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1. UVOD

Predmet ovog zavrSnog rada su tjelesna aktivnost i prehrambene navike djece
rane i predSkolske dobi. Suvremeni nacin zivota za posljedicu ima smanjenu razinu
tielesne aktivnosti kod djece, a uoCavaju se i problemi vezani uz prehranu djece.
Tjelesna aktivnost potrebna je dobrobiti djece, njihovom zdravlju te pravilnom rastu i
razvoju. Stoga je podizanje svijesti o pravilnoj prehrani i tjelesnoj aktivnosti od
iznimne vaznost u ranoj i predskolskoj dobi. Stvaranje navika pravilne prehrane i
tielesne aktivnosti kod djece jedan je od preduvjeta oblikovanja zdravog nacina
Zivota u kasnijoj dobi. Pri tome vaznu ulogu imaju roditelji, ali i odgojno-obrazovne

institucije.

Dijete u ranoj i predskolskoj dobi usvaja navike koje ¢e mu pomoci u
njegovom daljnjem zivotu. Tjelesna aktivnost je prirodena svakom ljudskom bicu.
Potreba za kretanjem je osnovna ljudska potreba. Tome treba dodati i potrebu za
hranom. Tjelesna aktivhost nadopunjena zdravom i uravnotezenom prehranom cini

okosnicu zdravog rasta i razvoja svakog djeteta.

Cilj je zavrSnog rada istraziti tjelesnu aktivnost i prehrambene navike djece
rane i predSkolske dob te ulogu roditelja i odgojno-obrazovnih institucija u poticanju

tjelesne aktivnosti i usvajanju zdravih prehrambenih navika kod djece.

Rad se temelji na pregledanim dostupnim bibliografskim izvorima koji istraZuju
razliCite utjecaje tjelesne aktivnosti i pravilne prehrane za rast i razvoj djece rane i

predskolske dobi.
Struktura zavr$nog rada je podijeljena u Cetiri poglavlja.

Uvod je prvo poglavlje u kojem se iznosi predmet rada, cilj rada, metodologija i

struktura zavrsnog rada.

Drugo poglavlje fokusirano je na tjelesne aktivnosti djece rane i predsSkolske
dobi. IstraZuje se utjecaj tjelesne aktivnosti na zdravlje djece rane i predskolske dobi,
odnos tjelesne aktivnosti i motorickih sposobnosti djece, utjecaj odraslih na tjelesnu

aktivnost djece te intervenciju predskolskih ustanova u tjelesnoj aktivnosti djece.



Treée poglavlje obuhvaca prehrambene navike djece rane i predSkolske dobi.
Pri tome se istiCe vaznost pravilne i uravnoteZene prehrane za rast i razvoj djece te
naglasavaju problemi neuravnotezene prehrane. Takoder se daje uvid u utjecaju
odraslih na prehrambene navike djece rane i predsSkolske dobi te prehranu djece u

predskolskim ustanovama.

U cCetvrtom poglavlju je zakljuCak kao sinteza rezultata istrazivanja po

pojedinim poglavljima rada.



2. TJELESNA AKTIVNOST DJECE RANE | PREDSKOLSKE
DOBI

Kretanje je primarna bioloSka potreba te je iznimno vazna za cijeli djetetov
razvoj. Djetetovu instinktivnu potrebu za kretanjem ne treba sputavati ve¢ upravo
suprotno, poticati djecu na Sto viSe kretanja. Tjelesna aktivnost je jedan od klju¢nih
poticaja razvoja djetetovih fiziCkih, motorickih, kognitivnih i emocionalnih sposobnosti
(Prskalo i sur., 2014) te je veoma vazno kod djece poticati pozitivan stav prema
kretanju osiguravajuci im dovoljno kretanja i nuditi razliCite sportske aktivnosti tijekom

dana.

2.1. Tjelesna aktivnost i utjecaj na zdravlje djece rane i predskolske dobi

Caspersen i sur. (1985 kao Sto navode Rodriguez-Ayllon i sur. 2019: 1)
tielesnu aktivnost definiraju kao “svaki pokret tijela kojim se povecava potrosnja
energije u odnosu na potroSnju energije u mirovanju”. Svjetska zdravstvena
organizacija (engl. World Health Organization, WHOQO) (2022) definira tjelesnu
utroSak energije”. Tjelesna aktivnost ne mora biti sportska, ve¢ se aktivnoS¢u smatra
sve ono Sto djecu pokrece ukljuCujuci hodanje, voznju biciklom, aktivnu rekreaciju i
igru. Tjelesna aktivnost kod djece ukljuuje igru, sportske aktivnosti, kucanske
poslove, strukturirane vjeZbe u okviru obitelji, predSkolske ustanove i drustvenih

aktivnosti i dr. (Tomac i sur. 2015).

IstraZivanjima povezanim s tjelesnom aktivnoS¢u djece rane i predSkolske
dobi nije se u proslosti pridavala osobita paznja (Carson i sur. 2016). Razlog tome je
Sto se pretpostavljalo da su mala djeca prirodno tjelesno aktivha. No, suvremen
Zivotni stil, u kojem dominantno mjesto zauzima sjedilacki nacin te dostupnost
suvremenih tehnologija i posljedicno negativni ucinci na tjelesnu aktivhost djece
potaknuli su niz istrazivanja o tjelesnoj aktivnosti djece. Istrazivanja su pokazala da
mala djeca znacajan dio (viSe od 75 %) svojih budnih sati provedu sjedilacki (Reilly i

sur. 2004 kao Sto navode Carson i sur. 2016).



Tjelesna aktivhost i sjedilaCko ponaSanje, iako neovisna ponaSanja,
medusobno su povezana s obzirom da oni zaokupljaju sve sate budnosti tijekom
dana. Kuzman i sur. (2008, 2012, kao $to navode Blazevi¢, 2021: 565) istiCu tjelesnu
aktivnost kao “glavnog €imbenika u promicanju i odrzavanju dobrog zdravlja kroz
cijeli zivot”. Ona je neophodna za dobro fizitko i mentalno zdravlje djece i njihovu
dobrobit. WHO (2019) upozorava na identificiranu tjelesnu neaktivnost kao jednog od
vodecih ¢imbenika rizika za globalnu smrtnost te doprinos rastu prekomjerne tezine i
pretilosti. Tome u prilog idu i istrazivanja koja povezuju tjelesnu aktivnost i razne

pokazatelje zdravlja kod djece, pa i pretilost (Carson i sur. 2016).

Pretilost se smatra sloZzenom i multifaktorskom kronichnom bolesti koju
karakterizira prekomjerno nakupljanje masti u organizmu kao posljedica porasta
tielesne teZine. Rezultat je energetske neravnoteze izmedu unesenih i potroSenih
kalorija, Sto dovodi do pohranjivanja viSka energije u tijelu u obliku masti. Na

globalnoj razini uzrok pretilosti i prekomjerne tezine je (WHO 2021):

e povecani unos energetski bogate hrane s visokim udjelom masti i Secera,
e povecanje tjelesne neaktivnosti zbog sve viSe sjedilacke prirode mnogih

oblika rada te promjene nacina prijevoza i sve vece urbanizacije.

Prema podacima WHO (2021) pretilost je u svijetu gotovo utrostruCena od
1975. godine. U 2020. godini 39 mil. djece mlade od pet godina imalo je prekomjernu
tezinu ili pretilost. To je zabrinjavaju¢i podatak, posebice ako se ima na umu da su
prekomjerna tjelesna tezina i pretilost kod djece kljuéni faktor rizika za nezarazne
bolesti kao Sto su razli€iti metaboliCki poremecaji, bolesti misiéno-kostanog sustava,
kardiovaskularne bolesti, razliCiti oblici raka, preuranjeni pubertet i dr. Pretilost u
djeCjoj dobi povezana je s vecCim izgledom za pretilost, preranu smrt i invaliditet u
odrasloj dobi. Osim povecéanih buducih rizika, pretila djeca imaju poteSkoce s
disanjem, poveéanim rizikom od prijeloma kosti, hipertenzijom, inzulinskom
rezistencijom i dr. lzlozena su i drugim psihosocijalnim posljedicama kao Sto su
‘niska razina samopostovanja, poremecaji percepcije vlastitog tijela, depresija,
stigmatizacija, marginalizacija i dr.” (Villa, Rivera i Diaz 2020: 565). Postoje i dokazi
da su djeca s pretjeranom teZinom Cesto diskriminirana, Cesto stigmatizirana kao
nezdrava, akademski neuspjeSna, drustveno nekompetentna i lijena. Osim toga,

rieSavanje problema pretilosti kod djece zahtjeva visoke troSkove. U SAD-u su



zabiljeZeni izravni zdravstveni troSkovi od tri mird. dolara povezani s dje€jom

pretiloScu (Xu i Jones 2016).

Bavljenje tjelesnom aktivnoS¢u pokazalo se ucinkovitim u prevenciji i
smanjenju pretilosti (Flynn i sur. 2006). Redovitom tjelesnom aktivno$¢u doprinosi se
smanjenju zdravstvenih rizika. U skladu s tim WHO daje smjernice i preporuke za

tjelesnu aktivnost djece za zdrav rast i razvoj djece (WHO 2020):

e djeca mlada od jedne godine trebaju biti tjelesno aktivha nekoliko puta
dnevno na razliCite nacin, posebice kroz interaktivnu igru na podu,

e djeca od jedne do Cetiri godine starosti trebaju provesti najmanje 180
minuta tijekom dana u raznim vrstama tjelesnih aktivnosti bilo kojeg
intenziteta, ukljuCujuci aktivnosti umjerenog do jakog intenziteta, a za djecu
od tri do Cetiri godine starosti potrebno je ukljuciti najmanje 60 minuta
tielesne aktivnosti umjerenog do jakog intenziteta,

e djeca starija od pet godina trebala bi imati barem 60 minuta tjelesne
aktivnosti dnevno, umjerenog do jakog intenziteta, uglavhom aerobne, a
takoder bi trebali imati i anaerobne aktivnosti jakog intenziteta, koji jaaju

miSice tri dana u tjednu.

