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6DaHWDN

U ]DGQMLK QHNROLNR GHVHWOMHUD je DeEiheO tidleshél QR M H
aktivnostidjeceV LVWRYUHPHQLP SUH N poRadatelielafja BiRanjEnosiQ M H P

Glavni cilj ovog L VW U D a L }eDu@mslitD treéatl Rokazateljatanja uhranjenosii
razinu tjelesne aktivnosKk pPHQLND L XpHQLFD X SULPDRD&JQRM HGXNDFLM

6XGLRQLFL LVWWXDEXp¥Q@OERVEIRYQH aNROH X pebJUHEX

razreda, 1107 X p H Q La\spol® Ezd&J DN Y D U L M DBE/@:ilabp Iz @rikeétdog Mytiika

za procjenu razine tjelesne aktivnosti. Razijelesne aktivnosti procijenjena keelsovim

upitnikom za djecu od-19 godna. Za procjenu pokazatelganja uhranjenosizmjereni su

YLVLQD WLMHOD WMHOHYVQ-INRPOHYID Q & B il RN REGIBKEIGAERR W N L
opseg nadlaktice tepseg podlakticeAnaliza trenda pokazatelgtanja uhranjenostirazine

tielesne aktivnostitestiranaje SROLQRPLMDOQRP UHJUHVLMVNRP DQDO
razlika po polu u razini tjelesne aktivntisi pokazateljastanja uhranjenoste energetskoj
SRWURRKRQUMEWHQYDMHMDWQD DQDOL]D YDULMDQFH ]D SRQR
SRYH]DQRVW kazhtehadtanda 8HRanjenosti razine tjelesne aktivnostNRULAWHQ MF
Pearsonovkoeficijent korelacije. (QHUJHWVND SRWUR&GQMD SHRBLMHQMF
%HQHGLFW IRUPXOH X NRMRM VH ED]DOQL PHWDEROL]DP PC

Rezultati su pokazaNDNR SRVWRML ]Q D p Disl pojgdiKenpbkeizatBljsl Y U H P
stanja uhranjenostiindeksepojedinih komponenttjelesne aktivnosti, @k ukupna tjelesna
aktivnost tijelom godina stagnira, | PHYy X G M HWB X ®MLb |G- D] QBifaBd&ikaviR M L
indeksima tjelesnaktivnosti L HQH U JH W V NiekMoSdi W tieRsnQ Midini i opsegu
podlaktice X NR ULV W3R WH]DONRDVY W L | P HstatjaSuRrbnEhDstw e g2 Ra
SURFMHQX UD]JLQH WMHOHVQH DNWLYQRVWL PRAH VH SRW
7TLMHNRP JRGLYQDAH: WMHIPPFHHQD SURYRGH X iidehateiaY @ RVWLP I
G M HY R &{mMoésHmaniskog intenziteta.

6 REJLURP QD GRELYHQH UH]XOWDWH PRRYAR \O-R DDIN &M B [b
GD GMHFD WUHEDMX 2WR SULMH ERXR{DK W U B QL® % RWNiH O B

tielesnemasti ne bi nastavio kretati u pozitivnom smjeru.

.OM X p QH indeéks tiekekne mase, postotak tjelesne masti, indeks sporta, indeks
slobodQRJ YUHPHQD LQGHN Mahike(pb VINLK SRVORYD



Abstract

In the last few decades, there was a significadtiction in physical activity level of

children with simultaneous excessive increase of nutritional status indicators.

The main objective of this research was to determine the trend of nutritional status
indicators and physical activity level of studemsprimary education over a period of 4

years.

The sample consisted of students from two primary schools in Zagreb, a total of five
grades, 107 students of both genders. The sample of variables consisted of eight variables
from the questionnaire to assebe level of physical activity. The level of physical activity
was estimated by Fels's questionnaire for children between 7 and 19 years of age. Body
height, body weight, subcutaneous fat tisbaek skinfold and arm skinfold, upper arm and
forearm girthwere measured for the estimation of nutritional status indicators. Trend analysis
of nutritional status indicators and physical activity level was tested by polynomial regression
analysis. ANOVA for repeated measures was used to calculate the diffeneru®gsical
activity level by gender and nutritional status indicators, as for energy expenditure
calculation. Pearsons's correlation coefficient was used to determine the relationship between
nutritional status indicators and the physical activity lelzakrgy consumption was estimated
with the help of Harris Benedict formula in which basal metabolic rate is multiplied by an

activity factor.

From the results it can be concluded that there is significant impact of time on
different indicators of nutritioriastatus and indexes of physical activity, while total physical
activity over the years has stagnated. There was no significant difference in the physical
activity indexes and energy expenditure between boys and girls, but there is significant
difference n body height and forearm girth in favor of boys. The association between
nutritional status indicators and the physical activity level estimation variables can be
confirmed in girls but not in boys. Over the years, the boys spend more time in activities o

moderate intensity while girls spend more time in activities of low intensity.

Given the results of this longitudinal study, it can be concluded that children need to
increase the level of physical activity to stop increase of body fat percentageynaasso

possible.



Key words: body mass index, body fat percentage, index of sport, leisure time index,

index of household chores, differences by gender
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1. UvoD

8 GDQDA&aQM Hjecd U ldVAbPsdti ddevno SURYHGX VMHGHUL 1DWLI
Foundation of Australia, 2011) D X] WR MH GRND]DQR GD GMHFD NRMLC
JOHGDMX WHOHYL]LMX RRDMDQEBEAR pitildstiNde CydthiR{beiro,

Augusto, Taddei Colugnatti, 2003).7LMHNRP |DGQMLK QHNROLNR GHVHW
pretile djec GH 2QLV %BOorpkiM2Q18 5ZQ 2006;Lobstein, JamesCole, 2003)a W R

MH GRYHOR GR SRYH U D&Htjeshe/oddtEtiekdd diptiniztirad iQplberteta
(Candido, Freitas i Machad&oelho, 2011). Valerio i sur. (2006) sudokazali kako su
SUHNRPMHUQR WjétaNddbilod L g8dihd $¥IbrddD GUADYDQMmMaiWDNYRJ
vrijeme predpubertetaPUHWLORVW X GMHWLQMVWYX QDMpH&UH UH]X
(Whitlock, Williams, Gold, Smith Shipman, 2005Togashi i sur.2002 Dennison, Straus,

Mellits i Charney, 1988 6 YMHWVND JGUDYVWYHQD RUJDQL]DFLMD V
tieflesneDNWLYQRVWL NRG GMHFH L RGUDVOLK PRaH J]QDpDMQR
drugih boksti povezanih siekretanjem $Z0O OHyXWLP PQRJD GMHEFED
WMHOHVQR DNWLYQD QHJR AjalRnabktivBdstd SrRadjdjdak@QdrecaD N W R
postaju starijaBastergld i sur.,2011;Patei sur., 2002 Stane, McKenzie, Welk Booth,

1998.

Vrijeme primarne edukacieSUHGVWDYOMD NULWLPQR UD]JGREOMF
tieleme mase i pretilosti (Diethelm i suR014).Znanstvenicsu dokazalda su niska razina
WMHOHVQH DNWLYQRVWL L YHOLND NROLjeda@ DdgathDNWLY QR
uzroka nastaka pretilosti (Dietz iGortmaker, 200 LlRobinson, 1999 Upravo zato je glavni
FLOM RYRJ LVWUDALYDQMD XWYUGLWL GLQDPLNX SRND]D
aktivnost AMHFH WLMHNRP SULPDUQH HGXNDFLMH @pth&jeX MH VH
QD WHPHOMX NRMLK UH VH PRUOL SURYRXYGNMFH ® R QNN B WMHHF
doba adolescencijpa kasnije i u odraslo dobXaOR V SUHNRPMHUQ RO MHOH V!
SULPDUQH HGXNDFLMH LGHDOQR MH YR bhavikgPdtogd se VW MHF
OPHNLYBQUDPNUPD RYRJ LV\®RYDHINDQWLD VarreddvtatgielenogD A Q RV W\
YMHAEDQMD RG QDMUDQLMID GURELY D RN M P DSTRVA XitiREONHHY O M Bl O
FLMHORJ aLYRWD
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1.1. Prekomjerna tjelesna masa pretilost

8 VYRMRM MH SRYLMHVWL pRYMHN GD EL SUHALYLR PI
WH ELWL WMHOHVQR DNWLYDQ 1HVSRUQR MH JUDYHQ ]D
ELRWLPpNLKP&&AW ROBD QH PRAHMmM\zEMij@lipSD QLWL GMHORPI
koPSHQJLUDWL 'DQDVYPRPMEDN §HRNMBHKRWaty Reed HPeters,
2003) VYMHVQR LOL QHVYMHVQR (Thorp Xoaény MeMhdusDuistaR MH 1 G U |
2011; Owen, Healy, Matthews Dunstan, 2010)  RVWLJQXuD VXYUHPHQH FLYLO
NRMLK MH L PRIXUQRVW YLUWXDOQH NRP XédsnodadaNdd V UDG
L X QDMMHGQRVWDYQLMLP SRVORYLPD RPRJIXinDmaBMX PX R
tielesni napor(Owen i sur.201Q Griffiths, 201Q. Dok sy s jedne straneblagodati
VXYUHPHQRJ 4aLYRWD GRYHOH GR YHUH SURGXNWLYQRVWL
SURGXOMHQMD AaLYRWQRJ YLMHND V GUXJH VWUDQH GRYH
prije nekoliko desetM HUD ELOL QH]DP L W @dzahisliviu tolof neD(\Watfen E
Barry, Hookeri sur, 2010;Katzmarzyk, Church, CraigBouchargd 2009) -HGDQ RG QDME!
U D V W Xavst¥enihGproblema povezanh @ HDNWLYQR&aUX VX SUHNRPMHUQ/|
pretilost, kako kod odra@ LK WDNR VYH Y([@é&mblay N\RIGs, B0Bt Bidwn,
Miller, Y. D. i Miller, R., 2003).

Prekomjerna tjeleenmasadefinrase NDR Y L aD NnaseNDHDORIGZQHYHQ X YLV L
VDVWRML VH RG PDVQRJ WNLYD PLALUD NRVWL YRGH LOLl
Lung, and Blood Institute, 2010). S druge strane, pretilost se definbeR YLADN PDVQRJ V
(Krebs i sur.,2007), koju osim genetske plispozicije prouzrokuje i multifakrski proces
koji je povezan sXQRVRP YLVRNR HQHUJHWYV NGoOrtidalkéd,QlhetzLi QHD N W
Cheung, 1990).0R4H VH UHUL GD MH SUHWLORVW ehWddsRomhH X]UR
QHUDYQRWHAajR RneXgediR MMFPYHUOL RG HQHAQMW V MBBiSeSR W U R
Schneiter,2003). Pretilost predstavlja jedan od najhitnijin javno zdravstvenih problema s
NRMLP VH VXVUHUX GMHFD X UD]YLMHDQ L BkipikeR, Stsin2iPiD VY LM
Perrin, 2012). Prema podam Svjetske zdravstvene organizacZz(Q, 2010 X VYLMHWX &L
PLOLMDUGX L SUHNRPMHUQR WHANLKQRWREIGLSRVOMS!

istih umre 25 milijuna.

L, QWHUQDWLRQDO 2EHVLW\ 7DVN )R U Rirekb 1FRMifund R G D W N
SUHNRPMHUQR WHANH L SUHWLOH Gd¥pbeddi izlBgekazdjiH ZV OHG
kako MH X VYLMHWX a iijvhe djBce SUUdd Rlo pet godina koja su bila
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prekomjeUQR WHAaND L QLR20BU "HprakcOzbog Goga, dlesti koje su se nekada
SRYH]J]LYDOH VD VWDULMLP RVYBRDNMPLY M KMXHNRLG Hz MHF 4 D DI
GMHFH VD aHUHUQRP FarR @hdé iMokddd, 2@9), visbkim kolesterolom i

krvnim tlakom (Freedman, Zuguo, Srinivasam®erenson Dietz, 2007), problemima s kostima

L JJORERYLPD DSQHRP VDPRSR&AWRYDQMHP 'LHW]
SRND]DOD G kojaije prtieRUE2tinjstvunajvjerojatnije biti pretila i u odrasloj dobi

AWR |]D VRERP QGRRE GHREHDWQWH REBWIDHGBBEAWYRH RVREH Q
od kardiovaskularnih bolesti, dijabetesa tipa 2, nekih vrsta tumora (lajke, debelog
FULMHYD jdjilkgaVprbktdadepitd.) (Kushi i sur2006) i osteoartritisa (Freedman i sur.,

2005). Centar za kontrolu i prevenciju bolegfihe Centers for Disease Control and
Prevention CDC) VYUVWDR MH SUHNRPMHUQR WHANX GMASBSRGK GY
R S DV Q mdekX fielesne masm je iznad 85.FHQWLOD L R QDD MRIR]RAHKQMDR]E

(indeks tjelesne masm je iznad 95.centila) (Stanford News, 2004).

1.1.1. Procjena sastava tijela

Procjena sastava tijelarimjenjiva je X YHOLNRP EURMskoFGiRi&esXpMD O]

% D apHYOMHWIRGL U 2ELPQR GDMH SRWrUdpEiahu RIBIJRYRUH
QHGRVWDW kbbhpdneriti 24Lkajsl Be misli ili zna da su povezane sa zdravstvenim
rizikom (Leei *DOODJKHU IDMSRSXODUQLMH L QDMpHAauUH P

su one koje su relativno jeftine i uz to daju relativno pouzdane rezultate. Tri najpoznatije
WHUHQVNH PHWRGH VX DQWURSRPHWULMD NRAaQL QDERUL

Osim gae nabrojanih jednostavnih i jeftinih metoda, danas su u ponudi i mnoge
GUXJH WHKQRORAaANL QDSUHGQLMH PHWRGH 1HNH RG Q
nuklearna magnetna rezonancija, dvoenergetska rendgenska psorpciometrija DEXA,
denzitometrija, hidrorHWULMD XOWUD]YXpQH PHWRGH LWG +H\ZDL
SXQR WRpQLMH SRGDWNH WHUHQVNH PHWRGH VH YLaH
PRIXUQRVWL PMH U H@MdikafGoes3ilsiv RO0E.U R M D

,QGHNV WMHOHVQH PBW¥B PHWRNME JEDBihREaMd$ID X
procjene XpHVWDORVWL SUH Wje Q@oMive, LWiKef, XRitbitdky S R&hXoD,D F L
, 70 VH UDPXQD NRjeléswuN masui Wadt® tjelesne visine
(kg/m*=masdkg)Nvisinam)?) (Garow iWebster, 1985). To je okvirna mjera, ali na velikim
X]JRUFLPD GREDU SRND]DWHOM VWDQMD .RG UDpXQDQMD

7
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PLALUQRP PDVRP MHU E Luka2dtinid Rretilosiak®@JIPBPRM X YLADN WMH
masti Dokazano je daje TMHGDQ RG QDMYD&QLMLK IDNWRUD UL]JLND
(Chan, Rimm, Colditz, StampferiLOOHW W , 70 MHGQDN L SUHNR
SUHNRPMHUQR WHAND GRN ,70 MHGQDN L SUHNR-a ]QDpL
kod djece je driDpLMH QHJR NRG RGUDVOLK L RGUHyYyXMH VH X]
djecu imladeL]JUDpXQDQMEBJIRYD EURMPDQD Y UTM ¢taBikpRrddta XY U AW
]D GRE L VSRO L QD W DDjec® @pblcéntila sratrdil e pdiipawjeninad

5. do 85. su djeca normalngelesne maseod 85 do 95 VX SUHNRPMHUQR WHAaND
djeca sSITM-RP MHGQDNLP 198 kentild gpadajiR & grupu pretilih (Centers for

Disease Control and Preventjd00Q.

Tiegkom JRGLQD PQRJL DXWRUL VX X VYRMIOR LMWH MHYQLE
X] SRPRUX NRMLK VH L] VXPH UD]OLpPpLWLK NRAQLK QDERL
PDVWL 1DMpH&UH NRUL&AWHQH MH Gj€dd3r@ énBEdti u] Dkupndjp X QD Q M
tjelesnoj masi kod djece i adolescenata e8I HGQDGAEH 60028 Wjudd L VXU
NRULVWH VXPH NRAQLK QDERUD QD OHYLPD L QDGODNWLF
QHPRJIJXUQRVW WRpPQRJ PMHUHQMBERNRG BAMNEBLO®FD V YHO

1.1.2. Prevalencja prekomjerne tjelesne masai Hrvatskoj i uloga roditelja u
VSUHpDYDQMX LVWH

Prema podacima Hrvatske zdravstvene ankete, u Hrvatsksko 60% odrasle
populacije SSRYHUDQRP WMHOHVQRPL P DORWPL i) I0& VDRV O pL
Krajem 90ih JRGLQD S U R& KaRoJEWMWRAM Hivatskasrele su se sgblemima
prekomjerne tjelesne masgkobstein iFrelut, 2003) Podaci iz tog vremena postoje za Grad
Zagreb koji prikazuju da je 26% djece u dobi odd12 godina te 20% adolescenéiéo
SUHNRPMH.LK&R i W svgdtuRtako se i u Hrvatskoj nastavio pozitivan treasta
pretilosti pa je 2012godine32, XpHQLND Ho®GRE&EEZLQD ELOR SUHNRPMHU
11.3% pretilo i 19% ekstremno pretil¢podaci za Grad Zagref)SROMLpD QL2013 % HQMD N

9DAQX XORJX X VSUHpDYDQMX SUHWLORVWL L SRMDYX
Prehrana i tjelesna aktivnost dijetetaNDNYR UH LP ELWL VDPRSRaAWRYDQ
VWDYRYLPD ZRdaimusddi@ld Kindsay, Sussner, Kim Gortmaker, 2006)lako
pretilost ima nasljednu komponentu, roditelji su ti koji su uzor svojoj djeci i s kojima se djeca
SRLVWREpMtiaXI808) ,VWUDALYDQMD VX SRNDBtODditdj@y VWDQ!

8
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posebice R p H Y Bjihova razina tjelesne aktivnostt X WMHpH QD VWDWXV XKUD
(JOYDQRYLU 1LNRORY Wdvak, DIDCGKXaDristédvar Davisom Lipps Birch

2002. 1D UDVW L UD]JYRM GMHFH XYHOLNH PR3aH XWMHFDWL
NURQPR@RI XJUR]JLWL L QMLKRYQVGRPNMMW Y. BDMN \OW-U VXK &
.DQMVNL ZHpakUZRMDjedatjelesno aktivnih majkidva puta su aktivnija od djece

pLMH PDMNH QLVXEBN®HYQR D MWBEQL U akivHid®G GMHFH pLM
suopHYL QHDMMAY QUMHOHVQR DNWLYQLK URGLWHO@MWMLELW

roditelji nisu tjelesno aktivnjiMoore i sur.,1991).

Parsons, Power, Logan i Summerbell ( WYUGH GD QRYRURYHQD GWNV
SRURYyDMQRIPPBMXRYHUH aDQVH ]D UD]JYLMDQMH SUHWLORVW
QDYRGH GD MH NOMXpQD YHOLpPLQD SRQGHWPaatRglus Q GHNV
i Jonsson, 1999). DjecaLMD VX RED URGLWHOMD @ékél¥00mamaxX] SRUR
WUHEDMX SRMDpDQL Q D @Gazvdih pretiddgii L(NakeXP@&ugrHColel OO Y. H
awR VH WLpH GXOMLQH GRMHQMD GMHWHWD SRVWRMH R
]DAWLWQLPNL XpLQDN GXOMHVLGR I N®IHE RQD GRREM.D YGU % UIH &
takvu povezanost V\ictora, Barros, Lima, Horta iWells, 2003 Hediger, Overpeck,
Kuczmarski iRuan, 2001Von Kries i sur.,1999.

