnevan Zivot.
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3. Zakljucak

Sedentarni nacin Zivota uvelike utjeCe na nas, ali sve viSe i na Zivote djece i mladih.
UtjeCe na prehranu, na razvoj djece, a i na to koliko se ¢esto krecemo. Tehnologija je
jedno od najvecih postignuéa pa je tako prisutha u svakodnevnim situacijama i
olakSava nam Zivot. Svaka se informacija mozZe saznati u vrlo kratkom vremenu $to
predstavlja pozitivan aspekt koristenja tehnologije, dok je sedentarni nacin Zivota
negativna posljedica dugotrajnog koristenja tehnologije. Zivot bez tehnologije mozda
ne bi bio toliko jednostavan, no bili bi pokretniji i aktivniji $to je vrlo bitno za zdravlje. Iz
istraZzivanja spomenutih u radu moze se zakljuciti kako se interes djece i mladih mijenja
tijekom godina odrastanja te da ih konstantno treba usmjeravati kako bi vodili zdrav
zivot. Roditelji bi trebali odgajati djecu tako da postanu svjesni kako je tjelesna
aktivnost medu vaznijim segmentima Zivota te da nam ona pruza bolji, a i naposljetku,
duzi zivot. Takoder, roditelji bi trebali poticati djecu da borave na otvorenom, kroz
zajednicke aktivnosti im pokazati kako mogu iskoristit svoje slobodno vrijeme, a da u
to ne ulazi koridtenje tehnologije. Odgojno — obrazovnim ustanovama bi takoder trebao
biti cilj povecati tjelesnu aktivnost kroz razli€ite metode rada, omoguditi djeci prostor
gdje mogu boraviti i druZiti se pod Skolskim odmorima, organizirati viSe programa s
ciliem povecanja tjelesne aktivnosti kod djece i mladih. Svaka spomenuta ne zarazna
bolest se moze sprijeciti na vrijeme ako pratimo i kontroliramo rast i razvoj djece te ako
ih potiCemo da vode zdrav i aktivan Zivot. Najbitnija je suradnja roditelja, ali i odgojno
— obrazovnih ustanova, a naposljetku i cijele zajednice kako bi smanijili rizik od ne
zaraznih bolesti te omogucili djeci, mladima, ali i starijima prostor i programe za
povecanje tjelesne aktivnosti. Tehnologija nam svakako moZe olak$ati edukaciju
populacije o tome zasto je bitno baviti se sportom te na koji na¢in mozemo poboljsati
nase zdravlje. Svima je u cilju djeci stvoriti bolju buducnost, bolje uvjete Zivota, a i na

kraju zdraviji Zivot koji mozemo postic¢i upravo adekvatnom tjelesnom aktivnoScéu.
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Sazetak

Tjelesna neaktivhost je jedan od veéih problema danasnje populacije.
Razvitkom tehnologije Zivot nam se promijenio, pa tako i naSe navike. Sve se manje
krecemo, informacije su nam nadohvat ruke, a i veéina poslova odvija se upravo putem
racunala. Vecina populacije nije upuéena u posljedice sjedilackog nacina zivota te o
vaznosti tjelesne aktivnosti na kvalitetu Zivota i zdravlje. Tjelesna aktivhost se moze
odvijati i u Skoli i na poslu, a pogotovo u slobodno vrijeme. Cilj ovog rada je kroz
dosadasnja istraZivanja istaknuti vaznost tjelesne aktivnosti odnosno, na koji nacin
djeca i mladi dozivljavaju bavljenje tjelesnom aktivnosti te kako vole provoditi svoje
slobodno vrijeme. Takoder, cilj je objasniti posljedice sedentarnog nacina zivota, kako
smanijiti rizik od ne zaraznih bolesti, kako roditelji i odgojno — obrazovne ustanove
rieSavaju probleme KkoriStenja tehnologije kod mladih te kako povecati tjelesnu

aktivnost.

Kljucne rijeci: tjelesna aktivnost, tehnologija, sedentarni nacin Zivota, Skola, roditelji
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Summary

Physical inactivity is one of the major problems of today’s population. With the
development of technology, our lives have changed and so have our habits. We move
and exercise less and less, the information is easy to get, and most of the work is
done through the computer. The majority of the population is not aware of the
consequences of a sedentary lifestyle, and the importance of what health benefits
physical activity can bring to quality of life. Physical activity can be done both at school
and work and especially in our free time. The paper aims to use previous research to
highlight the importance of physical activity, to show how children and young people
experience physical activity and how they like to spend their free time. Also, the aim is
to explain the consequences of a sedentary lifestyle and how to reduce the risk of non
- communicable diseases. Lastly, it discusses how parents and educational institutions
tackle the challenges of young people using technology, and how physical activity can

be increased.

Key words: physical activity, technology, sedentary lifestyle, school, parents
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