Istrazivanje koje su proveli Petri¢ i sur. (2019) pokazalo je da vecina djece
zadovoljava dnevne potrebe za kretanjem (99,3 %) Sto ukljuCuje najmanje 180
minuta provedeno u razliCitim tjelesnim aktivnostima, bez obzira na njihov intenzitet.
U drugom istraZivanju, u kojemu se na uzorku od 347 dvogodiSnjaka doslo do
zakljuCka kako 85,6 % vremena djeca provedu u sjedilaCkom ponasanju, tjelesne
aktivnosti razli€itog intenziteta zastupljene su u ostatku vremena (Wijtzes i sur. 2013

kao $to navode Petri¢ i sur. 2019).

Benassi i sur. (2022) na uzorku od 265 sudionika mlade Skolske dobi dosli su
do zaklju¢ka kako je u prvom i tre¢em razredu normalna razina uhranjenosti i kod
djeCaka i kod djevojcica, dok je u drugom i €etvrtom razredu i kod jednih i kod drugih
poviSena razina indeksa tjelesne mase. Rezultati su, nadalje, pokazali da se vecina
djevojCica i djeCaka mlade Skolske dobi bavi sportom u slobodno vrijeme, te da

provode oko 2 do 3 sata dnevno na otvorenom.

Duncan i sur. (prema Tomac i sur. 2015: 98) analiziraju¢i dnevnu tjelesnu



aktivnost kod djece uoCili su kako djeca u dobi od pete do dvanaeste godine
prosjecno naprave 16.133 (djeCaci) i 14.124 (djevojcCice) koraka tijekom radnog dana.
Pri tome se oko 43 % dnevne aktivnosti djece dogada tijekom boravka u Skoli
(odnosno predSkolskoj ustanovi). Ivekovi¢ (2019) je istrazujuéi sudjelovanje djece u
organiziranim sportskim aktivnostima doSao do zakljuCka o njihovim pozitivnim
ucincima na cjelokupni rast i razvoj djeteta, no i vrlo nisku razinu ukljuéenosti djece u
sportske aktivnosti od vrticke do osnovnoskolske dobi. Takoder je uoCio da starija
djeca sudjeluju u sportskim aktivhostima u ve¢em udjelu od djece vrticke dobi.
Istrazivanja, dakle, pokazuju kako djeca provode preporuceno vrijeme u tjelesnoj
aktivnosti, no zabrinjavajuci je udio vremena koje djeca provedu u sjedilackom
ponasanju. U daljnjim fazama njihovog razvoja i odrastanja takvo ponasanje moze

utjecati na razvoj prekomjerne tjelesne mase i pretilosti.

Istrazivanja (Rodriguez-Ayllon i sur. 2019), nadalje, ukazuju na pozitivhe
uCinke tjelesne aktivnosti na mentalno zdravlje djece. Sudjelovanje u tjelesnoj
aktivnosti i smanjenje sjedilackog ponasanja moZe poboljSati kognitivho i mentalno
zdravlje djece. Lubans i sur. (2016) istiCu kako povecana razina tjelesne aktivnosti i
smanjeno sjedilacko ponasanje moze pomoci u zadovoljavanju osnovnih psiholoskih
potreba, primjerice, potrebu za socijalnom povezano$Sc¢u i samoprihvacanjem, te

posljedi¢no poboljSati cjelokupno mentalno zdravlje u kasnijoj dobi.

Potrebno je, takoder, istaknuti kako je razdoblje rane i predSkolske dobi
djeteta obiljezeno jednim od najkritiCnijih i najintenzivnijih razdoblja razvoja mozga
tijekom cijelog zivotnog vijeka ljudi. Zdrav mozak tijekom ovog razdoblja doprinosi
optimalnom kognitivnom razvoju i postavlja temelje za budu¢a kognitivha postignuca.
Kognitivni razvoj identificiran je kao klju¢ni pokazatelj zdravlja u ranom djetinjstvu.
Optimalan kognitivni razvoj u ranom djetinjstvu ukljuCuje razvoj kognitivnih
sposobnosti u vise podru¢ja (Carson i sur. 2016). Primjerice, u podru¢ju razvoja
govornih vjestina djeca bi trebala stec¢i sposobnost razumijevanja i formiranja govora
sve vece sloZenosti kako bi komunicirala s drugima. U podru¢ju paméenja, djeca bi
trebala biti sposobna kodirati informacije u svojoj memoriji i dugoro¢no ih pohraniti uz
sve vecCe odgode putem mehanizama prepoznavanja i prisjeCanja. Djeca bi, takoder,
trebala razviti sposobnost kretanja i snalazenja u prostoru. Takoder bi trebala biti
sposobna regulirati svoju paznju, misli, radnje i emocije. Razumijevanje i promicanje

Cimbenika koji podrzavaju zdrav mozak i optimalni kognitivni razvoj u razli€itim

6



podru¢jima u ranom djetinjstvu od velike je vaznosti. Tjelesna aktivhost se
prepoznaje u kontekstu dobrobiti za kognitivni razvoj u ranom djetinjstvu (Carson i
sur. 2016; Gao i sur. 2018), primjerice, u€enje jezika, akademska postignuca, paznju

i radnu memoriju.

Intervencije koje potiCu kretanje nuzne su u svim segmentima drustva, no
prvenstveno trebaju biti usmjerene ka djeci rane i predSkolske dobi i njihovim
roditeljima. Oni se krecCu veci dio dana (Blazevic¢ i sur. 2012). To je kretanje spontano,
a s rastom dijete mijenja svoje interese. Stoga je veoma vazno dati im mogucnost da
zadrze tu svoju spontanost koju manifestiraju kroz kretanje te ih potaknuti na

sportske aktivnosti koje ¢e pridonijeti njihovom rastu i razvoju.

2.2. Odnos tjelesne aktivhosti i motorickih sposobnosti rane i predskolske
dobi

Istrazivanja pokazuju povezanost tjelesne aktivnosti i motorickih sposobnosti
djece u ranoj i predSkolskoj dobi (McDonough i sur. 2020). Motoricke sposobnosti
uklju€uju “jaCanje koordinacije pokreta, finu i grubu motoriku” (Klarin 2017: 22). U
poCetku slijede odredene zakonitosti te su uvjetovane razvojem pokreta velikih
miSi¢énih grupa. Temelje se na jednostavnim obrascima do treCe godine djetetovog
Zivota. U kasnijem razdoblju motoriCke aktivnosti postaju sofisticiranije i sloZenije.
Utjecajem tjelesnog razvoja i kompleksnijih zahtijeva okruZenja, dolazi do promjena i
usavrSavanja motorickih sposobnosti. To je razdoblje kada se snazno razvija
kostano-vezivni i ziv€ano-miSi¢ni sustav koji omogucava razvoj motorike (Klarin
2017). Dijete ucCi puzati, stajati, hodati, tr€ati, skakati, bacati se i sl. Pojacani rad
organa za disanje potaknut kretanjem pridonosi povecanju izmjena tvari, a razlicitim
pokretima doprinosi se razvoju srediSnjeg ziv€anog sustava. MotoriCki razvoj
ukljuCuje sloZene obrasce koji slijede obrasce nadogradnje jednostavnih i sloZenijih
oblika motorickog ponasanja. U dobi od 4 do 5 godina uocljive su razlike medu
spolovima, pri ¢emu djevojCice zbog bolje koordinacije mogu uspjesnije ovladati
pokretima koji zahtijevaju pokretljivost i ritam, dok djeCaci ispoljavaju veéu snagu i

brzinu.



Motoricka sposobnost djeteta promatra se kroz grubu i finu motoriku. lako se
vecina djece pravilno razvija, za neku od njih je karakteristiCan izrazito spor razvoj
odredenih vjestina, kao Sto su prisutne i individualne razlike u vremenu savladavanja
razliCitih aktivnosti, ponajprije na podru€ju grube motorike. Razvoj grube motorike
ima klju€nu ulogu u razvoju ravnoteze Sto pridonosi sve vecoj skladnosti i razvoju
motoriCke spretnosti (Klarin 2017). Gruba motorika je, u biti, ovisna o razvoju velikih
miSi¢énih skupina, a njihovim razvojem djetetu se pruzaju sve vecCe motoriCke

mogucénosti.

Vec u prvoj godini svog Zivota dijete stjeCe sposobnost kretanja. Pokreti su
nesigurni i nespretni u razdoblju prve do druge godine. U tom razdoblju dijete uci
hodati. VjesStinu kretanja dijete vrlo brzo savladava. Hod koristi kako bi gurao, nosio i
vukao predmete. U dobi od druge do tre¢e godine djetetov hod postaje ritmicniji, dok
se ubrzani hod postupno transformira u tr€anje i skakanje. Razvojem hoda dijete
dobiva na spretnosti i elasti¢nosti. U dobi od treCe do Cetvrte godine hod djeteta se u
potpunosti usavrSava, a sve vjestiji postaje i u tr€anju, zaustavljanju i mijenjanju
smjera. Uskoro moze skakati na obje noge, poskakivati na jednoj nozi i sl. Tijekom
vremena dijete postaje sve stabilnije te se mozZe sluziti rukama u stjecanju novih
vjestina i razliCitih oblika eksperimentiranja (bacanje i hvatanje, voznja tricikla). S
priblizavanjem petoj i Sestoj godini kod djeteta je sve bolja koordinacija gornjeg i
donjeg dijela tijela Sto utjeCe na sve bolje savladavanje vjeStina, poput hvatanja i
bacanje lopte, upravljanja biciklom i dr. (Klarin 2017). Dijete se pocinje snalaziti u
prostoru, pokreti su brzi i precizniji, a odredena motoricka gibanja izvodi uz znatno
manje napore. Sposobno je prekoraciti prepreku do razine koljenja te tréati uz
obavljanje razliCitih zadataka. Ima razvijenu koordinaciju pokreta kod penjanja i
skakanja, hvatanja i bacanja lopte. U dobi od pete godine dijete ima visoku razinu
snage i izdrzljivosti, dok se preciznost dodatno usavrSava. MotoriCki zadaci koji se
pred njega postavljaju sve su slozeniji, a dijete ih savladava uz sve manji napor.
Izdrzivije je u tr€anju, koje moze povezati s drugim oblicima kretanja. Sposobno je

uhvatiti loptu te s razli€ite udaljenosti pogoditi cilj (Petric 2019).