=D GMHFX NRMD VX JHQHWVNL SUHGRGUHYHQMa ]D UD]Y
SUHYHQFLMD MH NOMXpQD 3UH Ydvépsubwatn SRBEHIW GORY W I H}
SULKYDURQUDP X NRMHP iinkhtiNiprave/ lodi®lX (La@sRyJiXsur2006).
Roditelji, kao prvo, moraju biti uzor svom djetetu, trebaja ohrabrivati da sudjeluje u
tjelesnim aktivnostimal kojiPD XaLYD WH XYHVWL ]DMH @®€st pdvaduW MHOH
prehranu za cijelu obitellQ H VDPR G L M H)atenjeRlj¢tetB Qradekrahima televizora i
U D p X @&n@ prevencija pretilostMH GXJRWUDMDQ L QDSRUDQnR&SURFHV
VDPR J]ERJ |GUDYVWYHQLK L VRFLMDOQLK SUREOHPD NRML
kako bi se udio pretile odrasle populacies\@ D aWR PDQML EURM
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1.2. Tjelesna aktivhost

Tjelesna aktivnost 7$ MH ELOR NRML SRNUHW L]YHGHQ DNWLY
]D KWLM H YuRn&&jg(OR@eden, Poweli KULVWHQVRQ L NNRPSOHNV
XN O M Xspottsk® trsportske aktivnosti (PlasquiiDVWHUWHU S '"HILQLUD \
XQDSUHYHQMH FMHORALYRWQRJ SRJLWLYQRJ SRQDADQMD
DQG 3UHYHQWLRQ NRMH PRAaH SRVWDYLWL WHPHONM
kardiovaskularno (L. Department of Health and Human Services, 2000). Tjeleshanakt
VH RSUHQLWR RGQRVL QD NUHWDQMH NRMH SREROMAaDYD
Human Services, 2008Prema energetskim izvorimkoji se dominantno koristgostoje tri
YUVWH 7% |[D GMHFX D WR VX DHUREQH ]DQUBDNIREMDH NNRI R
(Centers for Disease Control and Prevention, 2011) koje mogu biti niskog, srednjeg ili
visokog intenziteta (National Heart, Lung, and Blood Institute, 20Akjivnosti niskog
intenziteta zahtijevaju minimalno znojenje i minimalnu zadibst; aktivnosti srednjeg
LQWHQ]JLWHWD [DKWLMHY Dekfx i Ra@ibbHosH i@ndad NdRrialnp Lr&zike JQ R
DNWLYQRVWL YLVRNRJ LQWHQ]LWHWD WBHBIKWX M b @Btk X QWRHOW
Sidney i % O «P FKHQ Autori Felsova upitrka za djecu i adoszente (Treuth, Hou,
Young iMaynard, 2006 NRML MH SULPLMHQ M HefnidgjuteRzRet T AU DAL Y D
VOMHDBMIQ @$ QLVNRJ & QIETHE QALsWdhagDnténziteta 469 MET-a i
TA visokog intenzitetae 0 (-A. Tako u TA niskog intenzitetpripadajy primjerice
NXJODQMH ODJDQD YRAaQMD ELFLNORP &4HWQMD SVD 8 7%
XPMHUHQRNREPDQMHD X 7$ Y IpkipRdhjg prirjéridée piydnjeV WD D Q M H
hoke;.

S obziroP QD VYH JRUH QDYHGHQR PR&HSWRK HIUHDIQMGDSK W
energije i jedna je od najvarijabilnijih komponenti ene®& RJ XW UR &NXOU DONLR Y LR ML
"XUDNRYLU

-XUDNLUO L $QGULMDAHY LAW MHO 90DQ R (MHN BhatlaHY W QD Mp
PHWLUL RVQRY Q Helddria VaktivhBst bavipdsl®) tjelesna aktivnost vezana uz
prijevoz, tj. putovanje s mjesta na mjegs®) WMHOHVQD DNWLYQRVW X NXUC
akiYQRVW X VORERGQR YULMHPH 3

Osoba provodi tjelesnu aktt VW NDNR EL VH RGUADOD{t&@eBné& LY RW X
aktivnostt X YHOLNH VXEMHNWLYQD RG RVREH GR RVREH 7MHO
optimalnog zdravstvenog stanja i samim time dovodi do smanjemy@jaPQRJLK NURQLpPpQL
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bolesti Blair, Cheng iHolder, 2001). Tjelesna aktivno®# RaH SRPRUL X SUHYHQFL
EROHVWL NDR aWR VX GLMDEHWHYVY WLSD NDUGLRYDVNXO
raka |6Narburt0|ﬂNicol i|Bredin 2006; Bauman,Bellew, Vita, Brown iOwen, 2002 Sa
]JGUDYVWYHQRJ VWDMDOLAWD QDMYDAQLMD MH 7% X VORER
PRUDMX VH X RE]JLU X]HWL VYH pHWLUL NDWHJRULMH MHU \
LIPHY X @kyhoStiHi slobodno vrijemerazinom TA u atalim kategorijama (Schneider
i Becker, 2005)U eXURSVNLP JHPOMDPD UHGRYLWR YMHAED L YLA&H
Hrvatskoj taj broj manji od 10% (Relac, 2003). Hrvatskoj je tjelesno neaktivho 350
SWDQRYQLAWYD D QDMORALM LZdgtehX gjppmdWNE VXX SNREUFHADQ LL X
45, &4HQD QLMH WMHOHVRBRDMNNRW L ¥ SRbt¢oRIAIRE GERUL U

D LPDMX QDMYHUL LIERU DNWLYQRVWL NRMLPD VH PRJ

Dok su pURYHGHQD PQRJD LVWUDALYDQMD R XWMHFDMX
LVWUDADYP@QDHIRM SRSXODBHMXWLOP RMNXGWQDYHQLFL VX GRN
umjereno pozitmH XpPLQNH 7$ QD DHUREQL ILWQHVV NUYQH OL:?
PHWDEROL]DP NRAWDQR diecS¥dnssBrDIREBIBNR, 3@ QEbEDM H
Riddoch, 2001; Tolfrey, Jones iCampell, 20000WH YDaQX XORJX X NRQWUROL
(Rippe iHess, 1998).

-HGDQ RG UD]JORJD VYH YHUHJ EURMD SUHNRBamHUQR W
tielesne aktivnostiiSRYHUDQMH VHGHQWDUQLK D NiwadQRMWL. X VOR
2006 Andersen, Crespdartlett, Cheskin Pratt, 1998 3 U H S Rj& ¥ghdd @Qj&a dnevno
EDYH L @ihutayaedbthim aktivnostima umjerenog dosokog intenziteta, odnosno
barem tri puta tjedno aktivnostima visokog intenziteta (U.S. Department of Health and
Human Services, 2008%vjetska zdravstvenarganizacija(2012) navali dabi djeca dnevno
trebalasudjelovatipreko 60 minutau aktivnostimaumjerenog i visokog intenziteteako bi
ELOR GRGDWQLK NRULVWL SR |JGUDYOMH L NIvaké&tnBvnaYHUL QD
7% RG QDMPDQMH P L Q XGWDH BHR YGR/ VWi UMY QNSRS 280R)Y
SREROMAaDQMD BHWIBEEQ Reld, | GaldgdhV iPerry, 1990 L PRWRULpPNLE
sposobnosti Kisheri sur., 2005 8] SRYHUDQMH WMHOHVQH DNWLYQRVW
sedentarnu aktivnost kod djejgr suneka LVWUDALYDQMD GRND]Pe@gnaGD VX ¢
masaL SUHWLORVW YLaAH SRYH]DQH V QHDNWLYQRAaAUX QHJIR

ODLHU g]HO :D Jfoff UBekhein, 2013y Metcalf i sur2011).Djeca dnevno i
YLAaH Rgati SURY HG X NatwrbGHeat Foundation of Australia, 2011) te bi bilo
iGHDOQR XVSRVWDYLWL UDYQRWHA&X L]PHYX YUHRHQD SU
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YUHPHQD SURYHGDB®QR Jid#EMidBa Kudielovati u tjelesnim aktivhostima u

kojima Xiga i koje suUSULODJRYHQH ®ikkHHER YWRIMMS RELD u svojoj knijizi
navodedabi seponekadGMHFD WUHEDOD EDYLWL 7% XPMHUHQRJ LQV
PDQMH [DKWMHYQH SR]JLFLMH X LJUDPD JROPDGQ@QviekWH QHN
WUHEDOD KRGDWL LOL YR]JLWL ELFLNO GR aNROH WH REDY
autori navode kako se djeca trebppnekadEDYLWL DNWLYQRVWLPD YLVRNRJ L
aktivne LJUH WUpPDQMD Qp@oiYoimE Goklbi BdviyeotMibai@ bakiti aktivhostima

NDR aXWRVMHHQR WUpPDQMH

1.2.1. Procjena razine tjelesne aktivnosti

TMHOHVQD DNWLYQRVW LPD IXQGDPHIMUDROQROLPRILX X
(warren Ekelund, Bessomsur.,2010) VWRJD MH SURFMHQD UD]JLQH LVWH
REJLURP GD MH WMHOHVQD DNWLYQRVW NRPZMjerilVQR SR
Postoje razne metode procjenjivanja razine tjelesne aktivnosti u slobodnom vremenu i radu.
TUHQXWQR GRVWXSQH VX SURPDWUDQMH SRQDaDQMD IL
temperatura, ventilacija), samb]YMHauD X SLW Qktivihostl), <eizotiYQhrétd
(pedometri, akcelerometri) teeizravna kalorimetrija (Sirard Pate, 2001; Lamonte i
Ainsworth, 6YDNL RG QDpLQD PMHUHQMD LPD VYRMLK SUH
ispitati velika skupinaudionika X aWR NUD QDM §RDIXWLPpQLML QDpPLQ MH !
XSLWQLND -HGDQ RG QRYR NRQVWUXLUDQLK DQNHWQLK X¢
RYRP LVWUDALYDQMX ]D XWYUVyLY D QM HreutiilsuQ200hp NRG GMH

12
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2. 35(*/(' '26%'$4al-,+,675%4,9%1-%

Razina tjelesne aktivnosti i tjelesni sastav diege |DGQMLK QHNROLNR G
nezaobilaznijie SUHGPHW LVWUDALYDQMD PQRJLK J]QDQVWYHQLNI
VOLPpQH FLOMHYH XWYUGLWL UD]JORJH VYH YHUHJ EURMD S
aktivnostima umjerenog iYLVRNRJ LQWHQ]JLWHWD Wkh RgtMjgneM DY DQ N
negativnog trenda, & DPLP WLPH L SUHYHQFLMX .DNR EL VH VNXSLO
VYLMHWD SURYHGHQD VX L REMDYOMHQD PQRJD LVWUDALY

2.1. ,V WU Dahokdz&elfa stanja uhranjenostikod djece

Guo, Wu, Chumlea i Roche (2002)X LVWUDAIDYAXQUMXDWX VYRMD SL
LIYMH&aUD XSR UgBRRVQIIRMEfRIdija prekomjerndjelesnemase i pretilosti
odraslih kako bi moglprocijeniti iste koje je osmislio Centar za kontrolu i prevenciju bolesti.
I1DSUDYOMHQL VX ORJLVWLPNL PRGHOL NDNR EL VH SUHNR
vrijednosti ITMa u djetinjstvyu iIDGROHVFHQWVNRM GREL GMHpDND L
longtuGLQDOQRJ LVWUDALY D Q M Dprogjéh@kekbmijbitetjgleshémabbH QM H Q ]
pretilosti u odrasloj dbi na 75., 85. i 95centilu ITM-a djece i adoleenata. Djeca ili
adolescentisY HULP-RA SRG YHULP VX UL]L NtRlBsren@ass liprehlést® M HU Q H
X GREL RG JRGLQD V WLP GD VH ULJLN SRYHUDYD V JF
odraslojdobi na 85centilu ]D GHpNH RG 2DRGal @kon tbéh 6d 20 59 9%.
Vjerojatnost za mlade djevojke od 18 godina bila je odd8@®9,9%, a nakon toga 4@o
599%.

Wang, Monteiro i Popkin (2002) LVWUDALOL VX WU jelr&B MaseSUHNRP
pothranjenostdjece i adolescenata u dobi od 6 do 18 godina iz Bré&zilal975.do 1997),
Rusije (od 1992.d0 1998) 6MHGLQMHQ L K aPpadduarph.Nd 1074.)i Kine (od
1988.do 1994.) Prevalencija prekomjerne tjelesne mase% UD]LOX VH SRYHUDOD V
uKinisa6,4na7,uSjedQMHQLP $PHULpN&B,4daZ%ky Pothian)éost je u
Brazilu smanjena s 14,8 n&8uKini s 14,5 na 13, i u Sjedinjenim AmeL pNLP 'Ua®YDPD V
5,1 na 33. U Rusiji je pekomjernatjelesna masassmanjena & 15,6 na 9, dok je
SRWKUDQMHQRVW SRYHUDQD VD QD
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Datar i Sturm (2004) analizirali su podatke 9751 djeteta iz Longitudinalnog
iVWUDALYDQMD \&DYQUR\VIL U 1S DIEANY REiOMANd  Longitudinal  Study
Kindergaten &aHOMHOL VX VPWQ BAQWIH LIPDL BIRYHUDQMH YUHPH
zdravstvene kulturéTZK) utjecaja na indeks tjelesne mase. Koristili su podatiaibeljima
(obiteljske karakteristike)tjelesnoj visini i tjelesnoj masiGMHWHWD XpLWHOMLPD
QDVWDYL 7=. L AaNROVNLP XSLWQLFLPD .RULVWLOL VX UD
SRYHUDQMD VDWL QDVWDYH 7=. R\PHEXQHUSWN.ROH SIRVYRY W E
za kontrolu. Jedan dodatni sat TZK u prvomrazfgdd UD]J]OLNX RG VDWQLFH X YL
, 70 NRG GMHYRMpLFD NRMH VX ELOH SUHWLOH LOL LPDOH

OHYyXWLP SR]L Wijed@k&adNRNGHE D MW L CAMHG R NpDRD YD-QRUPDG
om.

Agras||[Hammer|[McNicholas|i|Kraemer|(2004) X VYRP LVWUDALYDQMX VX
SUDWLOL GMHpDMND IDMHGMRYRMMLKRYLP telBsGuiastO ML P D
URGLWHOMD L GMHWHWD QMLKRY QDpLQ SUHKUDQH SUD
navike roditelja i djeteta, unos kalorija djeteta i njegovu tjelesnu aktivhost, temperament i

G X alsgavanja kod djeteta te zabrinutost roditelja zijelgsne maseljeteta. Ocijenili su
RVRELQH L SRQDabQMD GMHWHWD V QDSXQMHQLKets HW JRG
ELWL SUHNRPMHUQR WHA&N R5 gbdina, ITWKG 126 Djec8 n&ldnise nR G

85. centilu, a kod njih @ na95. centilu. Rezultati su pokazali da je 64% djece s pretilim
URGLWHOMLPD WDNRYyHU SRVWDOR SUHWLOR L ]DNOMXpLC
IDNWRU UL]LND SUHWLORVWL IDMHGQR V RELWHOMVNLP RN

Herman||Craig, [Gauvin i|Katzmarzyk|[(2009)su X VYRP LV W& xdrkivddQ M X

374 sudionikapratili kretanje indeksa tjelesne maisgelesne aktivnosti od djetinjstva do
RGUDVOH GREL XNXSQR JRGLQH 2NR GMHFH X QDMYL
]DGUADOR MH WDNYH NYLQWLOH L X RGUDVORMd@SdL 2NR
dobi, dok 85% pretilih u odrasloj dobi nije bilo pretilo u djetinjstvu. Izgledi da osoba bude

pretila u odrasloj dobi s, S X W Du pfétiieldjece nego kod onensrmalnom tjelesnom

PDVRP 6DPR GMHFH X QDWQL&HP HIOHQ@XYH @XNWMY QRVWL ]
WH NYLQWLOH L X RGUDVORM GREL ORaH VH ]JDNOMXpLWI
RGUDVORM GREL DOL L YHULQD SUHWLOLK RGUDVOLK QLMF

Best, Neufingerl, van Geel, van den Briel i Osendarg2010) napravili su pregled
LVWUDALYDQMD R VWDQMX XKUDQMHQRVWL GMHFH X GREL
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369 LVWUDALYDQMD QD GMHFL Iuigdi&WREDANIHY BFRHDIRNIHO HGUL MNHH
i zapadnog Pacifikeld Africi 22 “ 16% djece je prenisko s obzirom na dob, 215% ih ima

premalu tjelesnu masu s obzirom na dob,381 LK MH PUADYR GR¥Wdddd VDPR
SUHNRPMHUQR W& ¥R RLOAKIR B WMORY HUL SRVMR)WIEN GMHF!
su preniska s obziromandob i imaju premalu tjelesnu masu s obzirom na dob“(3%%),
SUHPUADYRE MHOLPQR NDERNSNBHLEUHNRPMHUQRIMVUHANLK L
Latinskoj Americi je najmanjipostotak niske(16 “ 14%) i prelagane (8" 9%) djece s
obzromnaGRE WH QDMPDQML SRVWR)I K @ D M HH LCMRINFWM R W D N
SUHNRPMHUQR WHAaDNSLLYWHRWORP OHGLWHUDQ X' 1S%%)VWR WD N
i prelagane (32° 14%) djece s obzirom na dgb dostavelik, a 13“15 LK MH SUIPUADYR
18 “ 11% prekomjelQ R W H & N RU lzafgadriew ReOifiku jdosta veliki postotakreniske

(28 “22%) i prelagane (28 20%) djece obzirom na dob, 1410 LK MH PUAaADYLK GRN N
12% GMHFH SUHNRPMHUQRGDHEANRND]ZEMHWEDRAMH VWXSDQM >
djece iz spomenutih regija neadekvatan.

2VWRMLU 6 W.B MOD/MRM DY, ROYDLUILNjadadi (2011) AHOMHOL VX LVW
SRMDYQRVW SUHNRPMHUQR WHANLK L SUHWLOLK @&NRODUDF
aktivnosti i pokazatelja tjelesne debling WUDALYDQMH MH SUR¥#GHEHRR QD
GR JRGLQD G M H pda)NIndibnicimaj@ Mrirjefdd NTM, opseg struka,
WMHOHVQD PDVW L DHUREQL NDSDFLWHW 'MHpDFL VX LPDC(
PDVX VXPX NRaQLK QDERUD L WMHOHVQX PDVW QHJR GN
tielesne masti i maksimalnog primitka kisijgaumjereno visoka. Rezultati su pokazali visoku
prevalenciju gojdQRVWL daNROVNH GIIDNRPR X HIDELIMMQRP SRYH]DQI

aerobnog fitnesa i tjelesne masti.

.RYDp -XUDN L /HVNREHMRPRU SRGDWDND 6/2),7 I1LW(
utvrditi pr HYDOHQFL M X Ske HpYeiIe tjaddu Qv B dobi od 7 do 18 godina.
Podaci su uzeti za razdoblgd 1991. do 2011. godinesD]PMHU SUHNRPMHUQR WH
GMHFH YLGOMLYLML MH NRG GMHpPDND QHJR NRBKGMHYRN
PUHNRPMHUQR WHa3d1oGdddinp DSIMYRIG D R9% i 2Q12. godinidok
se postotak pretilih od 2, SRYHUDB»WQE@OLPpQL SRGDFL VX PostthtdkG GMHY
SUHNRP M H W RgoMeEidl je K20%, dok je 2011. bid72%; pretilih je 1991.bilo
21%, a 2011.55%. =DNOMXpLOL VX GD MH X SRVOMHGQMLK Q!
SUHNRPMHUQH WMHOHVQH R DOdbidd B dd U3adin® RNVRNG. GINRIKEY @ M H b E
dobiod 8do 12godinelG YD GR WUL SXWRVDIR QD PHWR INRREGaQMDND

15



35(*/(' '26$'$al-,+ ,675%$4,9$1-%

Suder i Chrzanowska (2013)V X X VYRP LVWUDALYDQMIXL&EEG @ HXH X
abdominalne pretilosti dviju uzastopnih skupina djece i adolescenata. Godine 1983. u
LVWUDALYDQMX MH VXGMHORYDOR D JRGLQH G
godina.Sudionicimaje izmjerena tjelesna visindjelesnamasa, opseg struka omjer struka
L YLVLQH 8] SRPRU DQ®RIBALQYRD X YXW R SuDidnikaRjifRWNY X AH Q M >
roditeljima i stanju njihove ontogeneze. Rezultati su pokazalswtionici mjereni 2000.
godine imaju] Q D p DYWHQIR R SV HJ sioWinikdix DO8R (®izorak u dobi od 10 11
JRGLQD OHYyXWLP NRG DGR®O»WVIFNQDM DN Diajy HegoQkodh D M Q R
adolescenata iz 1983. Za djevojke iz 1983. faktori rizika za razvoj abdominalne pretilosti bili
VX SUHWLORVW RED URGLV& @k su RivoHdjewdjaRd. ix RO0S.Rakery DM QD
UL]JLND SUHWLORVW RED URGLWHOMD QLVND UD]JLQD REL
GMHpPpDND L] JRGLQH ]DELOMHAHQD VX WUL IDNWRUD U
obitelji te nesudjelovanje tjelesnimaktivnostmau sportskim klubovima, dok s druge strane

visok broj sati provedenih u FAa u slobodno vrileme smanjuje rizik abdominalne pretilosti.

Flores, Gaya, Petersen Gaya (2013)X VYRP LVWUDALYDQMX RSLVDOL
pojavijivanja pothranjenosti, prekomjerngelesne maseL SUHWLORVWL NRG &NR
/IRQJLWXGLQDOQR LVWUDALYDQMH SURYHGHQR MH X SHULR
dobi od 7 do 14 godina.Kupno je izmjereno GMHpDND L . Sudoviiéi Y RMpLF
su kategorizirani u grupe po godinama: djeca 7 do 10 godina i adolescenti 11 do 14 godina
podijeljeni u 3 perioda udjima su sakupljani podaci (period mjerenje od 2005do 2006.,

2. period: mjerenje od 2007do 2008, 3. period mjerenje od 2009do 2011.). Svim
sudionicima MH L]PMHUHQ ,70 D GD EL VH SULND]DR WUHQG
PXOWLQRPLMDOQD ORJLVWLpahig Zd idattudt)ernost bila @124,GO MH S RN\
prekomjernutjelesnumasu22,27% i za pretilost @& 2G GR SHULRGD NRG
DGROHVFHQDWD GjPa®RWKH BEMWHRDRMWHQ GRN MH NRG GMHY
u 3. period. Za prekomjerntjelesnu maswzabilieaHQ MH SR UjahW (iIX 1ISRMDY

periord NRG GMHpPDND R&GORY R Rervd® P@adthhi@tivsL. |DELOMHAHQ M
obaspolauVYLP JRGLAWLPD L] X S H U]IDRNG M X LW K GGDWHD V H
30 PODGLK %UD]LODFD E L DfretiolUaHd $&RridhhialStayvia iWaiea N R L

Keane, Kearney, Perry, Kelleher i Harrington (2014)napravili su sustavni pregled

UDGRYD L] UDJGREOMD GR JRGLQH NRML VX VI
tielesne mase. S UH W L O RV Wrhe ¥¢ukaQije NilIRepublicPISRM 3UHWUDALOL V
Google te NRQWDNWLUDOL VWUXpQMDNH L] WRJ SRGUXpMD
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tjelesne masepretilosti kretala se od 284 QR QLMH JDELOMHAHQ ]QDpDMDQ
pretilosti tjekom JRGLQD aWRYLdH |J]DELOMHAHQ MHneaddDi@BOL SDG
PRaH ]DN O M prgkomarnafelesiaxmasapretilost kod iske djece dosegnula plato i
ODJDQR SRpHOD RSDGDWL OHYyXWLP L GDOMH VYDNR pH
tielesnom masomstoga su prekomjerngelesna masa pretilost djece i dalje glavni

zdravstveni problem.

SUHYDOHQFLMD SUH N & #je¢deHWrezRijerihtd Zelamiok&2amé/L O
PQRJLP LVWUR@EHLY DM I(PDY) aHOMHOL VX XWYUGLWL NDNYR
razvijenim zemljamaubsaharske AfrikesSRaAW R V X SR GPiegledaR SUNUKUprip 1283
pPODQND X NRMLPD V XanRoedadi dfj@leEno@sBst&/u djacE Baddiescenata od
5 do 17 godina.8 NRQDpPpQUBIGRYD MH NRULAWHQR D BN.YCOMHA HVQ DM
WUHQG SRYHUDQMD UD]JPMHUD SUHNRPMHUQR WH&NH L SUH
pothranjene djeceVrijednostt PMHUD VDVWDYD WLMHOD EW@dduVX YHUut
urbanimsredinama i djece boljeg socioekonomskog statusa.

22. ,VWUDALYDQMD UDJLQH WMHOHVQH DNWLYQRVWL N
masu

Moore i sur. (2003) prikazali surezultate 8JRGLAQMHJ SUDUHQMD GMH
&DOWUDFD L SRQDYOMDMXBPMHIDIDWURSBRNMWIILIMMD]ILYDQM
SURPMHQX WMHOHVQH PDVWL RG YUWLUD GR UDQH DGROH)
WRpPpNH NRMD GLMHOL XUHYyHQX GLVWULEXFLMX QD GLMHO
dnevne aktivnosti @obi od 4do 11 godinaimaju dosljedno manji dobitak TN, tricepsa i
VXPX NRAQLK QDERUD NUR] GMHWLQMVWYR 981@REIL RG
741 za niski, srednji visoki tertil aktivnosti. ZD a W L W Qjéleshpakiyiobti bioje vidljiv i
NRG GMHYRMpLFD L NRG GMHpPDND 2YR ORQJLWXGLQDOQR |
YLaD UD]JLQD 7$ WLMHNRP GMHWLQMVWYD GRYHVWL GR VW

rane adolescencije.

Vincent, Pangrazi, Raustorp, Tomson Cuddihy (2003) aHOMHOL VX XWYUGL
WMHOHVQH DNWLYQRVWL L ,70 NRG GMHFH L] 4aYHGVN
'UabDYD 6$' X GREL RG GR JRGLQD 5D]JLQX 7% PMHULO
uzastopna dandlajaktivnija djeca suL] AaYHGVNH GRN-GMRPMX Q@M YHUL ,°
QDMPDQML EURM SULMHYHQLK NRUDND XIs® @KDRWSABQD GMHF
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MH QDMYHUL SRVWRWDN GMH [peetNiR3IBRIME RNX LKUMNRP MMH QR
Australiji podjednalpostotak(16,6%; 158%). 6 OLpQL SRVWRWFL VSADLug¢RG GMH"®
QDMYHUL SRVWRW D Nr&ilihH3$6%6), MGHRNQ RKWMHHINKLBEY HGVNRM L $ X
manji posttak (168%; 144%).

Cooper i sur. (2005) VX LVWUDALYDOL SRYH]DQRVW L]JPHYX DNV
GQHYQH UD]JLQH 7$ GDQVNH GMHBBR8 LVAGMWMHFE YB@RNKMM pl Q)
JRGLQD 'MHFD NRMD VEKLS®RHA&YD HigaspoDtigiiRR@ ¥n&oja su
putovalaaXWRP GRN MH SXWRYDQMH ELFLNORP SRYH]DQR VD
GMHpPDND 'MHpPDFL NRML WVKLOMHABO®H&XFH RLANSSD YLAH DI
i visokog intenzitetatidNRP GDQD RG RQLK NRML VX Ladkimdixai RP GRN
27, PLQXWD YL&H 'MHYRMpLFH NRMHWMNXLRRGDOH RLIANKRODX Y
umjerenog i visokog intenziteta tijekone DQD RG GMHYRMpPLFD NRMH VX L&O
RQLK NRMH VX LA0OH ELFLNOLPD L DXWLPD QLMH ELOR UD]O

Christodoulos, Flouris i Tokmakidis (2006) LVWUDALYDOL VX SUHWLOR
PRWRULpPpNLK VSRVREQRVWL WLMHNRP ANROVNH JRGLQH L
izmjeren ITM, razina TA(X] SRPRUO XEILWRWRDLpNH VSRVREQRVWL 8
suUMHORYDOR XpHQLND L XpHQLFD X GREL RG JRGLQD
YL4&H RG PLQXWD GQHYQR X RUJDQL]JLUDQLP 7% L SRND]
PMHUHQLP SDUDPHWULPD WH LPDMX QLaXk&ujde d@stQFLMX ]
WMHOHVQR DNWLYQLMD ]J]DELOMHAHQ MH sidnjerjttaziaGeV HW Q L
PRWRULPNLK VSRVREQRVWL WH VH PRAH ]DNOMXpLWL GD
XJODYQRP WLMHNRP @&NROVNH JRGLQH

Hussey, Bell, Bennett, O'Dwyer iGormley (2007)nauzorku od 224 djece u dobi od

GR JRGLQD L] 'XEOLQD a3HOMHOL VX LVWUDALWL SRYH
DNWLYQRVWLPD L QH D Nnehzie@aRRaMIdr&SpiraR@agHithes® Rtjklesnog
sastava Tjelesna aktivnost PMHUHQD MH SRPRUX DNFHOHURPHWUD
YLAHVWXSDQMVNRJ MWHPDRIMBHQOXSOR YLAH EDYH DNWLYQ
visokog intenziteta 0dGMHY R MQRQUHIODMQD QHIJDWLYQD NRUHODFLMD
vremena provedenog u aktivndsLPD YLVRNRJ LOQOWHQ]JLWHWD GRND]DQD |
G M H Y Rdw idk&, Drijeme provedeno u sedentarnim aktivnostima pozitivho je povezano sa
RSVHIJRP VWUXND NRG GMHpDNRGDGMHPD NR G dekEzBda&RNMP ¥ R
MH |QIQEDQHIDWLYQD NRUH O D&ilopségalsiiokhy X ILWQHVD L ,70
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Hands i Parker (2008)na uzorkuod 787 djiggDND L @ MdbiYoR ¥ dboH.6
JRGLQD LVWUDALOL VX SRYH]DQRVWP M]IPHIKR H BRI W 8 HGR
te ITM-a i opsega struka kao pokazatelja tjeledebljiine '"RND]DQD MH J]QDpDMQD SF
LIPHYyX UD]JLQH WMHOHDYQNMRONG/MMPRMWNDL DidlezgnbstL NRG
LIPHYyX UD]JLQH W M HRCCHAQLH OIN WWYJQRIN R|EDIBRDHONIR & H5 M HY R M
, VWU D aLWD QWDHNMR y H th j& Rod BVeDdbupe sudionikazina tjelesne aktivnosti
QLARG PODYyHWRMMAHRSUHPQR UH]XOWDWLPD=DHNIQIQXpGA NV D/
GD pLPEHQLFL NRML S Uée&ReQiastiHN R MXYWFOMR QQMWHKUDPEHQ
VMHGLODpPNL LPDMXQ YaHNY [RMBWA/MHID NH QHJR QD GMHYRMNH

Metcalf|[Vosq|Hosking||Jeffery|i|Wilkin | (2008) u svom radu iznosenaputkeviade
Velike Britanije i SADa o minimalnoSRWUHEQRM NROLpLQL WMHOHVQH DN
LPD RGUHGLWL X NRMRM $ariedje intfdks@tielsskia\hiaBeoXadidddd X Q D
ORQJIJLWXGLQDOQR LVWU D a|\gyjese MjetilajelshbaidhqsiVptoRjéha JRGL
teleVQH PDVH GHEOMLQD L PHWDEROLpPpNL VWDWXV ,VWUD
GMHYRMpPLFD URYHQLK L O LprovededdRa6 suQljdca tnaaNg,H6I7THQ M DV
JRGLQD 5H]Xanu pakdzall SUWH D& postopovezanosti izmgX WMHOHVQH
aktivnosti prema naputku PMHUHQLK YDULMDEOL D JDNOMXpDN MH GI
WMHOHVQH DNWLYQRVWL L PHWDEROLpPNRJ JGUDYOMD

Basterfield i sur. (2011) VX X GYRJRGLAQMHP LVWUDALYDQMX a
vrijeme i opseg promi® D X WMHOHVQRM DNWLYQRVWL L VHGHQWDU:
405 djece u dobi od 7 godina. U dvije godine, srednji dnevni volumen tjelesne aktivnosti
smanjio se za 83DNFHOHURPHWDU EU PLQ 9ULMHPH SURYHGHC
aktivnostmaim SRpHWNX PMHUHQMDQMHJEGORHQMWRN RV3I®, VIPIDNORV L
GRN VH SRVWRWDN VHGHQWD U®RYHII®R GD@EEA® Whizrenid dg LV R N L |
AXVWULK 7% L SRYHUDQMH V H GGHIHDDHOARR Bl B®R GIVEHDYCRWLD [ERD F
vrijednogima indeksa tjelesne masgD SRpHWNX P M HdbokbZahMiB je faXivel RAJ L V X
niska ismanjuese D VHGHQWDUQR SRQDaAaDQMH X SRUDVWX X YULM

Swaminathan, Selvam, Thomas, Kurpad iVaz (2011)) aHOMHOL VX ]DELOMHA
tielesne aktivnostindijskih XpHQLND vwWDRDBBYQ@D X] SRPRU XSLWQLND
aktivnosti tijekom jedne godin&l prvom mjerenju sudjelovalo je 256 sudionika, a u drugom
203. AWR VX XpHQLFL VWD UWRWIRGHRYYIHBGIHUUHBHEMHEDFL YLak
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DNWLYQRVWLPD XPMHUHQRJ L YLVRNRJ LQWHQ]JLWHWD RC
DNWLYQRVWL X aNROL NUR] MHGQX JRGLQX QDURPLWR NRC

Sigmund, El Ansari i Sigmundova (2012)a H O M H Oijeni¥ XovBdiRERYHUDQMH
TAu ANROVNRP FONRUBSRNB@EIXQMD V YdnhhineGaakne Qietildss djece
RG GR JRGLQD 3UDWLOL VX XpHQLND RG GR
akcelerometra (podijeljeni u eksperimentalnu i kontrolntupg). Intervencija kod
HNVSHULPHQWDOQH JUXSH GRYHOD MH GR ]QDpDMQRJ SR
smanjenjaUD]LQH 7$ V JRGLQDPD &dWR QLMH ELR VOXpDM NRG
JUXSD MH WDNRYyHU SRYHUDOD 7% Lo MkeNdORENRAGE@R YULME
GYRJRGLAQMHJ SUDUHQMD XWYUyHQR MH GD GMHFD L] HN
LIJOHGD GD NDVQLMH EXGX SUHWLOD RG GMHFH X NRQWUF
XSUDYR 4NROVNR RNUXAHQMH pbQGXREODRIXLXSEBHYBPRIF LMD 3}
u primarnoj edukaciji.

Griffiths |i sur. (2012) X VYRP LVWUDALYDQMX VX X] SRPRU DNFH
frekvenciju, intenzitet i trajanje slobodnih aktivnosti kod 7000 djece u dobi od 7 godina.
Nakonsedmodnevno S UDUHQMD XVSRVWDYLOR VH GD GMHFD PLQ
umjerenog inteziteta, 11 minuta visokog intenziteta, a 5 sati dnevno sjede. Samo je 15%
GMHFH SURYRGLOR DNWLYQRVWL XPMHUHQRJ LOL YLVRNRJ

Chung, Cockrell Skinner, Steiner iPerrin (2012) LVWUDALYDOL VX REMHNW
razine teleV QH DNWLYQRVWL V REJLURP QD VSRO GRE L ,70 8
GMHFH L DGROHVFHQDWD X GREL RG GR JRGLQD &HON
YULMHPH SURYHGHQR X DNWLYQRVWLPD XPMHUHQRJ L Y
aktiLYQRVWLPD XPMHUHQRJ L YLVRNRJ LQWHQ]JLWHWD SURYR
L QRUPDOR XKUDQMHQL ]D UD]JOLNX RG RQLK NRML VX ELO
V O X b DG/NHFY4ID Fakrasta su bili aktivniji od djevojaka, alizina TAse smanjujekod
starijeg uzrasta-HGLQR NRG GMHFH PODYyHJ X]JUDVWD J]DELOMHAH
TA od najmanje 60 minuta. Tjelesna masa je bila obrnuto proporcionalna u odnosu na TA, ali
VX NRG PXaNRJ VSROD XRpHQH PDQMH UD]JOLNH

Taylor, R. W., Williams, Farmer i Taylor, B J. (2013) aAHOMHOL VX XWYUGLW
XNXSQD DNWLYQRVW L YULMHPH SURYHGHQR X DNWLYQRVYV
RG WUHUH GR VHGBkipdR42Idfede nasily j@ AkEelerometre u dobidpd, 5,

5,5, 65 i 7 godina najmanje 5 puta dnevno tijekom hodanja i spavanja. U dobi od 5 godina,
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razina tjelesne aktivnossmanjila se za pola u odnosa dob odtri godine. Kako se i

RPHNLYDOR MWD MRD YI$dkded BasamM kak®se BILOR YULMHPH SROL
aNROX 'MHpDFL VX ELOL QH&AWR WMHOHVQR DNWLYQLML R
ELWQR SURPLMHQLR RG WUHUH SD VYH GR VHGPH JRGLQH a

23. ,VWUDAaLYDQMD HQHUJHWVNH SRWURAQMH NRG GMt

Maffels, Schutz, Schena, Zaffandb i Pinelli (1993)na uzolN X R G GMHFH SURYV
dobi9, JRGLQH PMHULOL VX VDVWDY (iwitekrio® Raldrime@joéhty IHW V N
WLMHNRP KRGDQM Djdcaulppigelierd D 2@mp&VuiD grupi je bilo 23 pretile
GMHFH D X JUXSL QRUPDOQR XKUDQMHQH GMHFH 7LM
RED VSROD VX LPDOD J]QDpDMQR YHUX HQHUJHWYNIX SRWUR
GMHFD VX WDMNRILH BOAIARD Y HQWLODFL M VdNdjedd GatiRathe U QD Y
WMHOHVQH PDVH LVWR NDR L YHUH RWNXFDMH VUFD 1D
KRGDQMH L WUpPDQMHiIi MR ®DSYH WL Gl HOMHRH NXKBRWURA&AQM
uhranefQH GMHFH L GD EL RYD VD]QDQMD PRJOD SRPRUL SU]

aktivnosti kojima bi se djelovalo na pretilu djecu.

Goran, Hunter, Nagy i Johnson (1997) aHOMHOL VX LVSLWDWL MH
predpubertetske djeg®-6 godina)pod utecagm HQHUJHWVNH SRWUR&AQMH ]D °
aktivnostifLO L Y L §éta@mR Kvalkativnih aspekata tjelesne aktivnddtprvom mjerenju
sudjelovalo je 101 dijete, a u drugom mjerenju 68. Masna i nemasna masa izmjerene su uz
SRPRU ELRHOHNWWRIORIK RODERLUD LHQHUJHWVND SRWURA
DNWLYQRVWL LJ]UDpXQDWD MH L] RPMHUD XNXSQH HQHUJI
mirovanju nakon jela. ( QHUJHWVND SRWUR&QMD ]D YULMHPH 7% ]
bezmasnom masom i tjelesnom w@s ali ne i sa ma®m masom.1LMH GRND]DQD J]QDp
SRYH]DQRVW L]JPHYyX HQHUJHWVNH SRWUR&AQMH ]D YULMHPF
upitnika o aktivnosti (gledanje televizije, vrijeme za igru, akumulirani indeks aktivnosti u
h/itiedan). NakonSULODJRYyDYDQMD ]D EH]JPDVQX PDVX GRE L VSF
PDVH MH REMDaQMHQ YUHPHQRP SRVYHUHQRP UHNUHDFLMYV
REMDAQMHQR NRPELQDHQMWRRHWXISH H B\WWHME ®#GMH SRYH]DQH

&LOM LV VGarénad GXRIQMAGY iJohnson (1998)ELR MH LVWUDALWL LQ
UDJ]OLNH X HQHUJHWVNRM SRWUR&aQML L WMHOHVQRM DNW
UDJ]GREOMX 8 LVWUDaLYDQMX MH VXGMHORYDOR GMHPpDI
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wuL SXwb LP MH PMHUHQD WMHOHVQD YLVLQD WMHOHYVC
PLURYDQMX L XNXSQD HQHUJHWVND SRWURaAQMD WH WMHC
SRYHUDQMX WMHOHVQH PDVH PDVQH L EHphaRVQIKaNRPSRQ!
XNXSQRM HQHUJHWVNRM SRWURaAQML .RG GMHpDND MH

HQHUJHWVND SRWURaAQMD .RG GM Hi¥HeMzadhpmMieréhjusad GY D
9, JRGLQD ]RELCOIMHAMDR RaPEaQdesn® kikHosti nije se razlikovala po

VSROX X SUYD GYyb PMHUHQMD GRN MH X WUHUHP PMHUHQ
GMHYRMPpPLFD

*UXQG .UDXVH 6LHZHUV G5LHMXHYNWY.RE-QOWUDALYDQ
SURFLMHQLWL SRYH]DQWHMWHY]JAHMK JONGMQYWM¥D WLMHOD
tielesne aktivnosti, fitnesa i prehranmie navika 60 djece u dobi od 5 d& godina. Djeca su
podijeljena u dvije grupe s obzirom na vrijeme provedeno pred televizijogrufia gledala
MH G Q Hh gRipa 2> 1 h dnevno (podaci dobiveni upitnikom). Rezultati su pokazali da
GMHFD NRMD GQHYQR YL&H YUHPHQD JOHGDMX 79 JUXSD
QDERUH PDVQX PDVX OHYyXWLP EHIPDVQD NRPSRQHQWL
aktivnosti PLALUQD VQDJD VXRBERBMHGQENRBRND]DOR VH GD GM
HQHUJHWVNX SRWURaAQMX X PLURYDQMX RG GMHYRMDND
XNXSQRM HQHUJHWVNRM SRWURaQML L UD]JLQL WMHOHVQH

&LOM LV\BAIBISWYRPOQWBLR MH XWYUGLWL XNXSQX HQHUJH
GMHFH X] SRPRU GYRVWUXNR R]QDpHQH YRGH XWYUGLYV
DNWLYQRAUX LVWUDALWL SRYH]DQRVW L]JPHYyX WMHOHVQH
razlike po spolu u naMGHQLP SRYH]DQRVWLPD ,VWUDALYDQMH MH
djece, dobibd 6 do 9,6 godina. Izmjeren je ITMpostotak tjelesne masti,;aasna i bezmasna
komponenta izvedene su 2 UDJULMHYHQRQHIURWWRDDSRWURAQMD
(30 L]WIPWD MH X] SRPRiU 6FKRILHOGRYH MHGQDGAEH UD
8(3 L (30 6UHGQMD YULMHGQRVW 8(3 NRG RED VSROD VH
YULMHGQRVWL QLAH NRG G M#)pI0H\PD L] Q Dk HpBlG GMHY |
urD]LQL 7$ PHYXWLP NRG GMHpDND MH UD]io@DnasorX REUQ)>

komponentom i postotkomasti.