Razvoj fine motorike u Sirem smislu ovisi o vizualnim iskustvima, spoznajnim i
drugim karakteristikama razvoja djece. Djeca posezu za predmetima, dodiruju ih, pa
ispustaju i ruku kada gube interes za njih i sl. Uvjezbavanje grupa malih miSica

prisutno je u svakodnevnim aktivnostima, crtanju, modeliranju, pisanju i ostalim
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manipulativnim radnjama. U slu€aju nepravilnog razvoja ruke (Sake ili njezine
pokretljivosti) dolazi do zaostajanja u razvoju fine motorike, kao Sto i nezrelost ili
poremecaji u perceptivnim funkcijama mogu ograni€avati upotrebu ruke (koordinacija
oko — ruka). U dobi od dvije i tri godine dijete je u mogucnosti obuci i skinuti
jednostavne dijelove odjece, pravilno Koristiti Zlicu, slagati konstrukciju od manijih
kocaka i dr. Ubrzo pocinje koristiti Skare, kistove, olovku kako bi nacrtao Covjeka i dr.
Napredak fine motorike moze se pratiti putem djetetove brige o vlastitom tijelu i
razvoju crteza (Klarin, 2017). Nespretnost pri oblaenju i svlaCenju prisutnu kod
djeteta u dobi od tri godine postupno se zamjenjuje sve veéom spretnoScu. Za
djetetov razvoj je izuzetno vazno poticati djetetovu samostalnost u svim

svakodnevnim aktivnostima.

Na motori¢ki razvoj djeteta mozZe se utjecati na razliCite nacine. Odgojitel;i
mogu razli€itim igrama potaknuti tjelesnu aktivnost djeteta (Slika 1). Pri tome djetetu

treba omoguditi dovoljno mjesta, prilike i vremena za kretanje.

Slika 1. Tjelesne vjezbe za razvoj grube motorike (Preuzeto s https://www.djecjivrtic-

cvrcaksolin.hr/php/wsCommon/wsGetDocument.php?f=5ebed05168558.pdf)

Istrazivanje lvekovi¢a (2018) ukazuje na razlike u stavovima roditelja i
odgoijitelja u pogledu koridtenja sprava na djeCjem igraliStu i njihovom utjecaju na
motoric¢ki razvoj djeteta. Odgojitelji su u znatno ve¢em udjelu od roditelja stava da su
sprave na djecjim igraliStima dovoljne za normalan motori¢ki razvoj djeteta do Cetiri

godine. MoZe se zakljuciti kako ¢e odgojitelji mozda biti skloniji utjecanju na motoricki
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razvoj djeteta kroz igre na spravama nego organiziranim, strukturiranim i vodenim

tjelesnim aktivnostima.

Sprave na dje€jem igraliStu trebaju biti sigurne, odrZzavane i primjerene uzrastu
djece. Kod koriStenja sprava potrebno je uzeti u obzir dizajn sprave odnosno
dostupne opreme kako bi ih se moglo ucinkovito Kkoristiti s obzirom na tjelesni razvoj
djeteta u ranoj i predskolskoj dobi. Osim toga, sprave moraju biti primjerene razvoju
te zastupljene u razli€itim oblicima ili razli€itim velicinama. Posebno je vazno istaknuti
kako se djecji razvoj ne moze poticati izostankom djetetova interesa. Uvodenjem
novih sprava i/ili opreme potiCe se zainteresiranost djeteta i razina njegove aktivnosti.
Prema Hands i sur. (Petri¢ i sur. 2022: 280), novine i kompleksnost dizajna igraliSta

potiCe interes i tjelesnu aktivnost.

2.3. Utjecaj odraslih na tjelesnu aktivhost djece rane i predskolske dobi

Prema socijalno-kognitivnoj teoriji djeca uCe promatrajuéi ponasanje drugih
(Klarin 2017). Opservacijsko u€enje je posebno ucinkovito kada dijete poStuje osobu
koju promatra ili mu je sliCna. U obiteljskom kontekstu, pretpostavlja se da tjelesna
aktivnost roditelia moze izravno utjecati na tjelesnu aktivnost njihove djece (Trost i
Loprinzi 2011). Prskalo i sur. (2014) navode i odgojitelje i uCitelje kao one koji utjecu

na stavove djece prema aktivnostima u predskolskoj dobi.

Su i sur. (2022) ukazuju na viSedimenzionalnost mehanizama tih utjecaja, koji
ukljuCuju “roditeljske stavove, uvjerenja i vrijednosti prema tjelesnoj aktivnosti te
drustvenu podrsku”. Roditelji utjeCu na obrasce tjelesne aktivnosti djece
ohrabrivanjem, logisticCkom potporom, modeliranjem ponasanja, igrom roditelj-dijete,
obiteliskom komunikacijom i opcom socijalnom podrskom (Chiarlitti i Kolen 2017).
Djeca u ranoj dobi nisu jo§ samostalna te im pomo¢ u zadovoljavanju njihove

osnovne potrebe za kretanjem treba pruziti obitelj i odgoijitelji (Blazevi¢ i sur. 2012)

S obzirom na kompleksnost utjecaja roditelja (i odraslih opcenito) na tjelesnu
aktivnost djece, proveden je vedi broj istrazivanja razliCitih utjecaja roditelja na
obrasce tjelesne aktivnosti djece (Moore i sur. 1991; Chiarlitty i Kolen 2017; BlazZevi¢
2021).
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IstraZzivanje provedeno u jednom vrticu u Republici Hrvatskoj pokazalo je da
97,9 % roditelja potice svoje dijete na tjelesnu aktivnost, a samo njih 2,1 % ne poti¢e
(Blazevi¢ 2021). Iz tih podataka se moze zakljuCiti kako roditelji imaju visoko
razvijenu svijest o vaznosti tjelesne aktivhosti za dobrobit djece. Istrazivanje je,
nadalje, pokazalo visoku razinu uklju¢enosti roditelja u tjelesne aktivnosti. Oko 74 %
roditelja bavi se nekom tjelesnom aktivhoS¢u dva ili vise puta tjedno. Vecina ih se
bavi hodanjem (60 %), zatim voZnjom bicikla (11 %), a samo 1 % u svoju tjelesnu

aktivnost uklju€uje fitnes.

Durant (1994, kako navodi Blazevi¢ 2021) navodi kako je gotovo Sest puta
veca vjerojatnost da ¢Ce djeca Ciji se roditelji redovito bave tjelesnom aktivnosti i sama
prakticirati neki od oblika tjelesne aktivnosti. Moore i sur. (1991) pokazali su da djeca
aktivnih majki imaju dva puta vecu vjerojatnost da ¢e biti aktivha od djece neaktivnih
majki, dok je taj omjer kod aktivnih oCeva bio 3,5 puta. U sluCaju kada su oba
roditelja aktivna, vjerojatnost da ¢e djeca biti aktivna bila je 5,8 puta ve¢a u odnosu
na djecu dva neaktivna roditelja. Mehanizmi koji su koriSteni za odredenje odnosa
izmedu razine aktivnosti roditelja i djeteta ukljuCivala su roditelje kao uzore, dijeljenje
aktivnosti s Clanovima obitelji, poboljSanje i podrsku aktivnih roditelja u djetetovom
sudjelovanju u tjelesnoj aktivnosti te genetski prenosive ¢imbenike koji predisponiraju

dijete na povecane razine tjelesne aktivnosti.

2.4. Intervencije predskolskih ustanova u tjelesnoj aktivnosti djece

Odgovornost je predSkolskih ustanova pripremiti djecu na njihov buduci zivot u
zajednici (Prskalo i sur. 2014). “Djeca koja su dio odgojno-obrazovnog sustava
gotovo cijelu svoju aktivhu dnevnu rutinu provode u odgojno-obrazovnim ustanovama
s vrSnjacima i odraslima, dok se intimna veza gradi s odgojiteljem koji se Cesto
spominje uz ¢lanove uzZe obitelji” (Frost 2012, kako navode Petri¢ i sur. 2022: 1-2).
Odgoijitelji su, najcesc¢e, prvi koji uvode djecu u organiziranu tjelesnu aktivnost te
njihovi stavovi u znacajnoj mjeri utjeCu na stavove djece prema tjelesnom vjezbanju.
Uloga odgojitelja je poticati i njegovati pozitivhe stavove prema tjelesnoj aktivnosti,
jer vecCina djece prije polaska u predskolu i Skolu ima razvijen sklop spontanih

aktivnosti koje uklju€uju kretanje (igara) te pozitivan stav prema kretanju kroz igru
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(Blazevi¢ i sur. 2012). Stavovi odgojitelja o tjelesnoj aktivnosti imati ¢e znacajan
utjecaj i na samu tjelesnu aktivnost djece. lvekovi¢ (2018) je ispitujuci stavove
odgojitelja i roditelja o tjelesnoj aktivnosti utvrdio znacCajno razlikovanje stavova
odgojitelia u odnosu na roditelje s obzirom na razliCite tjelesne aktivnosti djeteta.
Odgojitelji su u znatno ve¢em postotku bili spremni potaknuti i dopustiti djeci tjelesne
aktivnosti poput puzanja po stepenicama, voznju bicikla bez pedala, penjanje i
spustanje niz tobogan, tr€anje po razlicitim podlogama, skakanje s 50 cm, tr¢anje niz
kosinu i hodanje po zidu visine jedan metar. Sto se tie aktivnosti, kao $to su
penjanje djeteta na penjalicu ili skokova sa stepenica nije pronadena znacajnija
razlika u stavovima odgoijitelja i roditelja. Pozitivniji stav odgojitelja prema odredenim
tielesnim aktivnostima u odnosu na roditelje lvekovi¢ (2018) pripisuje posjedovanju
viSe znanja odgojitelja o motorickom razvoju djeteta u odnosu na vecinu roditelja.
Takvi stavovi odgojitelja imaju pozitivan ucinak na poticanje tjelesne aktivnosti djeteta,
preslikavanjem vlastitih stavova u praksu. Uz znanje, odgoijiteljima se pripisuje i vece
povjerenje u djecu i njegove sposobnosti, iz Cega proizlazi i manja zabrinutost

odgojitelja da Ce se dijete ozlijediti ili zaprljati tijekom neke tjelesne aktivnosti.