Reilly i sur. (2004) X VYRP LV Whijedla iy OMMSQ X HQHUJIJHWVNX SI
WMHOHVQX DNWLYQRVW L VHGHQWDUQD SRQD&ADQMD NRG
godine. U dobi od 3 godine djeca se nisu razlikovala u razini TA i ukupnoj energetskoj
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SRWURaAQML V RE]JLURP QD VSR QDH@KWpPBFLYHWX X PDAL )
HOQOHUJHWVNX SRWUR&aGQMX L UD]JLQX 7$ RG GMHYRMpPLFD %
GMHYRMpPLFH LPDMX SXQR QLaX XNXSQX HQHUJHWVNX SR
SUHSRUXpD 8MHG L Qi 6k@BR7 klsdard M, YS\R'\GYORVDND VH PRA&H DN
%ULWDQLML GMHFD YHU RG QDMUDQLMH GREL SRND]JXMX \
UL]JLPQRVW ]D SRVWL]DQMH SUHWLORVWL X NDVQLMRM GRE

8 GYRJRGLAQMH PDdLewW Bdyl,. Mar<paiX/olaufova (2006) su na
uzorku od 114DIURDPHULpSNHFHLXMK®RHEL RG GR JRGLQD aHO
HOHPHQWL HQHUJHWVNRJ PHWDEROL]PD QDMYDAQLML X S
8NXSQD HQHUJHWVND SRWUREQMD PMHUHWdA2. Rolstotakl SRPR
tielesne masti mjereMH X] SRPRU WUL QH]DYLVQH PMHUH-0o) SURFM|
SRGYRGQLP YDIJDQMHP L RGUHYLY DWMH B MibliphFaD MBI DFFLV H - S
VX ELOL WHAL L LPDOL YHUX XNXSQX GIHMNONXX HORHWU R BQ
PLURYDQMX L YHUX HQHUJHWMNXY Q RKV IDRANNMN XQTHEKIMLH RSP GW
GYLMH JRGLQH SRMHGLQDDpQH liana \priedwibj@&eOsd F-varkabcd W V N R J
promeni postotka tjelesne mastdok je modelom mltiplH UHJUHVLMH ®REMD&aQWN
variDQFH NRG DIURDPHUQLRAH KV I& MHMiRN@ID Beng tjelesne
debljine spol i rasa. =DNOMXpLOXNXS @G ZFIHYQD HQHUJIJHWVND SRV
SRWURaAQMD X PLURYDQMX VXSVWUDWQD RNVLGDFLMD L XI
WMHOHVQRM PDVL WLMHNRP NDVQRJ GMHWLQMVWYD NRG G

IsW U D a Mittth€)avl, Wollard i Kriellaars (2008) provedendge na 251 sudioniky
starosti 8 JRGLQED &4HOMHOL VX SURFLMHQLWL SRYH]DQRVW 7
razvoja prekomjerne tjelesne masadionicmaMH L]UDpXQDW ,70 SRVWRWDN
PMHUHQD X] SRPRU eromddridN\QIHMDIGIQ'RYND NS RWURaAQMD L WUDN
ukupnu TA, umjerenu TA, visoku TA i/ili kategoriju umjerene plus visoke TA. Prevalencija
prekomjerndjelesne masg 18%, a pretilosti 15%. Dokazano je da su aktivnosti visokog
intenziteta poezane s tjelesnom masti i IF¥M. Sudionici X LVWUDALYDQMX LPDM
dnHYQX HQHUJHWVNX SRWUR&QM X4 Rdalkg otpablaFiaGakiivdostRG WR.
niskog intenziteta, a5, NFDO NJ QD DNWLYQRVWL XPMHUHQRJ YLVRNI
VHOUX HQHUJHWVNX SRWURaAQMX X XNXSQRM 7% XPMHUHQRN

razlika po spolu.
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Kemp i Pienaar (2011) AHOMHO A LWL DVNXKBM X HQHU JdrMUVN X SR\
WMHOHVQH DNWLYQRVWL SUHNRPMHUQR WH&NH L SUHWLOH
XWYUGLWL UD]JOLNXMH VH UD]JLQD 7 % dartda Quikéhdad] ¥ YNHDYy S RW U F
MXWDUD L SRSRGQHYD WLMHNRIPje WDEWdlK 7 GiekQjern8 LV WU
WHaAaNULKWLOLK GMHpPpDNDWHAaNH 8 HN R/RS#dn@ RdjeY irepen F H
,70 D UD]JLQD 7$ L HQHUJHWVND SRWURAaAQMD SULNXSOMH
5HIXOWDWL VX SRND]DOL GD WH SUHHW LEDOUHRMG BNM HWHR MR S DG IV
SUHNRP M H USpdRonitt Barsu Kazlikovali p XNXSQRM HQHUJHWVNRM SR
tijekom radnih dana i vikenda PHYyXWLP XNXSQD H QuHpdpodn&in Batid W U R & Q
VH ]QDpDMQR Ulkjighe NiRYIHODV RKs & RtéfiyiR &&iMa Preporuku o
SURYRYHQMX Q D MdaevpMiHaktivndBtin@ umjerenog do visokog intenziteta
LVSXQLOD VH QHND SUHNRPMHUQR WH&AND GMHFD GRN NRG

*ODYQL FLOM KXodaww/israRMBEMR MH XWYUGLWL SRYH]D
WMHOHVQH DNWLYQRVWL HQHUJHWVNH SRWUR&AQMH L WM
LVWUDALYDQMX MH XNXSQR VX GdbH3IpRdhB. Qfdorak je @adijglferl X GRE
u tri skupine s obzirom na tjelesnu aktivnost: sedentarni, aktioni u sportskim grupama
Autori su odredili mjere sastava tijela, tjelesnu kondiciju i ukupnu Kkalorijsku i
PDNURQXWUL M H Qj&legrid XnaSdRTW,LbRBs2 @ strixka, habori i postotak tjelesne
PDVWL ELOL VX PDQML X WMHOHVQR DNWLYQH GMHFH GRN
,JPHYyX VYH WUL JUXSH QLMH SURQDYHQD UD]JOLND X XNXSC
masti, proteina ugljikohidrDWD 6YL SDUDPHWUL NRML VH RGQRVH QD
NRG WMHOHVQR DNWLYQH GMHFH ,DNR GMHFD V YHURP UI
DOQWURSRPHWULMVNL SURILO QLMH SURQDVYHQD UD]JOLND X
dD MH SRYHUDQMH WMHGQH HQHUJHWVNH SRWUR&AQMH L]Y
WHALQH L SUHWLORVWL NRG GMHFH

7MHOHVQD DNWLYQRVW MH QHVXPQMLYR YDADQ pLPE
]GUDYOMD L VPDQMHQMD UL]LEyl&r, BrBviddyYBhcdk DD, [Blaw, LK ER (
/I DORQWHJ 1LFKDPDQ OHYyXWLP SUHJOHG GRVDGDaQM
aktivnosti i pokazateljatanja uhranjenostpokazueRSUHp QH StddaX;© ylabnvecH
RYRJ LVWUDALY DQ M Dpokavatelja&anjd luhrénje@dstP takine TA jedne
JHQHUDFLMH XpHQLND SULPDUQH HGXNDFLMH
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3. CILEVII +,327(=( ,675%4,9$1-%

*ODYQL FLOM LVWUDALYDQMD Nsthnjx vhvabjénhasivrazi@lL Q D P L N .
tielesne aktivnosti jedne generaclp HQLHMH QLND SULPDUQH HGXNDFLMH

proizlaze parcijalni ciljevi:

Cilj 1: utvrditi postojili razlika po spolu yokazateljimastanjauhranjenosti razini

tjelesne aktivnostil djeceod 1. do 4. razreda

Cilj 2: utvrditi SRVWRML OL SRYH]DQ Rstava ufmartjendstiS Rkine] D WH O
tjelesne aktivnostil djece od 1.al4. razreda

Cilj 3: utvrditi intenzitet tjelesne aktivnosK pHQLFD L XpHQLND

Cilj 4: utvrditi SRVWRML OL UD]JOLND X HQHUJHWVNRM SRWUR:

Natemelju ciljeva, postavljeno je pet hipoteza:

H1: trend pokazateljatanja uhranjenosti i razine tjelesne aktivhasijecenegativno
UH VH PLMHQM D Wderibldu RrimaridereGukagiie

H2: SRVWRML ]Q Doo Badl@LobZidinOwokaRat|je stanja uhranjenosii

razinu tjelesne aktivnosti

H3: SRVWRML ]QDpDMQD SRY H |daga&wnahjenpBtH jaXine RND]DWHC
tjelesne aktivnosti

H4: XpHQLFHQL XL YLAH YUHPHQD SURYRiskog WMHOHVQLP
intenziteta

H5: XpHQLFL LPDMX YHUX HQHUJHWVNX SRWUR&GQMX RG X
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4. METODE RADA

4.1. Uzorak sudionika

1D WHPHOMX VSR]QDMD GRVDGDAQMLK LVWUD&LYDQM
SULJRGDQ X]RUDN XpHQLND MHG Q.I$udith@ilVXDEL®IH YSHH.@IDRLQE
RVQRYQLK ZINRIHEX ,YDQ *RUDQ .RYDpLi L 'DYRULQ 7UVWH

SUDUHQD MH RG GR JRGLQH RGQRVQR RG GR U
SUHGYLYHQLK X b H Q Luddoniked RikKlanRivd Giiepavi§udionika koji
]QDpDMQR &IGMANMEUSIDkaU uzorku u kojem se pojavijujiGrubbs, 1969, na
NUDMX MH X LVSLWLYDQMX VXGMHORYDOR XPHQLND RI

SRWSXQLP SRGDFLPD NUR] pHWLUL JRGLQH PMHUHQMD

4.2. Uzorak varijabli

$QWURSRPHWULMVNH YDULMDEOH NRULAWHQH ]D L]JU
obuhvatile suyisinu tijela, tielesnu masy NRaQL QDERBREHYQRDERU,t®©DGODN\
opseg nadlakticei opseg podlaktice Temeljem omjera tjelesne mase&kvadrata tjelesne
YLVLQH L]JUDPpXQDW MH L QGHdNW) (BadwO Meudter, PIB5)i¢ma7 0 7 9
NRMHP MH X] SRPRU FHQWLO QL KstiNgahjuhXag)evidti.\SXdiohiQd-FL P D |
5. centilasvrstani suu grupu pothranjene djece, od 5. do 85. centila u grupu normalno
uhranjene djeceR G GR FHQWLOD X JUXSX Ss&bbudiehRiINzREd QR W H 3
95. centila svrstaniu grupu prdtih (CDC, 2000). Temeliem vrijednostiNRAQLK QDERUL
LIUDpMRADMELR WMHOHVQH PDVWL X XNXSQRM Wyhite@HVQRM |
suradnika (Slaughter i sul988).Prema centilnim vrijednostima za postotgdesne masti
sudionicima eWDNRGUHYHQ VWXSDQM XKUDQMHGQRsawW Isu 6 XGLRQ
grupu pothranjenih, od 2. do 85. centila u grupumano uhranjene djeced 85. do 95.
FHQWLOD X JUXSX S U HaliRde RbHAIr@IR u\gripé Wriih (eG4, Cole,
Fry, Jebb i Prentice, 2006).
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Opis mjerenja antropometrijskinh karakteristika preuzZétH L] OLEUDRMY L
(2008.

Visina tijela izmjerenajeuz poRiU DQWURSRPHW UIDnN/SWiBik&&ia it X RG
ERV PLQLPDOQR REXpHQ QD UDYQRM SRGOR]lzomta®eDYD MH
]DPLAOMHQD OLQLMD NRMD VSDMD GRQML UXE OLMHYH R
RWYRUD X YRGRUDYQRP SRORADMX UXNH RSXaAWHQH X] W
strane i postavlja antropometar vertikalnosumlionikovaO By WDNR GD LK GRWLpH X
VDNUXPD L LQWHUVNDSXODUQR 9RGRUDYQL NUDN DQWUR S
SULDQMD pYUVWR DOL EH] SULWLVND

Tjelesna masamjerena je decimalnom vagor@udionikna vagi stoji bos, minimalno
odjeven, avaga j@QD YRGRUDYQRM SRGOR]L 5H]XOWDW VH RpLWD
djeORYD NLORJUDPD1KJ WRPpQREUX RG

.RAQL QDERVXEMNDSXODUQL NRAaQL QDERU PMHUHQ M
.DALSUVWRP L SDOFHP OLMHYH U Xabbr rrepostedhoNsidad MonfeG L J Q H
ugla lijeve lopatice te se nabor prihvati vrhovima kaliperpiloV D OMHUL VH WUL SXWI

.R&QL QDERU QDNBAQNWIFEHRU QDG WULFHSVRP PMHU
IDID\HWWH /LMHYRP UXNRP PMHWMWDOAND NRKG VMWD BIDIQRI& Q D GX

WURJODYRD PQREMEDRDUHP PNBVWVWXRYSPIDKMD WL Sost)@jekVH RpLW
se tri puta u nizu.

Opseg nadlakticemjeren je plastificiranom centimetarskom vrpcdadionik stoji s
UXNDPD RSXa&WHQLPD X] WLMHOR 9USFD VH SRVWDYOMD
nadlaktice u njenoj gornjoj polovici. Vrijednosti izmjpHQRJ RSVHJD |DRBNUXaXMX V

Opseg podlakticemjeren je plastificiranom centimetarskom vrpcddudonik stoji s
UXNDPD RSUXaHQLPD X] WLMHOR YUSFD VH SRVWDYOMD QI
VrijednostiizmjeUHQRJ RSVHJID |DBNIXaxXMX VH QD
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5D]LQD WMHOHVQH DNWLYQRVWL SURFLMHQMHQD MH
(Treuth i sur. 200B). Upitnik je modifikadgja Baeckeovog upitnika (Baeck&urema i
Frijters, SULODJRYHQ ]D SULPMHQX NRitGik Gavisedtdii od 8D GROH

varijabli:

1. Sudionk QDYRGL NRMLP VSRUWVNLP DNWNLRQIRNVRVPPL W
a.63

2. Sudionik QDYRGL NRMLP VSRUWVNLP DNWLKOkRBVWLPD
b H \(RAFP)

3. Sudionik na Likertovoj skali (1 ]JDRNUX&XMH NRQdkdbhR VH ]0Q
obavljanja TA iz 1. i 2. panja (ZTA)

4. Sudionik QD /LNHUWRYRM VNDOL {yDdRdotohX @ Xldbetindl ROLNR
vrijeme (SSV)

5. Sudionk QD /LNHUWRYRM VNDOL ]JDRNUXAXMH NROLNR
JOHGDMXUL 79 LOL pLWDMXUL NQMLJH 6-69

6. Sudionkk QD /LNHUWRYRM VNDOL JDRNUXAaAXMH NROLNR
ELFLNORP +%a

7. SudioniknavodiNRMH NXUDQVNH 5 R\VRGER KPP HY WIRM D

8. Sudionk QD /LNHUWRYRM VNDOL ]DRNUXAXMH NROLNR
NXUDQVNLK SRVORYD =.3

,] GRELYHQLK RGJRYRUD L]UDpXQDWD MH UD]JLQD WMHO

X Indeks sportaX & N R spartskom klubu)
x Indeks slobodnog vremena
X ,QGHNV REDYOMDQMD NXUDQVNLK SRVORYD

U kategorijamalndeks sportai ,QGHNY REDYOMDQMD spbKaiDQVNLK
RGQRVQR N XU Dpaiyehehist iR3kat&gyrlje s obzirom na intenzitet:

x Aktivnosti niskogintenziteta (npr. kuglanje, hranjenje psa)
x Aktivnosti srednjeg intenziteta (npr. aerobik, metenje)
X SNWLYQRVWL YLVRNRJ LQWHQ]JLWHWD QSU SOLYDC(

Autori su potom svakoj razini aktivnosti dodijelili poseban intenzfetuth i sur,
200) 7DNR VX VSRUWRYL QLVNRD LQ®AQRYI/RoEMNBQYY 0 (7
intenziteta (0 (&) dobili oznaku intenziteta d¥|76.
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Sporovi srednjeg intenziteta (469 MET-a WM NXUDQWVHNILMERY ORYL
dobili su oznaku intenziteta dg26.

Sportovi visokog intenzitetas( MET- D WM NXUDQVNL -§RobDSUYL - 0
oznaku intenziteta odl,76.

JUHNYHQFLMH EDYOMHQMD VSRUWRYLPD RGQRVQR |
pretvorene u posebr® kategorije. Tako je frekvencijA 3 R Q H Nodijgljena vrijednost od
0,5; frekvenciji Ay H V Wijgdnost 0od25 i frekvenciji A5H G R Yrijatiest od4,5. Uz
frekvencije odsudionika VH WUDALOR GD ]D VYDNX WMHOHVQX DNWL
QDSLAX NROLNR JD YUHPHQVNL SURYRGH

8] SLWDQMD NRMD VH RGQRVH QD EDYOMHQMH VSRUW
N X D QV N L KsuBighi j@ RaYLikertovoj skali od 4 ] D R Nolkolikd_se znoji tijekom

obavljanja tih aktivnosti.

Zbrojem sva tri indeksa dobivena je ukupna razina tjelesne aktivnosti. Vrijednosti
JEURMD VYD WUL LQGHNVD WDGD VH SULND&X YULMHGQR
napisan =1; 001 "4 =2;4"8=3;8 "12 =4 5. Maksimalna vrijednostikupne
UDILQH WMHOHVQH DNWLYQRVWL MH SR VYDNRM NDWHJ
SULNDAaH /LNHUWRNMRFeWwhN BUD R2PBS X p H @ lvifjednostna A 3 L A 3
LVSXQMDYDMX SU tieshe XKiwhesK ddk® plHIQXMAF BV gripadaju grupi

tjelesno neaktivndjece

Intenziteti za pojedinu tjelesnu aktivnost preuzeti su iz Kompendijuma tjelesne
aktivnosti (Ainsvorth i sur.,2000).

(QHUJHWVND SRWURAQMD VXGL R QarNsDBegadigt FariiueQ M H Q D
(Harris i Benedict, 1919, preuzetod Powers i Thompson, 2008) u kojoj se bazalni
PHWDEROL]DP VXGLRQLND PQRaSsedshiarndp akiiviostikola €@ NW LY QF
NDWHJRUL]LUD NDR VMHGHQMH , daijgjuje$© faktds lakiivhogtNddl WM HG
1,2. Laganoj aktivnosti dodjeljujee faktor aktivnosti od 375 tjelesna aktivhosi-3 puta
tiedno). Umjerenoj aktivnosti dodjeljuje skaktor tjelesne aktivnosti od 35 (jelesna
aktivnost3- SXWD WMHGQR axVWU RfdktdbtedsheYaRtRnost bd G238 GMH O M ;
(tlelesna aktivnost 6 puta tjedno).Bazalni metabolizamsudionika L]UD p X @rerlda M H
Schofieldovoj formuli s obzirom na spol i dob (Schofield, 19&8gzalni metabolizam za
GMHpPpDNH L]JUDpXQ RAY0O6MHijelegna Reah P X6 koja se primjenjuje za
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UDpXQDQMH NRG GMHpPDND X GREL RG GR pURHK LQUD [PKD]mD\
je iz formule 20,315 x tjelesna masa + 489N RMD VH SULPMHQMXMH ]D UDpPpXQ
u dobi od 3 do 10 godin®rocijenjer D HQHUJHWVND SRWURAaAQMD SULND]DQ
dan (kcal/dan).