Shvacajuc¢i vaznost kretanja za cjelokupno €ovjekovo sazrijevanje, odgoijitelj
kroz odgojno-obrazovni proces pruza djetetu mogucnost da osjeti svoje granice te
istrazi vlastiti svijet (PetriC i sur. 2022). Odgojitelj postaje model koji potice dijete na
savladavanje njegovih izazova. Kako bi to postigli odgojitelji moraju razumjeti
dobrobit koja proizlazi iz kretanja i trebaju biti svjesni kolika je vaznost njihove
implementacije u odgojno-obrazovni proces. IstraZivanja pokazuju da ukoliko
odgoijitelji nisu tjelesno aktivni, nece biti dovoljno motivirani potaknuti djecu na
aktivnost i razvijanje ljubavi prema aktivnom i zdravom nacinu zivota od rane i
predskolske dobi (Frost 2012, kako navode Petri¢ i sur. 2022: 1).

Potrebno je, takoder, istaknuti kako razina tjelesne aktivhosti djece u
predskolskim ustanovama u znacCajnoj mjeri ovisi 0 materijalnim uvjetima i radu
odgojitelja. Materijalni uvjeti podrazumijevaju samu lokaciju ustanove, veli€inu
prostorija namijenjenih djeci unutar ustanove i izvan nje (dvoriste), opremljenost
(sprave na igralistu, bicikli, trocikli, romobili i sl.), postojanje sportske dvorane i sl.
(Tomac i sur. 2015). Predskolske ustanove u kojima su djeci dostupni prostori koji
potiCu na tjelesnu aktivhost zasigurno ¢e imati utjecaja na razinu njihove tjelesne

aktivnosti. No, pogodnosti predSkolske ustanove za tjelesnu aktivnost djece u znatnoj
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mjeri ovise i o stru€nosti odgoijitelja i kako ¢e oni te pogodnosti znati iskoristiti. S
obzirom da bi jedna od primarnih zada¢a odgojno-obrazovnog rada trebala biti
stvaranje kulture kretanja medu djecom rane i predSkolske dobi, tjelesna aktivnost se
namece kao vazan dio profesije odgojitelja. Odgojitelji bi svojim obrascem ponasanja
trebali poticati djecu na zivot u pokretu te im biti uzor u njegovom postizanju. No,
kako bi odgojno-obrazovne aktivnosti odgojitelja i ucitelja bile smisleno usmjerene,

nuzno je definirati koje se odgojne vrijednosti kod djece Zele poticati i njegovati.

Osiguranje dobrobiti djece rane i predSkolske dobi, prema Nacionalnom
kurikulumu za rani i predSkolski odgoj u Republici Hrvatskoj podrazumijeva “osobnu,
emocionalnu i tjelesnu, obrazovnu i socijalnu dobrobit djeteta” (Nacionalni kurikulum
za rani i predskolski odgoj i obrazovanje 2015: 10). Ostvarenje osobne, emocionalne
i tielesne dobrobiti uklju€uje, izmedu ostalog, usvajanje kretnih navika kao preduvjeta
zdravlja. Razvoj navika tjelesnog vjezbanja i oCuvanja vlastitog zdravlja istaknuto je i
pri planiranju i oblikovanju kurikuluma predskole. TemeljeCi se na Nacionalnom
kurikulumu za rani i predskolski odgoj, predskolske institucije u Republici Hrvatskoj u
svoj kurikulum uklju€uju tjelesnu aktivnost djece. Primjerice, Djedji vrti¢ Rijeka (2020)
u sklopu svog programa promicCe svakodnevno tjelesno vjezbanje djece i stjecanje
navika zdravog Zzivljenja. Kroz igru na otvorenom u prirodnom ambijentu djecu se
potiCe na puzanje, hodanje i skakanje po prirodnim kosinama razli€itih taktilnih
struktura (kamenije, lis¢e i dr.) kako bi ih se naucilo odrzavati ravnotezu, ljuljati se, te
na razliCite nacine penjati i spustati. “Nesmetano prirodno kretanje je neophodno za
pravilan razvoj vestibularnog (percepcija tijela u odnosu na gravitaciju, pokret i
ravnotezu) i proprioceptivnog sustava (senzorne informacije o kontrakcijama i
istezanju miSi¢a i istezanju, savijanju i pritisku zglobova)” (Djecji vrti¢ Rijeka 2020: 8).
Djeci u pokretu omoguceno je percipiranje prirodnog pejzaza koje ih okruzuje,
ukljuujuci klimatske uvjete koji na jedinstven nacin stimuliraju djetetova osjetila, a

Sto ima znacajnog utjecaja na kognitivni razvoj djeteta.

Istrazivanje Cardon i sur. (2009) ukazuju na nedostatnost osigurane opreme
na igraliStu djecjih vrtiéa za povecCanje vremena provedenog u tjelesnog aktivnosti
odnosno za smanjenje sjedilackih aktivnosti tijekom odmora u vrti¢u te istiCu potrebu
aktivhog nadzora odgojitelja tijekom slobodne igre, kao i viSe uklju€enih strukturiranih
tielesnih aktivnosti kako bi se povecalo vrijeme provedeno u tjelesnim aktivnostima

tijekom odmora djece u vrticu. Povecéanje tjelesne aktivnosti male djece vidi se kroz
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organizirane i implementirane tjelesne aktivnosti od strane odgojitelja (Brown i sur.
2008, kako navode Petric¢ i sur. 2022). Djeca rane i predSkolske dobi zahtijevaju veci
poticaj te viSe vodenja i ohrabrivanja za igru na aktivan nacin (Cardon i sur. 2009).
Potrebno je, takoder, istaknuti kako se kod djece izlozene istom okruzenju za igru
potreba za tjelesnom aktivnoS€u smanjuje, a razvija se potreba za socijalnim
aktivnostima. Odgojitelje i roditelje je potrebno obrazovati kako bi ih se usmjerilo da
djeci pruze iskustvo djecCje igre i tjelesne aktivnosti koji za njih predstavljaju izazov i
motiviraju ih na aktivnost, ali i da ih istovremeno usmjere kako bi mogli iskoristiti
prednosti tjelesne aktivnosti za razvoj motorike kod djece, ali i drugih sposobnosti. Pri
tome je potrebno odgojitelima pokazati koje im se mogucénosti organiziranog

vjezbanja pruzaju i koje mogu realizirati u svojim odgojno-obrazovnim skupinama.

Redovni programi u vrti€¢ima mogu biti obogacéeni specificnim sadrzajima kao
Sto su sportski sadrzaji. Kako bi se dao primjer, predstavljen je Redovni program

“Igrom do sporta” koji se primjenjuje u Dje¢jem vrticu Rijeka.

Osnovni cilj programa “Ilgrom do sporta” je zadovolijenje potrebe djece za
kretanjem i igrom, osiguranje uvjeta za dobrobit djeteta te omogucavanja usvajanja
novih i unaprjedenje vec¢ postojeéih znanja, vjestina, vrijednosti i stavova, odnosno

kompetencija u podrudju tjelesnog vjezbanja i zdravlja (Djedji vrti¢ Rijeka 2020: 18).

Programom se Zzeli utjecati na svijest djeteta o dobrobiti svakodnevnog
tielesnog vjezbanja na kvalitetu zivota te stvaranje navike svakodnevnog vjezbanja.
Pri tome se kod djeteta razvijaju pozitivne slike o sebi kroz njegovo zadovoljstvo
trenutnim aktivnostima i njegovom ulogom u tim aktivnostima te razvoju osobnih
potencijala. Kod djeteta se, nadalje, potiCe razvoj osobnog i socijalnog identiteta,
razvijaju pozitivne osobine licnosti, emocionalna stabilnost, posStenje, empatija i dr.

Program je koncipiran kako bi se:

e “zadovoljila djetetova primarna potreba za kretanjem,

e utjecalo na proporcionalni omjer miSiéne mase i potkoznog masnog tkiva
raznovrsnim sadrzajima,

e stvorili povoljni uvjeti za rad funkcionalnih mehanizama organizma
krvozilnog i diSnog sustava,

e pomoglo i potaknulo optimalan rast i razvoj djeteta,
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o stekle i usavrSile bazicne motori¢ke informacije koje imaju visok utilitet u
urgentnim i svakodnevnim zivotnim situacijama,

e potaknule zdrave prehrambene i higijenske navike” (Djedji vrti¢ Rijeka 2020:
18).

Predviden ishod programa je stjecanje pozitivnog stava djeteta prema
sportu/vjezbanju i zdravom nacinu Zivota, ali i stjecanje socijalnih vjestina,
emocionalnih kompetencija, pozitivnih osobina licnosti, vjestine planiranja i vodenja
aktivnosti tjelesnog vjezbanja, osjecaja uspjesnosti kao motivacije za daljnje aktivno i

ucinkovito sudjelovanje i dr. (Djedji vrti¢ Rijeka 2020).