4.3. Protokol mjerenja

Mjerenje navedenih varipi provedeno je longitudinalnttjekom 4 godine. Od 1. do
UDJUHGD SUDUHQD MH MHGQD JHQHUDFLMD jXSe¢iQILND L X
SULMHSRGQHYQLP VDWLPD L]PMH WeH&aktexiskkeViYprkuiény HG H Q +
podacio razini tjelesne aktivnosti putem anketnog upitnika. Prvo mjengrgeedenge u
Y HO2MNI2) & zadnjeX Y H @OUED ¢podine.

Prilikom svakogmijerenja, jelesna visina, tjelesna masa, opseg nadlaktice i opseg
SRGODNWLFH PMHUHQL VX MHGQRP GRN VX QDERUL QD OH
QMLK L]JUDpXQDWH VUHGQMH YULMHGQRVWL sttt H QDY
antropometrijskin instrumentarijiemX aNNRLAPVGYRUDQDPD G YR M QG NRYODP L,UY D
Davorin Trstenjak), audionicL VX ELOL ERVL L ODJDQR REXpHQL

7LMHNRP SUYRJ DQNHWLUDQMD X UDJUHGX URGLW
ispunjavanja upitnika, a u svim ndrém anketiranjimasudionicisu samostalno ispunjavali
XSLWQLN X XpLRQLFDPD X] UDdWdib ppQetkbligpddH GRGDWQLK SLW

Mijerenja su provodili educirani mijeritelji. Sva antropometrijska mjerenja bila su
LIYUAHQD SUHPD X SvgDoibbaNRY X QDRIRED Rddal BiQlvgidal Q D W
Program, % 3 OLAXURMRYLU3ULMH SRpHWND LVWUDALYDQMD U
R SRVWXSNX LVWUDAL YpotQisv @ jéthog Mdditeljd WolihD a&dblravaju
VXGMHORYDQMH VYRJ GYWDHQWHW D X VW RPALYWQWMEA MH ELOR
(WLPpNLP NRGWNWMRPAUPDQMD V GMHEFERPVDEMGXNRYLUSLVYDLI
WUHQXWNX GLMHWH MH PRJOR RGXVWDWL RG LVWUDALYDQ
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4.4. Metode obrade podataka

Za analizuSULNXSOMHQLK SRGDWDND NRtidtich WrH\ndewd SURJ U

Version 12.

Normalnost raspodiele varijabli testirana je Kolmogeg&mirnovljevim (KS) testom.
Varijable koje su odstupaleod normalnedistribucije normalizirane su logaritamskom
transformacijom (BoxCox) GRN VX QHNH WUDQVIRUPLUDQH X] SRPRU |
bi na kraju doveo do normalne raspodjele. Normalizacija varijabli je napravljena iz razloga
AWR HNYLYDOHQWQD QHSD UD PaHpahOWjdhy MjeremjaH v&Ro@ciju $129$
NDWHJRUL]DFLMH SR JUXSDPD WH VH VDPLP WLPH QH EL PR

Za sve varijableL ] U D p X Q D dlhi i\dipdrzi/Q) YWarametri. Za varijable koje su
SUDWLOH QRUPDOQX GLDWUWPXM.IMND]VOH®EQRWD $MH VWD
(SD), minimum (MIN), maksimum (MAX),dok za varijable koje su odstupale wdrmalne
GLVWULE XFLj® hhedjjtv MEDR Eagpon (RAS), minimum (MIN) finaksimum
(MAX).

Kako bi se otkrili sudionici NRML JQDpDMQR RGVWXSDMX RG RV
outliersi SURYHGHQ MH *UXEEVRY WHVW ]D RXWOLHUVH 1DN
REUDGL UH]XOWDWD SULPLMHQMHQH VX SUHGYLYHQH SDUD

Analiza trenda pokazatelgtanjauhranjenosti razine tjelesne aktivnosti testirana je
SROLQRPLMDOQRP UHJUHVLMVNRP DQDOL]JRP =D L]UDpXQD
aktivnosti, pokazateljastanja uhranjenostWH HQHUJHW VNRWIL BW WQR MM X QL Y
analiza varijance za pond@ MHQD PMHUHQMD $129% =D XWYUyLYDQ
pokazateljastanja uhranjenostt UD]LQH WMHOHVQH DNWLYQRVWL NRUL:
korelacije. Valjanost upitnikaa ispitivanje razine tjelesne aktivnosti u djece i adolescenata
(Treuthi sur., 200B) provjerena je faktorskom analizom preko prve glavne komponente dok
je pouzdanostpro HUHQD SRPRUX &KURPEDFKRYH DOIH
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5. REZULTATI

5H]XOWDWL LVWUDALYDQMD SULND]DQL VX UHGRVOLM
metoda obrade podatakprbVDQLK X SULMDaAQMHP SRJODYOMX

5.1. Deskriptivna statistika

Stanje uhranjenosti sudionika prikazano je u Tablici 1, dok Jablici 2 prikazana
raspodjela sudionikas obzirom na nedovoljnu i dovoljnu razinu tjelesne aktivnosti.
'"HVNULSWLYQL SRND]DWHOML YDUL vafbdbD upitRilkbl RR@mR aNLK N
tielesne aktivnosttiGMHpDND 1 L G M ddr R dbplL feddedalprikazani su u
Tablicama 3, 5, 7 i,9dok su u Tablicama 4, 6, 8 i Jfrikazani deskriptini pokazatelji
indeksa tjelesne aktivnosti od #lo 4. razreda.U Tablici 11 prikazane su vrijednosti
energH WV N H SsRdidrikiaad Q.NbH. razreda.

Tablical 6WDQMH XKUDQMHQRVWL GMHpPpDND L GMHYRMpPLFD RG GR

Postotak Postotak

potmanenn  jormete pekemeno | i
M 0% 73% 15% 13%
8 A 2% 69% 24% 5%
. 0L ¢ 1% 71% 20% 8%
> M 14,58% 72,92% 8,33% 4.17%
53 4 35,59% 61,02% 3,39% 0,00%
S ML E  2617% 66,35% 5,61% 1,87%
M 0% 71% 21% 8%
8 4 5% 6% 22% 5%
) 0L ¢ 3% 6% 21% 7%
> M 18,75% 58,33% 10,42% 10,42%
53 4 23,73% 59,32% 10,17% 6,78%
S oL: 21,49% 58,88% 10,28% 9,35%
M 0% 71% 19% 10%
8 A 5% 68% 24% 3%
0L ¢ 3% 69% 21% 7%
3 > M 16,67% 41,67% 16,67% 25,00%
53 4 16,95% 45,76% 20,34% 16,95%
S oL: 1682% 43,93% 18,69% 20,56%
M 0% 71% 19% 10%
4, 8 A 5% 75% 17% 3%
0L ¢ 3% 73% 18% 7%
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> M 8,33% 31,25% 25,00% 35,42%
S 2 a 15,25% 50,85% 13,56% 20,34%
S .2

= 0L ¢ 12,15% 42,06% 18,69% 27,10%

Legenda: MG M H p DM H ¥ R M p-tifaldpolé zbjedinaCDC-stanje uhranjenosti s obzirom na ITM; McCarthy i sstanje
uhranjenosti s obzirom na % TM

Tablica 2 Vrijednosti ukupne razin®W MHOHVQH DNWLYQRVWL XpHQLND L XpHQLF

Razina tjelesne aktivnosti

Razred 2 3 4 5

M 0,00% 47,92% 50,00% 2,08%

L a 5,08% 42,37% 52,54% 0,00%

M 0,00% 43,75% 56,25% 0,00%

2 a 0,00% 49,15% 50,85% 0,00%

M 2,08% 33,33% 62,50% 2,08%

3 a 0,00% 50,85% 47,46% 1,69%

. M 0,00% 35,42% 62,50% 2,08%

a 1,69% 45,76% 52,54% 0,00%

/HIJHQGD L QHGRYROMQD UD]LQD (Tieuh i sur., ZD05H)SNRGINK ) pHIAML k) DR IMPD. FH6

Tablica3 '"HVNULSWLYQL SRND]DWHOML PRUIRORANLK NDUDNWHULVW
DNWLYQRVWL GMHpDND L GMHYRMpPLFD X UDJUHGX

Spol AS Min Max SD
) o M 128,76 116,00 141,30 5,67
Tjelesna visina (cm) -
a 126,67 110,90 137,60 5,41
_ M 27,56 22,10 34,30 3,37
Tjelesna masa (kg) —
a 26,66 17,50 36,80 4,08
Indeks tje|esne M 16,59 13,95 20,96 1,47
mase (kg/nf) 4 16,55 13,37 21,71 1,84
Centilne vrijednosti M 67,43 10,00 * 23,54
indeksa tjelesne mase 3 60,16 " . 29,11
) M 18,99 16,50 23,30 1,52
Opseg nadlaktice (cm) —
a 19,01 15,00 23,00 1,80
) M 18,01 15,00 20,80 1,21
Opseg podlaktice (cm) —
a 17,88 15,00 21,00 1,33
. M 5,95 4,00 10,00 1,66
.RaQL QDERU —
a 6,67 4,00 12,00 2,18
.RAQL QDEI M 10,00 6,00 16,00 2,68
nadlaktice (mm) a 11,94 6,00 20,00 3,56
) M 15,44 9,60 2435 3,69
Tjelesna mast (%) —
a 17,39 9,50 25,13 4,40
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2,14 1,00 5,00 1,20
1,77 1,00 4,00 0,76
2,66 1,00 5,00 0,97
2,16 1,00 5,00 0,91
3,77 1,00 5,00 1,13
3,35 1,00 5,00 1,24
4,08 1,00 5,00 1,14
3,66 1,00 5,00 1,28
2,47 1,00 5,00 1,06
2,40 1,00 4,00 0,95
2,10 1,00 5,00 1,49
2,62 1,00 5,00 1,68
2,20 1,00 4,00 0,84
2,27 1,00 4,00 0,76
1,83 1,00 5,00 1,07
1,76 1,00 4,00 0,91

ANROVNL V

Klupski sport

Znojenje tijekom
aktivnosti

Sport u slobodno
vrijeme

Sjedenje u slobodno
vrijeme

Hodanje ili biciklom
GR aNROF

.XUDQVNL SF

Znojenje tijekom
NXUDQVNLK !

Q: Z Q: Z Q: z Q: z Q: z Q: Z Q: Z Q: Z

LegendaM-G M H pBGFMLH ¥R M p URERV PEBW L p N BmiNrdath& Wrif@dhos M&@mnaksimalna vrijednostSD-standardna
devijacija,

Tablica4 '"HVNULSWLYQL SRND]DWHOML LQGHNVD WMHOHVYQH DNWLY(

Spol Med Min Max Ras
M 2,86* 1,00 4,33 0,72**
2,67 1,00 4,00 3,00
M 3,00 1,00 5,00 4,00
a 3,15* 1,00 5,00 1,16*
,QGHNV NXu M 2,00 1,00 4,50 3,50
a
M
a

Indeks sporta

Indeks slobodnog
vremena

poslova 2,00 1,00 4,00 3,00
7,97 4,00 12,33 1,88*
7,60 3,00 11,33 1,89*

Ukupna tjelesna
aktivnost

Legenda: M G M H p-BEAMLH & RMddmntellifdn Min-minimalna vrijednos Maxmaksimalna vrijednost, Raaspon*-DULWPHWLPpND
sredina,**-standardna devijacija
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Tablica5 " HVNULSWLYQL SRND]DWHOML PRUIROR&GNLK NDUDNWHULVW
DNWLYQRVWL GMHpDND L GMHYRMpPLFD X UDJUHGX

Spol AS Min Max SD
M 135,67 123,00 148,30 5,68
a 133,79 115,50 146,00 5,71
M 31,02 17,10 41,20 4,37
a 30,74 20,90 43,10 5,21
M 16,84 8,33 20,60 1,89
a 17,10 13,20 22,97 2,20
M 69,50 23,00 . 20,68
a 59,66 "5 . 28,59
M 20,27 17,10 24,50 1,74
a 20,32 15,00 24,70 2,04
M 19,16 16,40 23,20 1,31
a 18,94 15,00 22,90 1,50
M 7,33 4,00 20,00 3,63
a 8,67 4,00 25,00 4,26
M 11,91 6,00 23,00 4,22
a 14,01 6,00 23,00 4,50
M 18,19 9,60 36,83 6,17
a 20,26 9,50 34,27 5,99

M
a

M
a

M
3

M
a

M
a

M
a

M
a

M
a

Tjelesna visina (cm)

Tjelesna masa (kg)

Indeks tjelesne
mase (kg/nf)

Centilne vrijednosti
indeksa tjelesne mase

Opseg nadlaktice (cm)

Opseg podlaktice (cm)

.R&QL QDERU ¢

.RAQL QDE}
nadlaktice (mm)

Tjelesna mast (%)

2,12 1,00 5,00 1,21
1,76 1,00 3,00 0,67
2,64 1,00 5,00 1,08
2,12 1,00 4,00 0,89
3,91 1,00 5,00 1,16
3,55 1,00 5,00 1,17
3,95 2,00 5,00 1,03
3,66 1,00 5,00 1,19
2,39 1,00 4,00 0,91
2,57 1,00 5,00 1,05
2,35 1,00 5,00 1,61
2,88 1,00 5,00 1,75
2,14 1,00 4,00 0,77
2,27 1,00 4,00 0,73
1,97 1,00 5,00 1,17
1,96 1,00 5,00 0,98

ANROVNL V

Klupski sport

Znojenje tijekom
aktivnosti

Sport u slobodno
vrijeme

Sjedenje u slobodno
vrijeme

Hodanije ili biciklom
GR aNROH

. XUDQVNL SF

Znojenje tijekom
NXUDQVNLK ¢

Legenda: MG M H p-BGFMLH ¥R M p URERV PEBW L p N Bninrdath \Wrif@ dhos@Ma®maksimalna vrijednos§D-standardna
devijecija
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Tablica6 "HVNULSWLYQL SRND]DWHOML LQGHNVD WMHa2rediQH DNWLY (

Spol Med Min Max Ras
M 2,89* 1,00 4,33 0,74*
2,66 1,00 3,66 2,66
3,00 1,50 5,00 3,50
3,27 1,00 5,00 1,15*
2,00 1,00 4,00 3,00
2,00 1,00 4,00 3,00
8,11* 4,00 11,66 1,86*
7,86* 450 11,83 1,67*

Indeks sporta

Indeks slobodnog
vremena

,QGHNV NXul
poslova

Ukupna tjelesna
aktivnost

Q: z Q: z Q: z Q:

Legenda: M G M H p-BEAMLH & RMddmntelifan,Min-minimalna vrijednost, Maxnaksimalna viednost, Rasaspon *-DULWPHWLpPND
sredina,**-standardna devijacija

Tablica7 '"HVNULSWLYQL SRND]DWHOML PRUIROR&GNLK NDUDNWHULVW
DNWLYQRVWL GMHpDND L GMHYRMpPLFD X UDJUHGX

Spol AS Min Max SD

M 140,51 128,40 154,10 5,70
138,89 120,50 152,50 6,11
34,97 26,10 48,60 4,73
3450 23,10 49,40 6,20
17,61 15,16 21,37 1,61
17,81 12,92 24,52 2,52
70,66 35,00 . 18,63
64,33 "5 . 26,56
21,04 17,30 25,60 2,05
21,19 16,30 26,90 2,63
19,79 16,90 22,90 1,35
19,64 15,60 26,00 1,81
8,85 4,00 25,00 4,87
11,35 4,00 33,00 7,08
14,14 5,00 25,00 5,41
17,96 6,00 38,00 7,18
21,09 8,54 40,75 7,65
24,45 9,50 48,46 8,53
1,79 1,00 4,00 0,98
1,35 1,00 3,00 0,60
2,81 1,00 5,00 1,02
2,20 1,00 4,00 0,76
4,12 1,00 5,00 1,14
3,49 1,00 5,00 1,31
4,06 2,00 5,00 0,99
3,74 1,00 5,00 1,07

Tjelesna visina (cm)

Tjelesna masa (kg)

Indeks tjelesne
mase (kg/nf)

Centilne vrijednosti
indeksa tjelesne mase

Opseg nadlaktice (cm)

Opseg podlaktice (cm)

.R4QL QDERU

.RAQL QDEF
nadlaktice (mm)

Tjelesna mast (%)

ANROVNL V

Klupski sport

Znojenje tijekom
aktivnosti

Sport u slobodno
vrijeme

Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q:
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2,47 1,00 5,00 1,03
2,59 1,00 4,00 0,89

Hodanije ili biciklom 2,79 1,00 5,00 1,72

Sjedenje u slobodno M
a
M
GR aNROH 3 305 1,00 500 1,79
M
a
M
a

vrijeme

2,18 1,00 4,00 0,76
2,40 1,00 4,00 0,69
1,83 1,00 4,00 0,97
1,84 1,00 5,00 0,92

.XUDQVNL SF

Znojenje tijekom
NXUDQVNLK ¢

Legenda: MG M H pO5AMLH M RABI p UMV P H W L b N BniMidath& \rii@dhos M&@malsimalna vrijednostSD-standardna
devijacija

Tablica8 '"HVNULSWLYQL SRND]DWHOML LQGHNVD WMHOHVQH DNWLY (

Spol Med Min Max Ras
M 3,00 1,00 4,33 3,33
2,66 1,00 3,33 2,33
3,50 1,50 5,00 3,50
3,39* 1,00 5,00 1,14
2,00 1,00 4,00 3,00
2,00 1,00 4,00 3,00
8,34 3,50 12,66  1,8I**
7,87 4,50 12,33 1,77*

Indeks sporta

Indeks slobodnog
vremena

,QGHNV NXuL
poslova

Ukupna tjelesna
aktivnost

Q: Z Q: Z Q: Z Q:

Legenda: M G M HpBEFAM H Y R M phieBlifan Nikdr@inimalna vrijednos Maxmaksimalna vrijednost, Raaspon ,*-DULWPHWLpPpND
sredina,**-standardna devijacija

Tablica 9 DeskriptvniSRND]DWHOML PRUIRORANLK NDUDNWHULVWLND L YI
DNWLYQRVWL GMHpDND L GMHYRMpPLFD X UDJUHGX

Spol AS Min Max SD
M 145,33 130,30 159,00 6,31

Tjelesna visina (cm)

144,65 124,70 159,40 6,88

. 38,92 27,50 56,20 5,92
Tjelesna masa (kg)

38,18 24,50 53,20 7,43

Indeks tje'esne 18,35 15,09 22,72 1,99

mase (kg/nf) 18,17 13,14 27,27 2,80

Centilne vrijednosti 67,83 21,00 . 21,75

indeksa tjelesne mase 60,35 7,00 . 28,07

22,82 18,00 28,50 2,51
23,01 17,20 28,50 2,73
21,21 17,50 24,70 1,61
20,57 16,60 25,00 1,79
10,89 4,00 31,00 5,76
12,86 4,00 33,00 7,68

Opseg nadlaktice (cm)

Opseg podlaktice (cm)

Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q: Z Q:

.R&QL QDERU ¢
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18,12 6,00 39,00 7,15
19,40 7,00 33,00 6,74
25,74 10,64 50,92 9,09
26,49 10,55 45,73 8,66
1,75 1,00 4,00 0,95
1,33 1,00 3,00 0,60
2,79 1,00 5,00 1,07
2,37 1,00 5,00 0,92
Znojenje tijekom 4,04 1,00 5,00 1,14

.RA&QL QDEH} M
a
M
4
M
3
M
3
M
aktivnosti a 3,40 1,00 5,00 1,19
M
a
M
4
M
4
M
3
M
3

nadlaktice (mm)

Tjelesna mast (%)

ANROVNL V

Klupski sport

4,10 2,00 5,00 0,95
3,40 1,00 5,00 0,96
2,41 1,00 4,00 0,82
2,74 1,00 5,00 0,88
2,68 1,00 5,00 1,65
3,40 1,00 5,00 1,74
2,41 1,00 5,00 0,84
2,35 1,00 4,00 0,73
2,12 1,00 5,00 0,98
1,86 1,00 5,00 0,97

Sport u slobodno
vrijeme

Sjedenje u slobodno
vrijeme

Hodanje ili biciklom
GR daNROH

.XUDQVNL SF

Znojenje tijekom
NXUDQVNLK ¢

Legenda: MG M H p-B5FMLH ¥R M p UKV PEBW L p N BiNrdathévtijedbostOMa@malsimalna vrijednostSD-standardna
devijacija

Tablical0 'HVNULSWLYQL SRND]DWHOML LQGHNVD WMHOHVQH DNWLY

Spol Med Min Max Ras
M 3,00 1,00 4,66 3,66
2,33 1,00 4,00 3,00
3,50 1,50 5,00 3,50
3,50 1,00 5,00 4,00
2,00 1,00 4,00 3,00
2,00 1,00 4,00 3,00
8,52 583 12,00 1,43*
7,88 3,50 11,50 1,56*

Indeks sporta

Indeks slobodnog
vremena

,QGHNV NXul
poslova

Ukupna tjelesna
aktivhost

Q: Z Q: Z Q: Z Q:

Legenda: M G M H p-B5AMLH M R M pnieBlifan Mikdr@inimalna vrijednost, Maxnaksimalna vrijedost,*-DULWPHWLpND VUHGLQD
standardna devijacija
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Tablicall 3 URFLMHQMHQD HQHUJHWVND SRWUYRs&Zz@IMD GMHpPDND L GMI

Spol AS Min Max SD
kcal/dan M 1784,31 144583  2107,62 162,23
1.razred a 154427 127426  2019,14 172,26
kcal/dan M 1908,21 164393  2260,38 165,87
2.razred a 1672,81 1260,29 229598 212,36
kcal/dan M 2063,11 1617,55  2542,38 21343
3.razred a 1782,57 1318,95  2159,31 197,10
kcal/dan M 2206,42 1608,18  2759,58 235,65
4.razred a 1936,74 1352,47  2684,96 278,57

Legenda: MG M H p-05AMLH ¥R M P UR MV P#HBW L p g] Brii 1@ wrifgdos) Mexaksimalna vrijedast, SD-standardna
evijacija
'"MHpPpDFL RR XBIWHGX SURVNVMEHPQR KFRMVRWH a N37 kg. “

Statusindeksa tjelesne magffiM), RGJRYDUD SrijeRnésil H p Q R M54 centilate

VH PRaH |DNOMXpLWL GD GMH skupihu Xormalrid ihtahje@e djgc.D G D M)
OHYyXWLP PDNYVL P D®©sabdarddd. déwaziifedindsti centilaza ITM ukazuju

GD YHu X UD]UHG X sk Rdlaz& W skpdhNpDetiNdEniL « Podaci iz
7TDEOLFH SRND]XMX SDHNRPMHIMHDPBNHEAENR L SUHWLOR

'"MHYRMpUPHUHGX SURVMHEOR VX FFR VB NNGA a4MN08 kg
WH VH PRaH |DNOWMRXYMW N XG B WHKp B FAP LYMUH G FPEDLQNDH R G NJ
G MHY RMWhadgdvara60, “2911 centilui VYUVWDYD G Mpind RovinpadlnieH X VN
uhranjene djece. BR L NRG GobHrprd M® rezultate maksimalngijednosti i
standardne devijacije vrijednosttentila za ITM, QHNH GMHYRMpPLFH VSDGDN
SUHNRPMHUQR W Haall Hpdthranj¢rEWaddariHz Galdlide-Hpokazuju da je 2%
GMHYRMpPLFD SRWKUD QM Hjélésnu masLePd%ilsjel pietilR P M H U Q X

SURVMHp QI postvtkdtideGn @ RDVWL GMHEDNG MIBD GMHYRMpPLFI
1739 “ 40% te prema referentnim vrijadstima oba spola spadaju wugu normalno
uhranjene djeceMcCarthy i sur.,2006). Prema centilnim vrijednostima % TM (Tablica 1)
bDN,58% GMHpPpDND L je CBNRMWKRUIMDRQLVE B Q R GMHpPDND L
SUHNRPMHUQR WHANBDESRMN WHHW L ORG M

6 REJLURP QD SURVMHpPQH UH]XOWDWH X YDULMDEODPD
su NngDNWLYQLML X VORERGQR YULMHPHG6). Oba spofaMRajNDR L
SRGMHGQDNH SURVMHPQH UH]XOWDWH X SRGUXpMX VSRUW
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DNWLYQRVWLPD X 8NROL L VSRUWVNRP NOXEobavljattHG QL L
NXGDQVNLK SRVGRXDGMHY R MINHIA ILIBHK LRI GELFLNQR® X &NR;
GMHpDO.D

U Tablici 4 SULND]DQL VX LQGHNVL WMHOHVQH DNWLYQRYV
]JDNOMXpPLWL GD XNXSQD UDJLQD 7$ X UDJUHGX QH ]DGRY
sur., 2006). /RJLPQR WKH UGDXOWDWL VOLPpQL YULMHGQRVWLPD Y
LQGHNVL WH GD VX L GMHpDFL L GMHYRMpPLFH QDMDNWLYC
REDYOMDQMX NXUDQVNLK SRVORYD

U drugom razreduSUR V Keltp@DLVLQD GMHpDIS,B8 tir a tjelesna
masa 31, “ 37kg. MHYRMpPLFH WUsoKelS8/RVMHNFP L WHaN+ “
NJ WH MH YLGOMLYR GD VX GMHpDFL L GDOMH X SURVMHN X
VNRUR L] MGEiQDWijledbDsti ITMa oba spolasvrstavajuu kategoriju normalno
XKUDQMHQH GMHFH DOL V RE]JLURP QD YLVRNH YULMHGQR'
GD L NRG GMHpDND L NRG GMHYRMpLFD LPD SRMHGLQDFD
odnosno prée djece. 7T RpQLMGMHYRMpPLFD MH SRWKUDQMHQR GM
LPD SUHNRPMHUQX WMHOHVQX GEMHMXRGRNFHS UHMMHKPIRDND L

'"MHpDFL X SURVMH NDXWoltjelesnvéeRDVWL D GMHY P#gpte F H
prema referentnim vrijednostima s znlom na spol i dob, spadaju u grupu normalno
uhranjene djece (McCarthy i sur., 2006)ovdje treba napomenuti velika odstupanja od
DULWPHWLpPpNH VUHGLQH NRG RED VSROD WH PDNVLPDOQ
prevelikim, ali i premalimpostotkomtjelesne mastiPrema centilnim vrijednostinea% TM,
GMHpPpDND L GMHYRMpLFD MH SRWKUDQMHQR
prekomjernu tjelesnu masai, GMHpPDND L GMHYRMpPpLFD MH SUHW

Kao i u prvomraredu, iX GUXJRP VX G MH B Y3RAY fejaktivniji u
VORERGQR YULMHPH LDNR GMHpDFL QH&WR PDQMH QHJIR
ELFLNORP L X GUXJRP UDJUHGX bBHIR LG3285) [CDHHD R M h L M
DNWLY QLM spdtaSTRRGIRXNPRIYKR X aNIROGMEVMRNEPEERPD WaOLPpQR
X SUYRP UDJUHGX 2ED VSROD LPDMX L GDOMHXQD@NNLXUR
poslova GMHpPDFIGMHYRMpLFH

U Tablici 6 prikazani su indeksi tjelesne akiyRVWL XpHQLND L XpHQLFI

razredu. S obzironda je maksimalna vrijednost indeksa ukupne tjelesne aktivnosti 15, iz
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UH]XOWDWD VH YLGL GD RED VSRAOPRWVWGPIDNSUPMDOQH SEKF
GMHYRMPpLFH 9 Uske MsH pu@drpvowlijenili QdpH/bbM&xreda, te su i dalje
najaktivniji u slobodno vriemeSRWRP X SRGUXpMX VSRUWD D QD ]DGQ!I
NXUDQVNLK SRVORYD

60LpDQ WUHQG PHYX UH]I]XOWDWILPBGSR MDN PIMAAMWHXVE &
16cmYLAL FP RG GMHYRMbPLFBP GRN LP MH SURVMHpPQ
PDVD XMHGEMHBHAYE 73kg GMHYRMpPpLFED kg). S dbzirom na
vrijednosti centilaza ITM L GMHpDFL L GMHYRMpLFH VH QDOD]H X NI

djece “ 64, “ DOL L GDOMH YLVRNH YULMHGQRVWL \
QD XpHQLNH NRML VH QDOD]H X VNXSIPQhrarfeddHjd BRMHUQR
GMHYRMpLEEMHPDND L GMHYRMpPpLFD LP@R SUBNRPBMND QX

GMHYRMpLFD MH SUHWLOR

=DEULQMDYDMXUH VX SURVMHKMHD YND M 66G)pRMAV L 70
kojima se u usporedbi s referentnim vmeostima,nalaz na granici pekomjerne tjelesne
mase GRN G MHY R MppaBajugtupGdpeGeMs Hhormalnom tjelesnom masfm “
853%). 8 WUHUHP UDJUHGX SUHPD EHQWALOQLP YSUWMHPHDGIER W\
GMHYRMpPpLFD MH SRWKUDQMHQR a ima @GrékehpddN D L
WMHOHVQX PDVX D GMHpPpDND L GMHYRMpPLFD MH £

8 YDULMDEODPD NRMH RSLVXMX UDJLQX 7$ GMHpDFL
VSRUWD QHJR GMHYRWMRPGFEMEBDPXWLP L35) &@njibeH Y RMp L
SURVMHpPQD YULMHGQRVW EDYOMHQMD VSRUWRP X &NROL »
EDYOMHQMD VSRUWRP X NOXEX QH]QDWQR SR Y(HGINOED RR G
2, GMHYRIPLFKEDOMH VX QDMDNWLY QLWIHKHORG IBXRWM N
YULMHGQRVW NRG GHA® p D N\OR & HG $IRIWHRIMDP(B: ) @ddidoduRiaV P D Q M |
SULMD&QMH UDJUHGH 3URVMHpPQH YULMHGQRVWL QDpLQD
SRYHUDOH NRG RED VSROD XGRIGIPRYXG B YRWBDkKoHLD |UH G
GMHYRMpPLFH L GDOMH WMHOHVQR DNWLYQLMH X WRP S
NXUDQVNLK SRVORYD VOLPpQLK &M HABFELM B QRMWMLFNRG RED \

SURVMHpPQH YULMHG Q BkiWwbkti blig Gpbd \( TabIMaVBHVOHM@HL KV X
YULMHGQRVWL NDR X GUXJRP UDJUHGX , GDOMH VX QDMI
awRYL&4H MHGLQR VH SURVMHpPQD YULMHGQRVW WRJ LQGHI

vrijednosti ostalih indeksa negmijenjeni
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8 pHWYUWRP UDJUHGX GMHpPDFL VX (045 DOGBEMQHAWR Y
“ 88 cm), dok im je tjelesna masa podjedngk@ MHpDFL* 92 NJ GMHYRMPLF
“ 43kg). Vrijednosti centilaza ITM oba spola svrstavaju u gru normalno uhranjene
dHFH GRN SURVMHpPpQH YKOUDVXEGRORYWL]DEULQMERM® MXUH
vrijednostima centila za ITM GMHYRMpPpLFD MH SRWKUDQMHQR GM
LPD SUHNRPMHUQX WMHOHVQX PDVX D G3AWHRPpVMEMNHDD QH
vrijednosti %70 G MH®2B,NH*“9,0%) svrstavaju ugrupu djece s prekomjernm
tielesnom masom GRN G MH Y R M'pas¥}iprema referentninvrijednostimai dalje
pripadaju grupi djece s normalnontjelesnom masomPrema centilnim vrijednostima za
%70 GMHpPpDND L GMHYRMpLFD MH SRWKUDQMHQR
ima prekomjernu tjelesnu mxs D GMHpPDND L GMHYRMpPLFD MH ¢

BURVMHPQH YULMHG @RX &N FEDLY 6 MOIND MBSO @R H EODJ
spola GMHpDFL @3), HsYORAUMd. Rad rezultate u ostalim razredima, dok
YULMHGQRVWL EDYOMH Q M blagV Sorakt WeRdPn  godiNeO S BDH pfEDLFAM H & H
GMHYR B UFHje su najaktvnML X SRGUXpMX VORERGQRHPODUIFHPHOQ
tijekom svih godina imajuspQH SURVMHp GHOY G RMHMGH) RRWE LG M Y RMDN D
smanjenje(340) 'MHYRMpLFH L X pHWYUWRP UDJUHGX LGX pHadu
(3400 DOL VH L NRG GMHpDND SRYHUDOD SURVMHpPpQD YULM
razredu(268) 3URVMHPpQH YULMHGQRVWL EDYOMHQMD NXUDQVN
tijekom svih godina.

SURVMHpPQH YULMHGQRVWL LQGHNVD WMHOHVQH DNW
IDMDNWLYQLML VX X SRGUXpMX VORERGQWUPYOUWPHDXDI DSRM
SRVORYLPD 'MHpDFL LPDMX QH&WR YL&H SURVMHpPQH YUL
SRVORYLPD WH QD NUDMX L YLaAYWKRQ GHHYWK W iNBETAE &5 )WH/PHDG-H V
L GMHY R M P9 hblaz&3etdosta daleko @ maksimalne vrijednosti ukupne tjelesne
aktivnosti (UTA= 15).

U Tablicill VX SULND]DQH SURVMHpPQH YULMHGQRVWL XNX:¢
GMHpDND L GMHYRMpPLFD RG GR UDJUHGD 'MHpDFL X
HOQOHUJHWVNX SRWUR @& dhkX 200 KcaBdvid¥ynoRkkbp Is¥e godine mjerenja.
OHYyXWLP YULMHGQRVWL VWDQGDUGQLK GHYLMDFLMD XNDT.

sredine. S obzirom na minimalne i maksimalne vrijednosti, vidi se dasodioniciuvelike
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prelaze SUHSRUX pHQ HGQUHLYMDHHIG B RWWIHWVNH SRWUREQMH GR
SUHSRUXp HLK, 2DRY P L

5.2. Valjanost i pouzdanost upitnika o razini tjelesne aktivnosti

J)DNWRUVND YDOMDQRVW XSLWQLND ]D LVWUD&ELYDQL >
SRPRUO SUYH JODYQHTaRIRASjR @QdHjiowial je 8 prvom razredu 78%
varijance ekstrahirano i dS UYL IDNWRU R E Mbva@avide.YLDdrEdaH MRedu
7564% varijance je ekstrahD QR L SUYL IDNWRYvRRaME GQHIHPDUD]JUHG X
86,87% varijance je ekstrahirano, YL JODY QL |D N WB% vRiENM:DDRMD Y D
PHWYUWRP 81%]\hHdnce ekstrahirano ipYL JODYQL IDNWB® REMDA(

varijance.

Tablica 12 Faktaska valjanost upitnika od 1. db razreda

Faktor Vrijednost Postotgk ukupne Kur_rjulativna Kumulativni
varijance vrijednost postotak
1. RAZRED
1 4,69 39,14 4,69 39,14
2 2,10 17,56 6,80 56,70
3 1,56 13,05 8,37 69,76
4 1,02 8,51 9,39 78,28
2. RAZRED
1 4,29 35,83 4,29 35,83
2 1,95 16,27 6,25 52,10
3 1,74 14,55 7,99 66,65
4 1,07 8,99 9,07 75,64
3. RAZRED
1 4,49 37,48 4,49 37,48
2 2,10 17,57 6,60 55,05
3 1,64 13,74 8,25 68,79
4 1,13 9,45 9,39 78,25
5 1,03 8,62 10,42 86,87
4. RAZRED
1 3,78 31,53 3,78 31,53
2 2,40 20,01 6,18 51,55
3 2,04 17,06 8,23 68,61
4 1,16 9,69 9,39 78,31

1D WHPHOMQX SURYHGHQH IDNWRUVNH DQDOL]H PR&H
na ovom uzorku upitnik pokazao valjanifutori upitnika (Treuth sur., 2008) su valjanost
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XSLWQLND GRND]DOL SUHNR NRHILFLMHQWD NRUHODFLMD
DNFHOHURPHWUD 9LVRNH YULMHGQRVWL NRUHODFLMD G
HGXNDFLMH L VUHGQMH &NROH G&RRK. rdited® DorXd&jedX XpHQL
pokazale] QDpDMQLPD

SRX]GDQRVW XSLWQLND GRND]DQD M&ljeXprgompRdzied& KURPE
L]JQRVLOD X GUXJRP X WUH U HR S obziromXdafsH Witk WR P U
smatra pouzdanim ako jgegov koeficijent pouzdanosti preko O, OLODYV PRaH VI
]JIDNOMXpLWL GD MH SURWIHBSHWRU LORIQ B UW REHIN @RI LVWUI

5.3. Trend pokazatelja stanja uhranjenosti L UD]JLQH WMHOHVQH DNWLY
XpHQLFD XoS=duk&eip U
8 VNODGX V SUYLP FLOMHP RYRJ LVWUDALYDQMD SUF

analiza kako bi se utvrdio trend pokazatedfanja uhranjenosti razine tjelesne aktivnosti
XpHQLND L XpHQLFD NUR] pHWLUL UDJUHGD SULPDUQH HGXN

Rezutati polinomijalne regresijske analize po spphikazani su u Tablicama od 13 do
28, tenaSlikamaod 1do 16 DobivenirezultatipokazujuG D S RV W RiMtlech{viz2ménisl D
na pokazatelje stanja uhranjenastidekse tjelesne aktivnosti kod oba spola.

Rezultati su pokazalilQDpDMQ X SR]LWLYRBY N-B UGEENR kdd Xba
VSROD V WLP GD MH NRG (GOBAPEOND SRYR |DRA\CALMHR B p L FLC
p=000) 'RVWD YLVRNH SR]JLWLYQH NRUHODF LtidlesneDniastd MHaH Q|
NRG GMHpPDND L NRG GMHYRMpLFD LDNR MH [=R9,GMH NR

S QHJR NRG GMHYR®pUFPsegd QDGOSDNWLFH L NRG GMH
S L NRG GMHYRMpPLFDEUOMH aIHGH) YMXHSREIWDMQH NRUH
u opsegu podlaktice deDFL LPDMX YHUX NRUHODFLMX U S
p=000).

8 SRGUXpMX VSRUWD L D Nperit@ra\kor@acij PokazaM-DnDNDQ R R
(r=0,17: p=001) GRN NRG G MH0RMpDF) ,QURG GMHpPDND L NRG G|
UDJLQD WMHOHVQH DNWLYQRVWL X SRGUXpMX VORERGQRJ
(r=0,22; p=0,00/r=0; p=0,00) LVWR NDR L X SRGUXpMX REDP2028IDQMD N
p=0,00/r=024; p=000) ,DNR MH X VYLP LQGHNVLPD RVLP NRG GMH
]JDELOMH&HQD ]QDpDMQD SR]JLWLYQD NRUHODFLMD WLMHNR
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QLMH SRND]DR ]QDpDMQX NRWIZMBEEI) X GR O RSG5 PINTD
p=038) ORA&H VH ]DNOMXpLWL LDNR SRVWRML ]QDpDMQD S
VORERGQRJ YUHPHQD L NXUDQVNLK SRVORYD V YUHPHQRP
ukupneUD]LQH WMHOHVQH DNWLYQRVWL QLMH SRND]DOD ]QDpb

OR4AH VH UHUL GD XNXSQD UD]LQD WMHOHVQH DNWLY
LVWUDALYDQMX WLM dokRskoviedén® HQ DL \S\RD WRWDN WMHOHVQH
rast.