Program provode odgojitelji koji su dodatno educirani za provedbu sportskog
programa i kineziolog kao stru¢ni suradnik. Provodi se Cetiri puta tjedno prema
programu koji se planira i provodi u suradnji odgoijitelja i kineziologa. Tjelesne vjezbe
se provode u trajanju od 30 do 45 minuta dnevno, a uskladene su s potrebama i

psihofiziCkim karakteristikama djece (Djecji vrti¢ Rijeka 2020).

Slika 2. Prezentacija sportskog programa u Djecjem vrticu Rijeka (Djegji vrti¢ Rijeka
2016)

S ciliem promicanja sporta medu djecom u organizaciji Hrvatskoj olimpijskog
odbora vrti¢i u Republici Hrvatskoj sudjeluju na sportskoj manifestaciji pod nazivom

“Olimpijski festival djecjih vrtica Republike Hrvatske” (Slika 2). Natjecanju prethode
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lokalna natjecanja, primjerice, Olimpijski festival djecjih vrtiCa Primorsko-goranske
Zupanije. U 2023. godini na ovoj je manifestaciji sudjelovalo viSe od 600 djece iz 15

vrti¢a na podrucju Primorsko-goranske Zupanije (BoSnjak 2023).

U skladu s Nacionalnim kurikulumom za rani i predskolski odgoj u Republici
Hrvatskoj, obveza je djecjih vrti¢a, uz rad s djecom ostvariti i partnerstvo s roditeljima
te ih “prihvacati i poStovati kao ravnopravne ¢lanove vrtica” u ostvarenju zajednickog
cilia “primjerenog odgovora na individualne i razvojne potrebe djeteta i osiguranje

potpore njegovom cjelovitom razvoju”.

Slika 3. Olimpijski festival djecjih vrtica Primorsko-goranske Zupanije (Bosnjak 2023)

Institucije rane i predSkolske dobi, dakle, imaju vaznu ulogu u edukaciji
roditelja i djece o vaznosti tjelesne aktivnosti za razvoj djeteta. Osim toga, potrebno
je kvalitetno dozirati tjelesnu aktivnost, §to podrazumijeva poduzimanje
odgovarajucih intervencija kako ne bi doslo do pretjeranog umora, ozljeda ili do trajne
deformacije organizma. Sindik (2008) navodi kako osoba koja vodi dijete u tjelesnim
aktivnostima treba biti upoznata s karakteristikama djeteta, njegovim sposobnostima i

mogucnostima kako bi se postigli pozitivni u€inci sporta na dijete.
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3. PREHRAMBENE NAVIKE DJECE RANE | PREDSKOLSKE
DOBI

Uz odgovarajucu tjelesnu aktivnost djece, vazan segment njihovog pravilnog
rasta i razvoja je pravilna prehrana. U ovom dijelu zavrSnog rada propituju se
prehrambene navike djece rane i predskolske dobi, problemi koji se javljaju pod
utjecajem neuravnotezZene prehrane te uloga odraslih i predskolskih ustanova u

stvaranju navika pravilne prehrane kod djece rane i predskolske dobi.

3.1. Pravilna i uravnotezena prehrana djece rane i predskolske dobi

Pravilna i uravnoteZena prehrana je klju¢an Cimbenik zdravog rasta i razvoja
djece rane i predSkolske dobi. Razvoj je u ranom djetinjstvu povezan s vecom
potraznjom za hranjivim tvarima i energijom kako bi se podrzale fiziCke potrebe tijela
za brzim rastom i razvojem mozga, brzim oporavkom nakon infekcije i op¢im
kretanjem. Zbog toga su djeca u ranoj i predskolskoj dobi posebno osjetljiva na

izostanak pravilne prehrane (Taylor i sur. 2004).

U hrani djece, kao i odraslih, prisutne su hranjive tvari koje opskrbljuju
Covjekov organizam toplinom i energijom, osiguravaju materijal potreban za rast i
oporavak tjelesnih tkiva te pomazu u regulaciji tjelesnih procesa (Alibabi¢ i Muji¢
2016). Te hranijive tvari su (Simundi¢ 2008):

¢ ugljikohidrati — imaju osnovnu ulogu u dobivanju energije. Ulaze u sastav
stanica, krvi i tkivnih tekuCina. Ljudski organizam zahtijeva da se iz
ugljikohidrata dnevno podmiri od 50 do 60% energetskih potreba.
Ugljikohidrati se dijele na monosaharide, disaharide i polisaharide.
Najznacajniji izvor monosaharida (glukoze, fruktoze i galaktoze) su voce i
med. Disaharidi se dijele na saharozu i laktozu. Saharoza se nalazi u
Secernoj repi, a laktoza je mlije¢ni Seéer zastupljen u mlijeku i mlije¢nim
proizvodima. Od polisaharida najznacajniji su Skrob (nalazi se u
sjemenkama (zita) i gomoljima (krumpir)), glikogen (u namirnicama

Zivotinjskog podrijetla), vlakna i pektinske tvari,
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e masti — kemijski su vrlo heterogena skupina organskih spojeva koje se
nalaze u namirnicama biljnog i Zivotinjskog podrijetla,

e DbjelanCevine — jedan su od najvaznijih elemenata za dobro zdravlje i
vitalnost te su prvenstveno znacCajne za rast i razvoj svih tjelesnih tkiva.
Ljudski organizam ih ne moZe sintetizirati iz osnovnih sirovina i
anorganskih duSikovih spojeva pa je ovisan o biljkama i Zivotinjama kao
izvoru bjelancevina,

e vitamini — esencijalne prehrambene tvari, pa njihov sadrzaj odreduje
bioloSku vrijednost namirnice,

¢ minerali — anorganski esencijalni nutrienti. Koegzistiraju s vitaminima te je
njihov rad medusobno povezan,

e voda - jednako je kao i hranjive tvari, bitna za odrzavanje zivota, jer se svi

biokemijski procesi odvijaju u vodenoj otopini.

Kvalitetna prehrana i djece i odraslih sastoji se od Ceste konzumacije voca,
povrca, cjelovitih Zitarica i nemasnih izvora proteina i mlijecnih proizvoda, kao i rijetke
konzumacije hrane s visokim udjelom Secera, soli i/ili masti s niskom gusto¢om
hranjivih tvari. Nacionalne studije u razvijenim zemljama upozoravaju na nisku razinu
konzumiranja voca i povréa djece u predskolskoj dobi, uz visok udio dnevnog unosa
energije dodanim Sec¢erom, znatno vecim od preporu¢enog udjela (Jarman i sur.
2022). DjeCja prehrana vazna je u smislu sadasnjeg zdravlja djeteta i zdravlja u
kasnijem Zzivotu. Prehrambene navike steCene u ranom djetinjstvu mogu pratiti

pojedinca tijekom cijelog Zivota.

Zabrinjavaju¢i podaci o neadekvatnoj prehrani Sirom svijeta ukazuju na
potrebu isticanja nutritivnih  preporuka. Medu najprihvaéenijom nutritivnom
preporukom je preporuka koju je objavio RDA (engl. Recommended Dietary
Allowance), a koja navodi dnevne doze hranjivih tvari, u prvom redu vitamina i
minerala, u odnosu na dob i spol te u odnosu na odredeno stanje (trudnoc¢a i dojenje)
koja je prvi put objavljena u Sjedinjenim Ameri¢kim Drzavama 1989. godine. Prema
tim preporukama konstruirana je piramida pravilne prehrane koja daje smjernice kako
se pravilno hraniti. Tijekom vremena je viSe puta modificirana te je 2005. godine
“objavljena “Moja piramida” temeljena na tri osnovna nacela prehrane: raznolikost,

umjerenost i proporcionalnost te na uporabi Sest skupina namirnica:
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1) Zitarice (naran€asta boja),

N

voce (crvena boja),

w

povrce (zelena boja),

N

mlijeko i mlije¢ni proizvodi (plava boja),

(9]

meso, riba, jaja, orasasti plodovi i leguminoze (ljubi¢asta boja),

)
)
)
)
)
)

»

masnoce i dodaci prehrani (zuta boja)” (Alibabi¢ i Muji¢ 2016: 236).

Prema vrhu piramide jedu se sve maniji obroci, a stepenice simboliziraju

pravilan put ka pravilnoj prehrani (Slika 4).

MyPyramid

STEPS TO A HEALTHIER YOLI
MyPyramid gov

Slika 4. Piramida pravilne prehrane “My Pyramid” (Preuzeto s

http://www.foodpyramid.com/mypyramid/)

Temeljeéi se na piramidi pravilne prehrane strukturirana je piramida pravilne
prehrane za djecu (Slika 5). Piramidom pravilne prehrane obuhvacene su sve
namirnice, biljnog, Zivotinjskog i mineralnog podrijetla, a raspored unutar piramide
pokazuje Sto treba jesti, u kojoj koliini te na taj nalin pomaze uspostaviti
svakodnevnu raznovrsnost hrane u dovoljnim koli¢inama (Grad Rijeka 2016).
Raznovrsna hrana promicCe kvalitethu prehranu, zajedno s ranim i kontinuiranim
prihvacanjem hrane. Podaci prikupljeni o dojencadi i djeci u dobi od Sest do 23
mjeseca u 11 zemalja pokazali su pozitivhu povezanost izmedu raznolikosti prehrane

i stanja uhranjenosti. Istrazivanja su pokazala takoder da je konzumiranje voca i
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povréa u dojenackoj i ranoj dobi povezana s prihva¢anjem ove hrane u kasnijoj dobi
(Black i Hurley 2013).

protavodi od Hitarica
& obrodka

Slika 5. Piramida pravilne prehrane za djecu (Preuzeto s https://skolica-

prehrane.rijeka.hr/hrana-i-prehrana/piramida-pravilne-prehrane/)