Tablica 13 Polinomijalna regresijska analiza zaildiINV WMHOHVQH PDVH NRG GMHpPpDND

=QDpDMQRVW L F-vriiednost (1,189) = 30,83782

modela
Varijable Standgrdi_zirani. Beta t-vrijednost p-razina
regresijski koeficijent ]QDpDMQRYV
Razred 0,37 54,966 0,00

R]IQDp-HQHMHGQRVWL JTQOHDMQH VX X] S

Slikal 8 WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX WMHO
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Tablical4 3SROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D LQGHNV WMHC

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,233) = 1450044

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,24 43,971 0,00

RIQDpHQHMHGQRVWL ]JQDPDMQH VX X] S”

Slika 2 Utjecaj viemenandS URPMHQH X LQGHNVX WMHOHVQH PDVH N
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Tablical5 3BROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |][D SRVWRWDN W]

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,190) =63,48050

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,50 4, 0434 0,00

RIQDpHQHMHGQRVWL ]JQDPDMQH VX X] S”

Sika3 8 WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X SRVWRWNX WMH

a7
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Tablical6 3SROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]JD SRVWRWDN W]

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,234) = 63,23265

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]JODPDMQRYV
Razred 0,46 4, 9835 0,00

RIQDpHQHMHGQRVWL ]JQDPDMQH VX X] S”

Slika4 S WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X SRVWRWNX WMHC
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Tablica 17 Polinomijalna regresijskaD QDOL]D ]|D RSVHJ QDGODNWLFH NRG GMHpL

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,190) =90,81777

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,56 50,256 0,00

R]Q D p-FY@H MH G Q R WXL X|IQ®h DM Q H

Slika5 8 WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X RSVHJX QDGOD
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Tablical8 3SROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D RSVHJ QDGOD

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,234 = 96,13017

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,53 3,9520 0,00

R]QDpHQHMHGQRVWL ]QDPDMQH VX X] S”

Slika 6 Utjecaj viemenansSURPMHQH X RSVHJX QDGODNWLFH NRG C
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Tablical9 3SROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D RSVHJ SRGOD|

=QDpPDMQRVW L F-vrijednost (1,190 = 131,0268

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,63 69,301 0,00

R]QDpHQHMHGQRVWL ]QDPDMQH VX X] S”

Slika7 8WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X RSVHJX SRGOD
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Tablica20 3B ROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D RSVHJ SRGOD|

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,234 = 85,90585

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 051 66,126 0,00

R]QDpHQHMHGQRVWL ]QDPDMQH VX X] S”

Slika8 8 WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X RSVHJX SRGODN
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Tablica 21 Polinomijalna regresijska analizazhQGHNV VSRUWD NRG GMHpDND

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,190) = 5708679

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,17 17,7627 0,01*

R]QDpHQMHSQRVWL ]QDpDMQH VX X] S”

Slika9 8WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX VSR
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Tablica22 3BROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D LQGHNV VSRU

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,234) = 1988334

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,09 9,6214 0,15

Slikal0 B WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX VSRL
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Tablica23 3ROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]JD LQGHNV VORE

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,190) = 9955691

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,22 7,0398 0,00

RIQDpHQHMHGQRVWL ]JQDPDMQH VX X] S”

Slikall 8B WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX VORERC
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Tablica 24 Polinomijalna regresijskaD QDOL]D ]|D LQGHNV VORERGQRJ YUHPHQD N

=QDpPDMQRVW L F-vrijednost (1,234) = 1015504

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,20 8,1867 0,00

R]QD p-ipdhoSti]QDpDMQH VX X] S”

Slikal2 S WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX VORERG
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Tablica25 3BROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D LQGHNV NXuD¢

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,190) = 16, 28625

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,28 6,5250 0,00

R]QDPMQHMIHGQRVWL ]QDpDMQH VX X] S”

Slikal38WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX NXuDQ\
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Tablica26 3SROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D LQGHNV NXUuD¢

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,234) = 1503658

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,24 7,6663 0,00

RIQDpHQHMHGQRVWL ]JQDPDMQH VX X] S”

Slika 14 Utjecaj viemenandS URPMHQH X LQGHNVX NXUDQVNLK SRVORYI
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Tablica27 3SROLQRPLMDOQD UHJUHVLMVND DQDOL]D |]D LQGHNV XNXS:

=QDpDMQRVW L F-vrijednost (1,190) = 2791843

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriednost p-razina
) regresijski koeficijent ! ]QDpDMQRYV
Razred 0,12 25,095 0,09

Slikal5 8 WMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX XNXSQH UD
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Tablica 28 Polinomijalna regresijska analiza za indeks ukupne razine tjelesne aktivnosti kod
GMHYRMpLFD

=QDpPDMQRVW L F-vrijednost (1,234) = 07442698

modela
Variiable Standardizirani Beta t-vriiednost p-razina
) regresijski koeficijent ) ]QDpDMQRYV
Razred 0,05 27,577 0,38

Slika1l6 SWMHFDM YUHPHQD QD SURPMHQH X LQGHNVX XNXSQH UD]
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5.4. Razlike po spolu s obzirom na pokazateljstanja uhranjenostii razinu
tielesne aktivnosti

8 VNODGX V GUXJLP FLOMHP LVWUDALYDQMD SURYHGH
kako bi se vidjelo postoje li razlike po spolu u pokazateljstenja uhranjenosti razini
WMHOHVQH DNWLYQRVWL X UDJGREOMX RG pHWLUL JRGLQH

Rezultati ANOVAe za ponovljena mjerenja prikazani su wWliGama 29 do 39te
slikovno naSlikamaod 17 do 27

U varijabli WMHOHVQD YLVLQD SRVWRML 1QDpDMQD UD]JOLN
tijekom cijele primarne edukacijegQ HAYWL. R L R Gice (WahhcR2MDPlikal7? OHYyXWLP X
YDULMDEODPD WMHOHVQD PDVD L LQGHNV WMHOHVQH PI
YDULMDEODPD YROXPLQR]JQRVWL WLMHOD |DEps$itHaHQD
podlaktice (Tablica 3Slika21), dok u opseguadlakticenema razlike.

AWR VH WLpH SRVWRWND WMHOHVQH PDV Wha ratkaM HNR P
po spolu (Tabtia 34 Slika22 WR MHVW GMHYRMpPLFH VX LPDOH YHiL
PHWYUWRP UDJUHGX G R &MRD MSHR \G\R R\ B PD\WM ) R @ KBR@ED P DV W L
X REJLU X]HWL UH]XOW D gotin® MarLINHHQMB Q UWRX [SHRWDYROH ]C
'MHYRMpPLFH L GDOMH LPDMX QBHRR XY QDL GNRHWMDRW D ND ®ID \

1QDPDMQD

U variablamaWMHOHVQH DNWLYQRVWL QLWezJRE haRaEIAHQH ]
daGMHpDFL X SRGUXpMX VSRUWD WLMHNRP VYD pHWLUL UD
RG GMHYRMpLFD DOL UD]JOLND QLMHTabiR® 36\60ka@4). EL VH SF
SRGUXpMX VOREBGIOIRRMpHAHQEPDMX WLMHNRP JRGLQD YHIU
QHJR GMHpPDFL OHYXWLP X WUHUHP L pHWYUWRP UD]JUHC
smanjenja D NRG GMHpDND GR ODJDQRJ UDVWrBu d]av@ii WMHO
SRGUXpMX UD]OLN&lica3KSHkd 26D p® B Q B U X b M Xposlovg D @rvaN L K
WUL UDJUHGD GMHYRMpLFH LPDMX YHUX UD]JLQX WMHOHVQF
GMHNDXFWLAX YULMHGQRVWL BRUXRWY LEBPWN H @R EMRHR ® 5
38,Slika26) 6DPLP WLPH QL X XNXSQRM UD]JLQL WMHOHVQH D
UD]J]OLNH V REJLURP GD VH NUR] pHWLUL JRGLQH YULMHGQF
(Tablica 39,Slika27 ORaH]INMKO M X p lob¢itonGraintenzitet i frekvenciju nema
]QDpDMQH UD]OLN HelsdRe dikdiwmasX X UD]JLQL
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Tablica 29 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za tjelesnu visinu

Stupnjevi slobode F p-UD]LQDjnid3tD p
Spol 1 1,91 0,16
Razred 3 2601,05 0,00
Spol x razred 3 4,69 0,00

RIQDpHQHMHGQRVWL ]JQDPDMQH VX X] S”

Slika 17 Promjene vijednosti tjelesne visine od 1. dorazreda

Tablica 30 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za tjelesnu masu

Stupnjevi slobode F p-UD]JLQD J]QDpDp
Spol 1 0,364 0,00
Razred 3 589,465 0,00
Spol x razred 3 0,454 0,71

Slika 18 Promjene vjednosti tielesne mase dd do4. razreda
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Tablica 31 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za ITM

Stupnjevi slobode F p-UD]JLQD ]JQDpDp
Spol 1 0,023 0,87
Razred 3 71,918 0,00
Spol x razred 3 1,343 0,26

Slika 19 Promjene vrijednosti ITMa od 1. d&4. razreda

Tablica 32 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za opseg nadlaktice

Stupnjevi slobode F p-UD]JLQD ]QDpDb
Spol 1 0,04 0,83
Razred 3 14327,74 0,00
Spol xrazred 3 0,05 0,98

Slika 20 Promjene vrijelnosti opsega nadlaktice od 1. dorazreda
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Tablica 33 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za opseg podlaktice

Stupnjevi slobode F p-razina |QDpDMQ
Spol 1 1,12 0,29
Razred 3 281,38 0,00
Spol x razred 3 2,76 0,04*

RIQDpHQHMHGQRVWL ]JQDPDMQH VX X] S”

Slika 21 Promjene vrijelnosti opsega podlaktice od 1. dlorazreda

Tablica 34 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za % Th.(lazred)

Stupnjevi slobode F p-UD]LQD ]1QDb}p
Spol 1 4,917 0,02
Razred 2 1143,718 0,00
Spol x razred 2 3,392 0,03*

R]QDp-H@Q@HMHGQRWXLXQ®PDMQH

Slika 22 Promjene vrijednosti % TM od dlo 3. razreda
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Tablica 35 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za % TMA(Xazred)

Stupnjevi slobode F p-UD]JLQD ]JQDpDp
Spol 1 1,543 0,21
Razred 3 1216,585 0,00
Spol x razred 3 0,413 0,74

Slika 23 Promjene vrijednosti % TM od 1. db razreda

Tablica 36 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za indeks sporta

Stupnjevi slobode F p-UD]LQD ]QDbPp
Spol 1 9,1048 0,00
Razred 3 0,0074 0,99
Spol x razred 3 0,7043 0,55

Slika 24 Promjene vijednosti indeksa sporta od 1. dorazreda
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Tablica 37 Rezultatianalize varijance za ponovljena mjerenja za indeks slobodnog vremena

Stupnjevi slobode F p-UD]LQD ]QDb}p
Spol 1 2,8184 0,09
Razred 3 0,0020 0,99
Spol x razred 3 0,1921 0,90

Slika 25 Promjene vrijednostindeksaslobodnog vremena od 1. dorazreda

Tablica38 5H]XOWDWL DQDOL]H YDULMDQFH ]D SRQRYOMHQD PMHUHDC

Stupnjevi slobode F p-UD]LQD ]1QDbPp
Spol 1 6,3404 0,01
Razred 3 0,0128 0,99
Spol x razred 3 1,2078 0,30

Slika26 3 URPMHQH YULMHGQRVWL LQ @GdéNreZedd XUDQVNLK SRV (
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Tablica 39 Rezultati analize varijance za ponovljena mjerenja za ukupnu tjelesnu aktivnost

Stupnjevi slobode F p-UD]JLQD ]QDpDMC
Spol 1 2,265 0,13
Razred 3 3,013 0,03
Spol x razred 3 0,622 0,60

Slika 27 Promjene vrijednosti ukpne tjelesne aktivnosti od 1. dorazrech
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55. 3RYH]DQRVW L]P H jskan{aRiNdDjeDoAtiH@zZM®tjelesne
aktivnosti

8 VNODGX V WUHULP FLOMHP RYRJ LVWUDALYDQMD S
XWYUJLYDQMH SRYH]D Q R \kakaktetistiReHijwérij&#bR el RrocR@Ntjelésne

aktivnosti.Korelacijske analize su provedepaesebnaa svaki razredspol.

1D RVQRYX GRELYHQLK NRHILFLMHQDWD NRUHODELMH
SRYH]DQRVW SRMHGLQLK vRrRablil RaOpRogjhn Kjel¥shd) akkivBostOKod L
GMHpPDND L G M MRedp [ &illcaxdiFabNeR 4).

1DLPH QD X]J]RUNX GMHpPDND YLVRNH SR]LWRYQHKNRU
QDERUD OHYyD NRAQLK QDERUD QD G @abijAbwrharkdjelseDEd3& R W N D
QD SRPDJDQMNMID QWNIL SRVORYL L LQGHRNYQDYLD@N NAMHPR ¥
LPDMX YHUH NRAaQH QDERUH L SRVWRWDN PDVWL YL&H SRI
SRVORYD .RG GMHYRM pL F DnegativieHotelabijp D MacjablaBi@lbsbd D O H
PDVD LQGHNV WMHOHVQH PDVH RSVHJ QDGODNWLFH NR
postotak tjelesne masti varijablomklupski sport.6 GUXJH VWUDQH SRND]JDOH \
SR]LWLYQH NRUH ablimabéoHnadlpRtldey XpogtbBtak tielesne mastwarijablom
]QRMHQMH WLMHNRP RED YKOjM @M ® intéxzitdduQ}jeldshe aki\Rasd R Y D
ORAH VH UHUL GION GMXHRMH DXz ranjuNelesrs Raisw ITM, opseg
podlakticH WH QDERUH L SRVWRWDN PDVWL GRN VH GMHYRN
SRVWRWNRP PDVWL YLaAH |]QRMH WLMHNRP REDYOMDQMD NX

U Tablicama 42 i 433SULND]DQH VX YULMHGQRVWL NRHILFLMH
GMHYRMpPLFH X GUXHRPRABD]|UWHIX WBH SRVWRML ]QDpDMQD
PRUIROR&GNLK YDULMDEOL L YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHC

.RG GMHpPDND MH ]DELOMHAHQD ]QD ptizsReDvissnid [LWLY QL
ANROVNRW N S/RHUREI L G HYIDEBAL YLAH VXGMHOXMX X VSRUWYV|
1DGDOMH ]Q D p Ddveadiie FIRE L @ M@ HPQMY X Y DjtldsvaDa€aLNRAQL
QDERU OHYD NRAaQL QDERU QDG O DatijablesjdderfeRIVSWIRIND N W M+
vrijemeg W H L] Radjie opsegpodlaktices varijablom NXUDQVNLASWRR/ORYRUL GL
voluminoznijf GMHpDPHRLLVY XGMHORP WMHOHVQH PDVWb LGVRDWAKD LY U
NQMLJH L JDISGPHMEXREDYOMDQX NXUDQVNLK SRVORYD
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.RG GMHYRMpLFD VX VH |1QDpDMQH QHJIDWLY®dd NRUHO
podlakticei postotak tjelesne madivarijablombavljenje sportom u klubu 1DGDOMH ]QDpD
QHJDWLYQH NRUHO DF L MdéksvtjlesriePas, opdpatilahi® E stotak
tjelesne masts varijablomindeks sporta OR4H VH ]DNOMXpLWL GD GMHYRME
PDVWL YLAH VXGMHOXMX X VSRUWVNLP DNWLYQNRAWRBRD 31
nabora nadlakticed |QRMHQMD WLMHNRP Rdsbvagovbb QakbDse Nixblj® Q V N L K
GMHYRMpPpLFH YLAH ]QRMH SUL REDYOMDQX NXUDQVNLK ]DGX

U Tablicama 44 i 45SULND]DQL VX UH]XOWDWL NRHILFLMHQ\
GMHYRMpLFH X WUHUHP UDJUHGX WH VH PR&H |]DNIOMXpLWL
PRUIROR&NLK YDULMDEOL L YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHC

.RG GMHpPpDND VH SRND]DOD J]QDpDMQRP SR]JLWLYQD NI
procjenu tjelesne aktivnostiN X 1D Q V N Ls S8aRjsbaRaindeks tjelesne ase, opseg
SRGODNWLFH NRARA@DEORE RWHMMRGED XNWUWY¥B GYD SUDJUHGLEL
Y H 0 L P-gid Dudjelom tjelesne masf L&H VXGMHOXMX X REDYOMDQMX NXi

.RG GMHYRMpPLFD MH ]DELOMHAaH Qapsegdr hHlstktick QD NRUF
ANROVNRJAWEBROQYDPRGL \QGODNUMXBMpPLFH V Yoddsehd® YULM]
nadlaktice YLAH VXGMHOXMX X WMHOHVQLP DNWLYQRVWLPD )
NRUHODFLMD ]D E Lapsdghanadakticébavljedjg sppdom klubu AWR ]QDpL GD
GMHYRMpL Fopsegomh&iditi¢c® L&H VXGMHOXMX X NOXSVNLP DNWI
N R U H O D F L Wailjable]fostgtakmastii varijable KRGDQMH LOL ELJotdiORP GR
NDNR GMHYRMpLFH MeRrin®@ML\PWI RNVARBANIRR FH AOREXFLDIOR|
VX GMHYRMpPLFH V P D QuadtirakiajsHsDeiIRo Wijbhié Qv DpDM QD
negativna korelacijeopsegapodlaktice i postotka tjelesne mass indeksom slobodnog

vremena

U Tablicama 46 i 47prikazani VX UH]XOWDWL NRHILFLMHQWD NR
GMHYRMpPLFH X pHWYUWRP UDJUHGX WH VH PR&H |[DNOMXpL
PRUIRORANLK YDULMDEOL L YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMEF
GMHpPDND QHOMHG®D RRMH SRND]DOD |]QDpDMQRP

.RG GMHYRMpPLFD VX VH X pHWYUWRP UD]JUH&X PQRJI
7DNR MH ]DELOMHAHQD QH Jap¥édayrmadakic® hawjeniaRshavi@n L] P H y X
kKubu WH VH PRAH ]DNOMXpLWL GnDogseGobradiaktice WLHHRWXE F i O/ X I
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NOXSVNRP VSRUWX 1HJDWLYQD NdtedriamasBl MR aH Q D ERHY O
sa znojenjen tijekom tjelesne aktivhostt aWR ]QDpL GD VH PUaADYLMH GMH
RGQRVQR YL&H VXGMHO XM Xvisokaly Mtehaitetdy Qelg&iviiaNuvdladi@ R vV W L P
L ] P Htjedesne visineg bavljenja sportom u slobodno vrijen@ DYRGL QD |[DNOMXpDN C
GMHYRMpLFH PDQMH EDYH DNWLYQRVWLPD hkorel@&RERGQR
]DELOMH aH Q HaryaXli ieléshieyidase, indeksa tjelesmase,opseganadlakticei

NRAaQRJ QD BR#ipbl@rtsiedenjeu slobodno vrijemeaWR SRWYUYyXMH pLQM
GHEOMH GMHYRMpLFH VYRMH VORERGQR Y% LMHPRN B URH RDG/
NRUHODFLMH Lij@dsgaxvisinb,tidlddriaEn@da, IThhsegQDGODNWLFH NRAaQL
O Hgdndeksom sport&ao i negativne korelacije varijabilelesna visina, tjelesna masa,
NRA&QL Q DsadkUpnOrh tjelzsnom akiy RASRND]XMX NDNR QL&H L ODNA&H
VXGMHOXMX X VSRUWVNLP DNWLYQRVWLPD WH X NRQDpQ

aktivnosti.
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Tablica40 3SRYH]DQRVW PRUIROR&GNLIS WYORMN@X OWMMHIGEBEVOMDENDW LIPDQRVWL NRG GMHpPpDND X UDJUHG

Tielesna Tjelesna t;r(;(ljeesknse Opseg Opseg .RaqQL ria%er L I;leégtnaek
visina masa mase nadlaktice podlaktice QDERU nadlaktice masti
ANROpPoN L V 0,19 0,23 0,11 0,01 -0,09 0,14 0,07 0,11
Klupski sport 0,10 0,07 0,01 0,04 0,04 0,06 0,03 0,03
Znojenje tijekom aktivnosti -0,12 -0,05 0,06 0,03 0,00 0,10 0,04 0,05
Sport u slobodno vijeme 0,07 0,07 0,02 -0,11 0,07 0,11 0,03 0,07
Sjedenjeu slobodno vrijeme 0,15 0,20 0,15 0,14 0,27 0,22 0,30 0,32
+RGDQMH LOL ELFLNC 0,06 0,10 0,07 0,10 0,09 0,07 0,08 0,08
. X UDQ\obldvi S 0,05 0,16 0,18 0,17 0,15 0,40 0,23 0,30
=QRMHQMH WLMHNRP N -0,06 -0,05 0,00 0,03 0,06 0,15 0,26 0,21
Indeks orta 0,06 0,07 0,03 -0,04 -0,10 0,11 0,02 0,06
Indeks slobodnog vremena 0,04 0,04 0,01 -0,03 0,03 0,08 0,04 0,06
,QGHNV NXuUDQVNLK -0,06 0,04 0,13 0,12 0,12 0,32 0,31 0,32
Ukupna tjelesna aktivhost 0,01 0,06 0,07 -0,01 0,01 0,25 0,15 0,19