Piramida se sastoji od Cetiri razine kojima je obuhvaéeno svih pet skupina
namirnica. S obzirom da djeca imaju drugacije potrebe od odraslih osoba,
rasporedom i sastavom piramide pravilne prehrane namijenjene djeci daju se
preporuke za pravilan unos svih vrsta namirnica u koli€¢inama koje su poZeljne za
dobivanje dovoljne koli€ine energije i hranjivih tvari potrebnih djeci za pravilan rast i
razvoj. Za razliku od odraslih, djeci je potrebno viSe energije za rast i razvoj, pa su
Zitarice i proizvodi od zitarica u samoj bazi piramide i obuhvacaju njen najveci dio,
predstavljajuci osnovu djecje prehrane. Preporucljivo je odabrati cjelovite (integralne)
proizvode, kao $to su kruh, riza, tjestenina i dr. Slijedi, ovisno o potrebnim koli¢inama,
voce i povrée, zatim mlijeko i mlijeCni proizvodi s mesom, peradi, ribom,
mahunarkama i orasastim vo¢em. Voce i povrCe su izvrstan izvor vitamina, minerala,
biljnih vlakana i drugih hranjivih tvari koji pridonose o€uvanju zdravlja. Osim toga,
dobar su i izvor vode. Mlijeko i mlijeéni proizvodi su izvrstan izvor bjelanCevina i

kalcija potrebnog za jake i zdrave kosti. Vazan izvor bjelan€evina su i meso i perad,
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zatim oraSasto voce i sjemenke. Oni su vrlo vazan izvor minerala (zeljezno, cink i dr.)
i masno¢a. Na samom su vrhu piramide, u najmanjem udjelu, namirnice koje su
slatke, slane, masne te industrijski preradene slastice, zasladeni napitci, te fast food
hrana za koju su preporu¢a najmanje i najrjede jesti (Grad Rijeka 2016). Osnova
uravnoteZene prehrane preporu¢ena piramidom pravilne (uravnotezene) prehrane

prikazana je u Tablici 1.

Tablica 1. Osnova uravnoteZene prehrane prema piramidi pravilne (uravnotezene)

prehrane za djecu

Hrana Dnevne porcije | Jedna porcija
Baza Zitarice — daje energiju, 6 1 kriska kruha, 1/2 Salice kuhane
vitamine, B-skupine, biljna rize ili tjestenine, 1/2 Saice
vlakna... Zitarica, oko 30 g zitnih pahuljica
2.red | Povrée — obiluje vitaminima i 3 1/2 Salice sjeckanog svjezeg ili
mineralima, Skrobom, biljnim kuhanog povrca,; 1 Salica
vlaknima, fitonutrijentima svjezega lisnatog povréa, 1

pecenog krumpira

Vocée — obiluje vitaminima i 2 1 komad voc¢a; 3/4 Salice
mineralima, biljnim vlaknima, prirodnog voénog soka; 1/2 Salice
fitonutrijentima, vodom sjeckanog ili kuhanog voca; 1/4

Salice susenog vocéa

3.red | Meso, perad, jaja, grahorice, 2 55-85g kuhanog mesa, peradi ili
oraSasto voc¢e - obilujed ribe; 1 jaje; 1/2 Salice kuhanoga
bjelanCevinama, mastima, graha ili drugih grahorica; 1/3
mineralima i vitaminima B- Zlice oraha
skupine, Ai E

Vrh Slastice, masti — puno masti, Sto manje

Secera i soli, energije, aditiva

Izvor: Grad Rijeka (2023). Skola pravilne prehrane. (Preuzeto 2.07.2023. s https://skolica-

prehrane.rijeka.hr/hrana-i-prehrana/piramida-pravilne-prehrane/)

Prehrana djece treba biti raznolika uz redovitost obroka. Najvaznijim obrokom
smatra se prvi jutarnji obrok, kojeg se konzumira jedan do dva sata nakon budenja.
Ovaj obrok se naziva zajutrak, a veoma je vazan u kontroli tjelesne tezine. Trebao bi
biti bogat ugljikohidratima, primjerice, integralne Zitarice s mlijekom ili jogurtom te
svjeze voce ili iscijedeni vo¢ni sok (Zavod za javno zdravstvo 2023). Istrazivanja
pokazuju da su djeca koja konzumiraju zajutrak kreativnija, postizu vece uspjehe u
rjeSavanju zadataka koji se pred njih postavljaju te postizu bolje rezultate u sportu i
Skoli. Nije preporucliivo preskakati obroke, a za meduobroke se preporucuje

konzumacija vocCa (svjezeg ili suhog) i jogurta. Unos dovoljne koli¢ine mlijeka i
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mlijeCnih proizvoda je vazan zbog unosa kalcija neophodnog za rast. Preporucljivo je
unositi manje masnu hranu, umjereno slanu, a slastice i zasladene napitke rijetko. U
svakodnevnoj prehrani djece ne bi trebala biti zastupljena visokokaloricna hrana

bogata mastima i Se¢erom (Zavod za javno zdravstvo 2023).

U Tablici 2. je dan usporedni prikaz koli€ine kalorija izmedu namirnica dobrog i

loSeg izbora svakodnevne prehrane djece.

Tablica 2. Usporedba koli€ine kalorije izmedu namirnica dobrog i loSeg izbora u 100

g proizvoda
LosS izbor kcal/100 g | Dobar izbor kcal/100 g USteda
kalorija
Cips od krumpira 536 Cips od jabuke 386 150
Pohano meso 460 Naravni odrezak 190 270
Gouda punomasna 392 Svjezi kravlji sir (posni) 72 320
Bomboni 386 Suho voce 260 320
Cokoladni namaz 537 Marmelada mijeSana 271 266
Przeni krumpir 270 Kuhani krumpir 98 172
Ledeni ¢aj 42 Kuhani ¢aj (1 zli¢ica Secera) 20 22

lzvor: Zavod za javno zdravstvo (2023). Prehrambene navike djece. (Preuzeto 12.07.2023. s

https://www.zzjzdnz.hr/zdravlje/hrana-i-zdravlje/561)

Kako je iz podataka u Tablici 2. vidljivo pravilnim izborom namirnica Stedi se

na unosu kalorija u organizam, pa time utjeCe i na tjelesnu tezinu.

3.2. Problemi neuravnotezene prehrana djece rane i predskolske dobi

Problemi povezani s prehranom javljaju se kod 25 do 45 % djece, posebice pri
susretu djece s novom hranom ili oCekivanjima vezanim uz obrok (Black i Hurley
2013). Uspostava zdrave prehrane u ranoj i predskolskoj dobi djeteta (uobi¢ajeno od
druge do pete godine) kljuCna je za zdravlje pojedinca. Kratkoro¢no promatrano,
kvalitetnija prehrana djece rane i predSkolske dobi povezana je s boljim kognitivnim
razvojem i manjim rizikom od prekomjerne tezine i pretilosti. Dugoro¢no promatrano,

kvaliteta prehrane ima tendenciju pracenja zdravlja pojedinca od rane dobi do
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adolescencije i dalje, povezujuci se s slabijim ili boljim zdravljem.

Nepravilna prehrana predstavlja ozbiljan problem i rizik za zdravlje djece te se,
u prvom redu povezuje s neuravnotezenom tjelesnom gradom prema pothranjenosti
ili prekomjernoj tezini. Kako je u radu vec istaknuto, podaci WHO (2021) pokazuju da
je u 2020. godini 39 mil. djece mlade od pet godina imalo prekomjernu tezinu ili
pretilost. Trend prekomjerne teZine ili pretilosti ne zaobilazi ni Hrvatsku. U Skolskoj
godini 2018./19. 35 % djece u dobi od 8 do 8,9 godina imalo je prekomjernu tjelesnu
tezinu (Hrvatski zavod za javno zdravstvo 2022). lako je tu rije€ o djeci Skolske dobi,
moze se pretpostaviti da su njihove prehrambene navike steCene vec u ranijoj dobi.
Ipak, istrazivanje koje su proveli Gazec i Civka (2021) na anketi djece vrticke dobi i
njihovih roditelja, pokazalo je kako Zitarice konzumira 97 % djece, a 3 % ih ne
konzumira, a u istom udjelu vrticka djeca konzumiraju mlijeko i mlijeCne proizvode.
Normalnu tjelesnu tezinu ima 76 % djeCaka, 5 % ih je pothranjeno, a 8 % ima
prekomjernu tezinu. Normalnu tezinu ima 70 % djevoj€ica, 7 % ih je pothranjeno, a

2 % ima prekomjernu teZinu. Dvadeset posto djevojcica je pretilo.

Halmova i sur. (2011 kao $to navode Antala i Kaplanova 2019) apeliraju na
povecanje konzumacije voca i povréa, stvaranje navika za redovitim unosom obroka
tijekom dana te podizanje svijesti o nutritivnoj vrijednosti obroka. lako se nepravilna
prehrana najCeSCe povezuje s pretiloSCu, prisutan je i Citav niz drugih bolesti i
poremecaja koji izravno ili neizravno nastaju. Medu njima su dijabetes, povecéan tlak i
kardiovaskularne bolesti i dr. IstraZivanja pokazuju da znatan broj djece do osnovne
Skole viSe od polovice svojih potrebe za pi¢em zadovoljava iz zasladenih napitaka.
Taj obrazac se, nedvojbeno, nastavlja i u Skolskoj dobi. LoSi prehrambeni obrasci
(visok unos masti, Secera i rafiniranih ugljikohidrata, zasladena pica i ograniCene
kolicine voéa i povrca) povecCavaju vjerojatnost mikronutrijenata (npr. anemije
uzrokovane nedostatkom Zeljeza). Neuravnotezena prehrana moze imati “negativne
posljedice na ispunjenje genetskog potencijala rasta, mentalni razvoj te kasnjenje u

pubertetskom razvoj” (Helena 2023).

Problemi koji se Cesto vezuju uz prehranu djece rane i predsSkolske dobi
odnose se na osiguranje odgovaraju¢eg unosa energije za rast i razvoj, prevenciju

anemije uzrokovane nedostatkom Zeljeza te dovoljnog unosa vitamina C i kalcija.
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3.3. Utjecaj odraslih na prehrambene navike djece rane i predskolske dobi

Odnos prema hrani po€inje u ranom djetinjstvu. Na djetetove preferencije
kada je u pitanju hrana, utjeCe drustvo i ku¢no okruzenje, no prehrambene navike
poCinju u obitelji. Preferencije prema hrani razvijaju se iz genetski uvjetovanih
predispozicija svida li se nekome slatko ili slano, gorko ili kiselo i dr. Postoje dokazi o
postojanju nekog urodenog, automatskog mehanizma koji regulira apetit. No,
genetske predispozicije od rodenja su modificirane iskustvom. Covjek posjeduje
mehanizam razvoja okusa: u€enje okusa, ucenje hranjivih tvari okusa, ucinak lijeka i
dr. (Scaglioni i sur. 2008).

U stvaranju zdravih prehrambenih navika vazno je da roditelji razumiju Sto je
pravilna prehrana te kakav je uCinak prehrane na rast i razvoj djeteta. PonaSanje
roditelja djeca najCeSCe promatraju i slijede. Istrazivanje Brown i Ogden (2004)
pokazalo je kako je prehrambeno ponasanje djece vrlo sli€no ponasanju njihovih
roditelja. IstraZivanje je, nadalje, pokazalo kako pozitivan roditeljski uzor moze biti
boliom metodom poboljSanja djetetove prehrane u odnosu na pokusaj kontrole

prehrane.

Odrasli donose odluku o izboru hrane za djecu rane i predsSkolske dobi, pa je
sasvim jasno da oni imaju znacajan utjecaj na prehrambene navike djece. Slijedom
toga, roditelji su djetetov uzor u razvoju prehrambenih navika i obrazaca prehrane.
Na njihove odluke utjeCe veliki broj ¢imbenika. Wardle i sur. (2002 kao $to navode
Whitaker i sur. 2010:337) navodi “kako roditeljski stavovi imaju neizravan utjecaj na
njihovu djecu putem kupljene i posluZzene hrane u njihovom kuc¢anstvu, a ¢ime mogu
utjecati i na navike i sklonost djece prema hrani”’. Odabir hrane odrasle osobe pod
utjecajem je velikog broja Cimbenika kao Sto su raspolozenje, prakti¢nost, osjetilna
priviacnost hrane, cijena, kontrola teZine, pravilna prehrana, ekoloSka osvijeStenost,
drudtvena odgovornost i dr. S obzirom da odrasla osoba donosi odluku o izboru

hrane za dijete, isti ¢e Cimbenici utjecati i na odluku o izboru hrane za njihovo dijete.

U literaturi se navodi kako je roditeljski utjecaj, posebno utjecaj majki
(Scaglioni i sur. 2008) klju€an u prehrani djece rane i predSkolske dobi. Studija
Contento i sur. (1993 kao Sto navode Taylor i sur., 2004: 345) pokazuje “postojanje

veza izmedu motiviranosti majki da putem hrane doprinesu zdravlju svog djeteta i
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kvalitete djeCje prehrane pa se moZe izvesti zakljuCak kako motivacija majke moze
utjecati na njene odluke o prehrani djeteta”. Studija koju su proveli Draxten i sur.
(2014) istaknula je vezu izmedu roditeljske konzumacije voc¢a i povrca tijekom obroka
i konzumacije voc¢a i povréa kod djece. Rezultati su pokazali da je 23 % djece
dobivalo preporucenu koli¢inu voc¢a i povrca te da su to bila djeca Ciji su roditelji
najvjerojatnije pokazivali dobre prehrambene navike, iz Cega se zakljuc€ilo da roditelji
imaju pozitivan utjecaj na prehranu djeteta pokazuju¢i mu na vlastitom primjeru koja

SuU namirnice vazne u prehrani.

Nedostatak adekvatnih informacija o zdravlju i prehrani, takoder je jedan od
Cimbenika utjecaja na djetetovu prehranu. S obzirom da dijete rane i predSkolske
dobi zahtijeva veci unos hranijivih tvari i energije kako bi se zadovoljile potrebe tijela
za rastom i razvojem, od iznimne je vaznosti da roditelji budu informirani o
odgovarajucoj prehrani za svoju djecu. lako roditelji mozda imaju najbolje namjere u
uspostavi uravnotezene prehrane svoje djece, nisu uvijek svjesni specificnih
problema koje trebaju prenijeti svojoj djeci kako bi ih osvijestili o zdravoj hrani, kao
Sto je vaznost vitamina u prehrani ili koja hrana uzrokuje prekomjernu tezinu i dr.
Istrazivanja, nadalje, ukazuju na slabu informiranost roditelja o preporu¢enoj veli€ini
obroka dostatnih za djetetovu dob. Obrok koji nije pravilno proporcionalan, ¢ak i ako
su namirnice zdrave, moze uzrokovati negativne ucinke na djetetovu tezinu i opce
znanje o potrebnoj koli€ini hrane. Koli€ina hrane koju roditelji serviraju djeci je, u biti,
najveca odrednica koliCine hrane koju ¢e djeca konzumirati. Nadalje, s promjenama u
drudtvu, ukljuCujuéi viSe zaposlenih roditelja, dolazi do povecanja industrije brze
hrane. Roditelji Cesto imaju ograni¢eno vrijeme za pripremu obroka za svoju djecu.
Vremensko ograniCenje i potraznja za tzv. brzom hranom, proizvodacCima su pruZili
trziSnu niSu za maloprodaju velikog izbora preradene hrane promjenjive

prehrambene kvalitete. Time ona postaje sastavni dio prehrane djece.

Na formiranje prehrambenog ponaS$anja djece utjeCe i roditeljev topao i
ljubazan stav tijekom obroka koji moze imati pozitivan ucinak. Prema nekim
studijama (Xu i sur. 2013) nacin na koji roditelji komuniciraju s djecom za vrijeme jela
moze utjecati na izbor hrane. Studija je ispitivala roditeljski emocionalni doprinos
majki dvogodiSnjaka. Procjenjivalo je roditeljstvo majki kao neprijateljsko ili toplo
prema djetetu tijekom hranjenja. Rezultati su otkrili da su djeca roditelja koji su bili

sigurni u hranjenje i pokazivali srdacno ponasSanje prema svom djetetu, ¢eSce jela
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voce i povrée. Suprotno, djeca roditelja koji su pokazivali vise neprijateljstva, imali su

povecanu konzumaciju bezalkoholnih pica i grickalica.

Unato¢ tome Sto su odrasle osobe jedine koje kupuju hranu djeci, djeca u
ranoj i predskolskoj dobi mogu, takoder utjecati na vlastiti unos hrane. Djeca rane i
predskolske dobi kontroliraju unos hrane odbijanjem hrane ili jedenjem samo
odredene hrane. Kod odbijanja hrane djeteta, odrasli Cesto u brizi da dijete ne
presko€i obrok, nude alternativnu hranu koja moZe biti manje zdrava opcija
prethodno ponudenoj hrani. To moze dovesti do prehrambenih ograniCenja za
odredenu hranu, primjerice, povrce ili voc¢e. Posljedice mogu biti neuravnotezena
prehrana, $to moze utjecati i na zdravlje djeteta. Djeca u predsSkolskoj dobi ve¢ su
svjesna koju hranu vole a koju ne, te svojim pritiskom na roditelje mogu u odredenoj

mjeri sami utjecati na prehranu.

3.4. Prehrana djece u predskolskim ustanovama

Djeca u vrticu provode sedam do osam sati dnevno, pa bi hrana koja se
posluzuje u vrtiCu trebala biti pravilno uravnotezena kako bi se osigurala energija i
hranjive tvari u pravim koli€inama i pravim omjerima djeci u odnosu na njihove
potrebe. Osim toga, vrti¢i pruZaju izvrsno okruZenje za promicanje pozitivnih navika i
stavova prema zdravoj prehrani i kretanju kao sastavnom dijelu zdravog nacina
zivota. Opskrba organizma hranjivim namirnicama ne samo $to pozitivnho utje€e na
djetetovo zdravlje, ve¢ mu omogucava u potpunosti iskoristiti moguc¢nosti ucenja koje
se pruzaju u predskolskim ustanovama. U skladu s tim, predSkolske ustanove trebaju
djeci ponuditi redovite obroke koji su dobro nutritivno i energetski planirane te
omogucavaju djetetov fizi€ki razvoj i pridonose njegovom zdravlja, a istovremeno
estetski osmisljeni kako bi bili djetetu priviacni. Vrti¢i imaju kljuCnu ulogu u
upoznavanju djece s raznolikom hranom i uspostavljanju obrazaca redovitih obroka i
zdravih meduobroka. Razumljivo je, medutim, da se sadrzaj djeCjih obroka i

meduobroka razlikuje medu razliCitim predskolskim ustanovama.

Temeljem Zakona o predSkolskom odgoju i obrazovanju u Republici Hrvatskoj,

(2022) programi prehrane obuhvaceni su predskolskim odgojem koji se ostvaruje u
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djecjim vrti¢ima. Pravilna prehrana u vrti¢ima obuhvacena je Programom zdravstvene
zastite i unaprjedenja zdravlja u djecjim vrti¢éima u kojima se provodi rani i predskolski
odgoj. Programom zdravstvene zastite djece, higijene i pravilne prehrane djece u
djecjim vrticima (2002) “utvrdene su mjere pravilne prehrane djece predskolske dobi u
djecjim vrticima” (¢l. 1). Pravilna prehrana podrazumijeva osiguranje redovitog broja
obroka u skladu s preporu¢enim kolic¢inama energije i prehrambene tvari propisanim
prehrambenim standardom za planiranje prehrane u predskolskim ustanovama.
Ovisno o duzini boravka dojen¢adi i djece u predSkolskoj ustanovi propisan je broj
obroka i dnevna preporuéena koli¢ina energije i prehrambenih tvari za dojen¢ad i djecu.
Dijete u predSkolskoj ustanovi usvaja prehrambene navike, $to podrazumijeva i
redovitost obroka i njihove nutritivne vrijednosti za pravilan razvoj djeteta. Pravilnikom
(2002) je propisan prehrambeni standard za planiranje prehrane u djecjim vrti¢ima
(Tablica 3).

Tablica 3. Prehrambeni standard za planiranje prehrane djece u djecjim vrtiCima

(preporucene dnevne koliine energije i prehrambenih tvari za dojen¢ad i djecu)

Energija i Dojencad Djeca Djeca
prehrambeni 6-12 mjeseci 1-3 godine 4-6 godina
sastav obroka
Energija: kcal (tezina, 9 kg x 98 kcal) | (tezina, 13 kg x 102 kcal) | (tezina, 20 kg x 90 kcal)
850 1.300 1.800
kJ 3.556 5.440 7.530
Bjelancevine (tezina, kg x 1,7 g) (tezina, kg x 1,4 g) (tezina, kg x 1,2 g)
15 18 24
Masti,
% ukupne energije 30-35 % 30-35 % 30-35 %
Ugljikohidrati
% ukupne energije 50-60 % 50-60 % 50-60 %
Vitamin A, ng RE 375 400 400
Vitamin D, pg 5 5 5
Vitamin B1 0,3 0,5 0,6
Vitamin B2 0,4 0,5 0,6
Vitamin B6 0,3 0,5 0,6
Niacin, mg 4 6 8
Vitamin C, mg 50 40 40
Kalcij, mg 270 500 800
Fosfor, mg 275 460 500
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Zeljezno, mg 11 7 10

Izvor: Program zdravstvene zastite djece, higijene i pravilne prehrane djece u djecjim vrti¢ima,
Narodne novine 105/02, 55/06, 121/07, 57/22.

Zakonodavac je, dakle, propisao vrijednosti energije i prehrambene tvari
kojima je definirao 100 % preporu¢enu dnevnu koli€inu za dojen¢ad i djecu. Takoder
je, s obzirom na duljinu boravka djeteta u vrticu, odnosno vrstu dnevnog programa
koji dijete polazi, propisao broj dnevnih obroka i koli€inu hrane kako bi se osigurali

prehrambeni standardi (Tablica 4).

Tablica 4. Udio dnevnih preporucenih koli€ina i broja obroka prema duljini boravka

djeteta u vrticu

Duljina boravka u vrti¢u (u % dnevnih preporucenih Broj obroka
satima) koli¢ina
5-6 60
7-8 75
9-10 85

Izvor: Program zdravstvene zastite djece, higijene i pravilne prehrane djece u djecjim vrti¢ima,
Narodne novine 105/02, 55/06, 121/07, 57/22.

Kako bi se dao uvid u prehranu u vrti¢ima daje se primjer jelovnika u DjecCjem
vrticu Susak (Rijeka). Koli¢ina obroka planira se u skladu s Programom, a oblikovana
su Cetiri tipa jelovnika koji se ponavljaju. U daljnjem tekstu prikazan je jelovnik Tip |
(Djediji vrti¢ Susak 2023):

Ponedjeljak:
Zajutrak: Bijela kava, tvrdi sir, kruh
Doru¢ak: Sezonsko voce
Objed: Varivo od leée, kruh
Uzina: Caj s limunom, pita od jabuka
Utorak:
Zajutrak: Mlijeko, cokoladni namaz, kruh
Dorucak: Sezonsko voce
Objed: Juha od piletine sa Zlicnjacima, pecCena piletina, varivo od
tikvica, mrkve i krumpira, salata od rajCice, kruh

Uzina: Fermentirani mlije¢ni proizvodi s probiotikom, kruh
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Srijeda:

Zajutrak:

Dorucak:

Objed:

Uzina:
Cetvrtak:

Zajutrak:

Dorucak:

Objed:
Uzina:
Petak:

Zajutrak:

Dorudak:

Objed:

Uzina:

Caj, namaz od sira i $unke, kruh

Sezonsko voce

Juha od rajCice, tjestenina s mljevenim mesom, salata od
svjezeg kupusa i mrkve, kruh

Caj, kola& od zobenih pahuljica

Griz na mlijeku sa “kra$ expressom”
Sezonsko voce
Juha od gra$ka, piletina s je¢mom, mijeSana salata, kruh

Caj s limunom, keksi “petit beurre”

Kakao, maslac, marmelada, kruh

Sezonsko voce

Juha od zobenih pahuljica, varivo od blitve i krumpira, prZzena
riba srdela (oslic), kruh

Sezonsko voce

Iz navedenog jelovnika moze se vidjeti da jelovnik sadrzi zdrave namirnice,

kao Sto su zobene pahuljice, leca, povrtne juhe, mlijeko i mlijec¢ne proizvode, povrce

te sezonsko voce. Vrti€c u pripremi hrane koristi maslinovo ulje, a u ponudi je i

polucrni kruh. S obzirom da djeca koja dolaze u vrti¢ imaju razliite prehrambene

navike, zadatak je vrtica educirati djecu o zdravoj prehrani te se ulazu znatni napori

kako bi se djeci priblizile ponudene namirnice (Djecji vrtic Susak 2023). Pri tome je

potrebna uska suradnja s roditeljima, kako bi podrzali vrti¢ u njihovoj namjeri.

Djecu se, takoder, kroz igru moze educirati o zdravoj prehrani. Primjerice,

djeca mogu izraditi piramidu zdrave prehrane, kao i osmisliti rane igre na temu

razliCitih boja na tanjuru u smislu poticanja svijesti o vaznosti raznovrsne prehrane.

Edukacija djece o zdravoj prehrani vazna je za njihovo osvjeSéivanje o vaznosti

pravilne prehrane za zdravlje.
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4. ZAKLJUCAK

U ovom zavrSnom radu nastojalo se prikazati tjelesnu aktivnost i prehrambene
navike djece rane i predskolske dobi na temelju prethodnih istrazivanja. Suvremeni
(sjedilacki) nacin zivota utjeCe na smanjenu razinu tjelesne aktivnosti kod djece, a
ubrzani Zivot i dostupnost industrijski preradene hrane potencijalni su rizici
neuravnoteZzene prehrane djece. SjedilaCko ponaSanje i neuravnoteZena prehrana
mogu dovesti do razliCitih nezaraznih bolesti, prvenstveno do pretjerane tezZine i
pretilosti djece Sto dalje dovodi do kardiovaskularnih bolesti, dijabetesa i dr., ali i
psiholoSkih poremecaja, izostanka samoposStovanja, diskriminacije i stigmatizacije
djece s prekomjernom tezinom i dr. Ti negativni uc€inci mogu se prevenirati kroz
prihvacanje i promoviranje tjelesne aktivnosti i pravilne prehrane. Pri tome vaznu

ulogu ima predskolska ustanova.

Cinjenica je da dijete rane i pred$kolske dobi koje pohada vrti¢ veliki dio svoje
budnosti provodi u vrticu. Vrti¢, stoga, moze biti mjesto u kojem ¢e steci saznanja o
pravilnoj prehrani kroz upoznavanje s zdravim namirnicama i pravilnim rasporedom
obroka. Kroz igru i programe primjerene odgovarajucoj dobi djeteta moze ih se
educirati o zdravoj hrani. Pri tome vaznu ulogu ima i suradnja s roditeljima koji svojim

primjerom i ponasanjem mogu utjecati na prehrambene navike djece.

U pogledu tjelesne aktivnosti djeci je potrebno omoguciti da zadrze prirodnost
i spontanost kretanja te ih potaknuti na sportske aktivnhosti koje Ce pridonijeti
njihovom rastu i razvoju. Od izuzetne je vaznosti svakodnevno nuditi djeci pomno

planirane i dobro osmisljene raznovrsne sportske sadrzaje.
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SAZETAK

U zavrSnom radu se, na temelju prethodnih istraZivanja, istrazuju tjelesna
aktivnost i prehrambene navike djece rane i predSkolske dobi te uloga roditelja i
odgojno-obrazovnih institucija u poticanju tjelesne aktivnosti i usvajanju zdravih
prehrambenih navika kod djece. SjedilaCko ponasanje i neuravnoteZena prehrana
mogu dovesti do razliCitih nezaraznih bolesti, prvenstveno do pretjerane tezZine i
pretilosti djece Sto dalje dovodi do kardiovaskularnih bolesti, dijabetesa i dr., ali i
psiholoskih poremecaja, izostanka samopostovanja, diskriminacije i stigmatizacije
djece s prekomjernom tezinom i dr. Ti negativni uc¢inci mogu se prevenirati kroz
prihvacanje i promoviranje tjelesne aktivnosti i pravilne prehrane. Pri tome vaznu
ulogu imaju roditelji i predSkolska ustanova koji mogu poticati razvoj svijesti o
vaznosti kretanja i zdrave prehrane, educirati djecu o pravilnoj prehrani te im
omoguciti da zadrze prirodnost i spontanost kretanja uz sportske aktivnosti koje ce

pridonijeti njihovom rastu i razvoju.

Klju€ne rijeci: tjelesna aktivnost, (ne)uravnotezena prehrana, pretilost, predSkolske

ustanove

SUMMARY

Based on previous research, the final paper examines the physical activity and
eating habits of preschool children and the role of parents and educational
institutions in promoting physical activity and the adoption of healthy eating habits in
children. Physical inactivity and an unbalanced diet can lead to various non-
communicable diseases, primarily overweight and obesity in children, which in turn
leads to cardiovascular diseases, diabetes, etc., but also to mental disorders, lack of
self-esteem, discrimination and stigmatisation of overweight children, etc. Their
negative effects can be prevented by accepting and promoting physical activity and
proper nutrition. Parents and preschool institutions play an important role in this
regard, as they can promote the development of awareness about the importance of
physical activity and healthy eating, educate children about proper nutrition and
enable them to maintain the naturalness and spontaneity of movement with sports

activities that will contribute to their growth and development.

Keywords: physical activity, (un)balanced diet, obesity, preschool settings
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