R]QDpHQH NRUHODFLMH U ]QDpDMQH VX X] S”
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Tablica4l 3BRYH]DQRVW PRUIROR&NLK YDULMDEOL L YDULMDEOL |m SURFMHQX WMHOHVQH DNWLYQR

Tielesna Tjelesna tljgtljeeslzse Opseg Opseg .RaqQL ria%er L I;leégtnaek
visina masa mase nadlaktice podlaktice QDERU nadlaktice masti
a N R Gponl L -0,07 -0,04 0,00 0,02 -0,08 -0,01 -0,06 -0,06
Klupski sport -0,10 -0,27% -0,3% -0,3% -0,17 -0,27 -0,30 -0,30¢
Znojenje tijekom aktivnosti 0,11 0,04 -0,03 -0,01 0,07 0,02 -0,02 -0,01
Sport u slobodnovrijeme -0,11 -0,04 0,03 -0,03 -0,05 0,06 -0,03 0,01
Sjedenjeu slobodno vrijeme -0,04 0,07 0,11 0,11 0,09 0,06 0,02 0,03
+RGDQMH LOL ELFLNC 0,24 0,00 -0,20 -0,10 0,00 0,01 0,02 0,00
. X 0 D Qposldvi 0,20 0,13 0,04 -0,01 0,05 0,10 0,13 0,13
=QRMHQMH WLM Hhsa N 0,15 0,19 0,14 0,04 0,05 0,20 0,31 0,28
Indekssporta -0,09 -0,17 -0,18 -0,18 -0,09 -0,15 -0,18 -0,18
Indeks slobodnog vremena 0,11 -0,06 -0,17 -0,14 -0,05 0,04 -0,02 0,00
,QGHNV NXuUDQVNLK 0,17 0,14 0,07 -0,05 0,01 0,14 0,25 0,22
Ukupna tjelesna aktivhost 0,02 -0,11 -0,17 -0,22 -0,12 0,01 -0,03 -0,01

R]QDpHQH NRUHODFLM®05U ]QDpPpDMQH VX X] S”
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Tablica42 3RYH]DQRVW PRUIROR&NLK YDULMDEOL L YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHOHVQH DNWLYQR

Indeks .RAQL Postotak

Tjglesna Tielesna tjelesne Opseg Opseg .R&Q L.. nabor tielesne
visina masa mase nadlaktice podlaktice nabor OHYy nadlaktice masti
ANROpPoN L V 0,31 0,19 0,07 0,01 -0,14 -0,17 0,07 -0,05
Klupski sport 0,08 0,08 0,06 0,12 0,15 0,14 0,06 0,13
Znojenje tijekom aktivnosti -0,07 -0,07 -0,06 -0,09 0,03 -0,05 0,02 0,04
Sport u slobodno vijeme 0,08 0,05 0,00 -0,02 0,00 -0,02 0,03 0,03
Sjedenjeu slobodno vrijeme 0,14 0,33 0,26 0,22 0,28 0,35 0,33 0,34
+RGDQMH LOL ELFLNC 0,00 -0,10 -0,14 -0,12 0,02 -0,06 -0,08 -0,03
. XUDQ\hldvi S 0,14 0,08 0,04 0,12 0,29 0,16 0,20 0,22
=QRMHQMH WLMHNRP N -0,20 -0,03 0,02 -0,03 0,09 -0,03 0,04 0,12
Indeks sporta 0,15 0,08 0,00 -0,02 -0,03 -0,09 0,07 0,02
Indeks slobodnogvremena 0,02 -0,10 -0,17 -0,16 -0,03 -0,10 -0,10 -0,07
Indeks NXiDQVNLK SRV -0,12 0,00 0,04 0,04 0,18 0,04 0,11 0,17
Ukupna tjelesna aktivnost 0,01 -0,04 -0,08 -0,09 0,07 -0,04 -0,06 0,01

R]IQDpHOF NRWHO ]QDpDMQH VX X] S*
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Tablica43 3RYH]DQRVW FRULBMDREENLK YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHOHVQH DNWLYQRVWL NRG GMH?

meesma  Telema S opmes  omes  magL o gA0L Fook
visina masa mase nadlaktice podlaktice QDERU nadlaktice masti
aNR Gponl L -0,17 -0,10 0,00 0,00 -0,03 -0,14 0,10 -0,01
Klupski sport 0,12 -0,10 -0,25 -0,27 -0,3% -0,11 -0,26 -0,32
Znojenje tijekom aktivnosti 0,12 -0,01 -0,12 -0,10 -0,05 0,09 -0,08 -0,14
Sport u slobodno vijeme 0,06 0,08 0,05 0,06 -0,04 0,01 0,02 -0,11
Sjedenjeu slobodno vrijeme 0,04 0,07 0,06 0,03 0,17 0,08 -0,03 -0,05
+RGDQMH LOL ELFLNC 0,05 0,06 0,03 -0,02 0,01 0,06 0,05 0,01
. XUDQ\hldvi S 0,09 0,10 0,09 0,13 0,04 0,16 0,03 0,02
=QRMHQMH WLMHNRP N 0,12 0,17 0,15 0,14 0,17 0,19 0,27 0,16
Indeks sporta 0,02 -0,18 -0,28 -0,27 -0,28 -0,10 -0,22 -0,33
Indeks slobodnog vremena 0,06 0,06 0,03 0,00 -0,02 0,04 0,05 -0,08
,QGHNV NXuUDQVNLK 0,11 0,11 0,09 0,11 0,10 0,20 0,15 0,05
Ukupna tjelesna aktivhost 0,07 0,01 -0,06 -0,07 -0,08 0,04 0,00 -0,13

R]IQDpHOF NRWHO ]QDpDMQH VX X] S*
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Tablica44 3SRYH]DQRVW PRUIROR&NLK YDULMDEOL L YDULMDFE&tedD SURFMHQX WMHOHVQH DNWLYQR

Indeks .RAQL Postotak

Tielesna Tielesna tielesne Opseg Opseg RaQL nabor tjelesne
visina masa mase nadlaktice podlaktice QDERU nadlaktice masti
ANROpPoN L V 0,21 -0,03 -0,22 -0,23 -0,06 -0,15 -0,13 -0,19
Klupski sport 0,13 0,17 0,10 0,08 0,10 0,08 0,02 0,02
Znojenije tijekom aktivnosti 0,05 0,03 0,01 -0,00 0,06 -0,01 0,18 0,00
Sport slobodnovrijeme 0,13 0,13 0,05 0,05 0,06 0,06 0,00 0,01
Sjedenje slobodno vrijeme 0,24 0,22 0,11 0,10 0,27 0,18 0,21 0,20
Hodanje LOL ELFLNORP C 0,07 0,13 0,15 0,06 0,13 0,14 0,01 0,00
. XUDQ\hldvi S -0,03 0,15 0,30* 0,27 0,36* 0,29* 0,35* 0,27
=QRMHQMH WLMHNRP N -0,00 0,02 0,05 -0,01 0,10 0,04 0,06 0,04
Indeks sporta 0,20 0,05 -0,09 -0,12 -0,00 -0,08 0,01 -0,08
Indeks slobodnog vremena 0,10 0,16 0,16 0,08 0,11 0,13 0,00 -0,01
,QGHNV NXuUDQVNLK -0,02 0,08 0,17 0,10 0,20 0,15 0,17 0,12
Ukupna tjelesna aktivnost 0,12 0,15 0,13 0,05 0,10 0,10 0,07 -0,02

R]QDpHQH NRQBPDMOMHY XU X] S”
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Tablica4d5 3RYH]DQRVW PRUIROR&NLK YDULMDEOL L YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHOHVQH DNWLYQR

meesma  Telema S opmes  omes  magL o gA0L Fook
visina masa mase nadlaktice podlaktice QDERU nadlaktice masti
ANROpPoN L V -0,01 0,01 0,03 0,34 0,08 0,05 0,15 0,09
Klupski sport -0,13 -0,22 -0,20 -0,29% -0,17 -0,14 -0,08 -0,12
Znojenije tijekom aktivnosti 0,09 -0,14 -0,22 -0,23 -0,06 -0,05 -0,08 -0,16
Sport u slobodno vijeme -0,26 -0,23 -0,13 -0,12 -0,20 -0,16 -0,04 -0,13
Sjedenjeu slobodno vrijeme -0,05 0,09 0,13 0,03 0,08 0,13 0,21 0,14
+RGDQMH LOL ELFLNC -0,07 -0,15 -0,15 -0,13 -0,21 -0,21 -0,22 -0,27%
. XUDQ\hldvi S 0,02 0,15 0,16 0,20 0,06 0,05 0,10 0,06
=QRMHQMH WLMHNRP N 0,10 0,10 0,06 0,11 0,13 0,08 0,15 0,03
Indeks sporta 0,00 -0,17 -0,21 -0,16 -0,08 -0,07 -0,04 -0,12
Indeks slobodnog vremena -0,17 -0,23 -0,18 -0,16 -0,26" -0,24 -0,19 -0,28
IndekV NXUDQVNLK SR! 0,08 0,14 0,12 0,18 0,12 0,08 0,15 0,05
Ukupna tjelesna aktivnost -0,08 -0,16 -0,15 -0,09 -0,15 -0,15 -0,08 -0,20

R]QDpHQH NRUHODFLMH U ]QDpDMQH VX X] S”
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Tablica46 3SRYH]DQRVW PRUIROR&NLK YDULMDEOL L YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHOHVQH DNWLYQR

meesma  Telema S opmes  omes  magL o gA0L Fook
visina masa mase nadlaktice podlaktice QDERU nadlaktice masti
ANROpPoN L V 0,26 0,10 -0,03 -0,04 -0,02 0,04 -0,06 -0,16
Klupski sport 0,10 0,17 0,17 0,19 0,14 0,13 0,14 0,15
Znojenje tijekom aktivnosti 0,11 0,21 0,20 0,21 0,09 0,14 0,09 0,17
Sport u slobodnovrijeme 0,03 -0,10 -0,18 -0,17 -0,08 -0,17 -0,10 -0,08
Sjedenjeu slobodno vrijeme 0,04 -0,09 -0,18 -0,18 -0,15 -0,18 -0,08 -0,03
+RGDQMH LOL ELFLNC 0,17 0,01 -0,10 -0,12 -0,07 0,03 -0,15 -0,15
. XUDQ\hldvi S 0,26 0,25 0,16 0,16 0,15 0,19 0,28 0,23
=QRMHQMH WLMHNRP N 0,06 0,16 0,15 0,13 0,08 0,21 0,13 0,06
Indeks sporta 0,13 0,16 0,13 0,14 0,12 0,10 0,01 0,07
Indeks slobodnog vremena 0,12 -0,09 -0,23 -0,24 -0,10 -0,14 -0,23 -0,18
,QGHNV NXuUDQVNLK 0,19 0,22 0,14 0,12 0,11 0,21 0,19 0,11
Ukupna tjelesna aktivnost 0,25 0,19 0,06 0,05 0,13 0,11 0,00 0,02

e
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Tablica47 3RYH]DQRVW PRUIROR&NLK YDULMDEOL L YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHOHVQH DNWLYQR

Tjglesna Tjelesna t;reuljeesknse Opseg Opseg .RAQL r;j)grQ L I;leéztnik
visina masa mase nadlaktice podlaktice QDERU nadlaktice masti
ANROpPoN L V -0,15 -0,10 -0,02 0,15 -0,18 -0,18 -0,01 -0,15
Klupski sport -0,25 -0,24 -0,19 -0,36¢ -0,19 -0,23 -0,11 -0,08
Znojenje tijekom aktivnosti -0,25 -0,27 -0,20 -0,23 -0,14 -0,30¢ -0,12 -0,16
Sport u slobodno vijeme -0,3% -0,22 -0,07 -0,18 -0,05 -0,05 -0,04 -0,06
Sjedenjeu slobodno vrijeme 0,13 0,31 0,30 0,54 0,16 0,31 0,15 0,14
+RGDQMH LOL ELFLNC 0,01 -0,01 -0,02 -0,12 -0,12 -0,11 0,01 -0,09
. XUDQ\hldvi S -0,09 0,00 0,04 0,03 -0,07 0,02 -0,05 -0,05
=QRMHQMH WLMHNRP N 0,02 0,08 0,08 0,17 -0,04 0,07 0,01 -0,06
Indeks orta -0,37 -0,37 -0,2°7 -0,30 -0,23 -0,37 -0,16 -0,17
Indeks slobodnog vremena -0,12 -0,10 -0,06 -0,20 -0,12 -0,12 -0,01 -0,09
,QGHNV NXuUDQVNLK 0,02 0,10 0,10 0,15 -0,03 0,09 0,01 -0,04
Ukupna tjelesna aktivnost -0,32 -0,27 -0,18 -0,24 -0,25 -0,30¢ -0,13 -0,20

R]QDPHQH NRUHODFLMH U ]QDpDMQH VX X] S”
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5.6. Intenzitet tjelesne aktivnostiL HQHUJHWV NDp BRWNIR & QMMH QLFD

8 VNODGX \ pptt WL OWMHP RYRJ LVWUDALYDQW&NLJUDPXQD
WMHGQR WUDMDQMH WMHOHYV Q HbZdd\ha hemziewaktiv@ddtel p DN D L
razlika u energetsko$ R W LpB §pQldkroz sve godine mjerenja

Tablica48 3URVMHPQR GQHYQR W U D MID@WIHQWLMH-OMLVRITH XD B R/G Y B [RW XV B
NOXSVNRJ VSRUWD WH NXUDQVNLK SRVORYD ]D GMHpPDNH L GMHY

TANI min/dan TASI min/dan TAVI min/dan UVI min/dan
Razred
M a M a M a M a
1. 6,23 17,87 20,25 14,53 16,07 5,16 36,32 19,69
2. 5,94 18,69 21,45 13,45 12,83 4,79 34,28 18,24
3. 5,59 18,39 17,95 10,30 15,31 5,08 33,26 15,38
4, 7,06 16,97 18,17 10,01 16,25 7,70 34,42 17,71

Legenda: TANtjelesne aktivnosti niskog intenziteta, TAjBlesne aktivnosti umjerenog intenziteta, TAj®lesneaktivnosti visokog
intenziteta, U\Azbroj aktivnosti umjerenog i visokog intteta, M G M H pD5FMMH ¥R Mp LFH

Slika28 3SBRVWRFL SURVMHpPpQRJ WMHGQRJ WUDMDQMD WMHOHVQH DN
klupsko gV SRUWD WH NXUDQVNLK SRVORYD ]D GMHpPpDNH L GMI
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Prema autorima Feadga upitnika, itenziteti tjelesne aktivnostazvrstanisuu tri grupe.

8 WMHOHVQH DNWLYQRVWL QLVNRJ L QW RHQ@4desnaakimey Y UV W D
umjerenog intenziteta svrstani su sportovi od 4,5 do 7,9 JslEdok su aktivnosti visag
LQWHQ]LWHW D-&RTQéeuthiBure, 200y, 7

U Tablici 48 i na Slici 28 prikazani su rezultati dnevnog i tjednog trajanja tjelesne
DNWLYQRVWL |D GMHpDNH L GMHYRMpLFH L] SRGUXpMD &N
NXUDQVNLK SRVORYD 8 SURVMHNX GMHYRMpLFH iYL&H YU

srednjegintenziWHWD GRN GMHpDFL YLAH YUHPHQD SURYRGH X D
intenziteta.

U Tablici 49i na Slici 29 prikazani su rezultati ANOVAe za ponovljena mjerenja za
XNXSQX GQHYQX HQHUJHWVNX SRWUR&GQMX ,DNR NHRX VYH
XNXSQX GQHYQX HQHUJHWVNX SRWURaAQMX RG GMHYRMpLFL

Tablica49 5H]XOWDWL DQDOL]H YDULMDQFH ]D SRQRYOMHQD PMHUHDC

Stupnjevi slobode F p-UD]LQD ]QDbPp
Spol 1 51,13 0,00
Razred 3 250,36 0,00
Spol x razred 3 1,00 0,39

Slika29 3URPMHQH YULMHGQRVWL SURFLMHQIVIeQrEzrEl@ HY QH HQH L
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6. RASPRAVA

.UR] VYH pHWLUL JRGLQHNR® MEHDI [V SYRDAA i IEALD 1) IR &MQ
centiliza ITM NRMD R &dahjdyhxamjehostsudionika dok u varijabli postotak tjelesne
PDVWL YDULMDELOLWHW UDVWH V JRGLAQDRDMHEQR MHLMMBIK
ITM-D V RE]JLURP QD VSRO L GREGQMWEW®RMDX Dr Eéheaf@VHIIORA LNY D
*HRUJL i1 6KIOIUHU, alii dalje prate krivulju normalne uhranjeno§thaefer sur.

(1998) a H O ddiediti referentne podatke za indeks pretilosti uzorkuod 2554 QM HPDpNH
djece i adolescenata u dadml 6 do 19godina; procijeniti korisnost ITMy kao pokazatelja
pretilosti kod djece te analizirati obrasce nakupljanja masti tijekom djetinjSineadnje
vrijednosti ITM-D Q M H P D pdd B d6AMreizFeda] D GMHPpDNH L G NMadohRMpLFH E|
razred:1538/1532; 2. razred 154/1566; 3. razredl6,12/1605; 4 razred 162/1658 dok
su vrijednostiGMHPDND L)XGRHYRRMPNWWDD ALY 2r@diMex166G9/16158 UPH G X
razredu 1684/17,10; u 3. razredu 161/17,81; u 4. razréu 183518, WH VH PRaH ]DNOM
NDNR GMHFD L] RYRJ LVWUDALYDQMD NUR]J-aVWijgdio®i]UHGH L
ITM-D HVWRQLMVNH L a8YHGVNHo@EMREH skir. BIB)LSWRIS,i zaG R
GMHpPpDNH L ]D GMH e LTRVHD G RGIM WX DWNDL L7 M HYRMp
ovom LVWUDALYDQ™MMXHYHDIH] =DJUHED LPDMX YHUL Ji#dg&kiGRND]DC
sur.,(2014 NRML VX X VY RiovededUQALMBGMIDHVWRIRGLAQMRM
Ljubljane i Ann Arborautvrdii GD GMHFD L] =D JUNVMED djeBelizvbXtald ldvial
grada.8 VS RUHy XM X U tjelesbdsising GHe)keRnéiateVXGLRQLND X RYRKRP LVWU
UH]XOWDWLPD YUaARWENHD L] .HUQ PRaH VH ]DNOMXpL\
GMHYRMpPLFH X RYRP LVSLWLYDQMX YHU X SUYRP D SRJRW
WHaL ]D N J , VWL WUHQG VH QDVWDYOMD XVSRUHYyXMXIi
VWROMMHEPDFL L GMHYRMpPLFH L] RYRJ LVWUDALYDQMD VX X
YUAQMDND L] WRJ GRED DOL SUDWHP@RP@OSRIIAULY XOM
trendu poYHUDQMX YLVLQH RGSGRYHUDQRIOER]|IRIGEE svakR GHVHWOMHUU
(Tanner, 1989; prema Keller, 2008)Usporedbom rezultata iz 4. razreda psimjerice
vrijednostima rezultata ayy NLK GMHpPDND L @GMHQOERM [PLRFAH R/GI ][DNOM XD
NDNR X QHNLP YDULMDEODPD Lravelikid lrgz k& (Yakhhucld Rstr., X G U X J
$ILMVNH GMHYRMpPLFH VX X SURVMHNX FP YLAH GRN
9ULMHGQRVWL WMHOHVQH YLVLQH DJILMVNLK GMHpPDND L GI
DILMVNL GMHpPpDFINYXWK 3 URD MR NXH] X O VWwhawdolayiis tofkd L WHa
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U D] O udlikawd_ razlika u % TM u korissudionika X RYRP LVWUDALYBkQMX 1DI
GMHpDFL LPDMX X SURVMHNX % iagggMH 70 D GMHYRMPpPLFH L

Ekelundi sur. (2004) na uzorku @ 1292 djece u dobi od 9 do 10@dinaiz Danske,
SRUWXJDOD 1RU YzRod& pbdatakakd @ abditdm nacentilne vrijednosti za
ITM 8522% djeee normalndjelesne maselok ih je 1176 SUHNRPMHUQG®ROWHAaANLK
pretiih. 8 RYRP LV W baDuzbrkiDo@ MOX djece u #azredu,s obzirom na centilne
vrijednosti za ITM,3% djece je pothranjeno, 73% normalno uhranjeno, 18% prekomjerno
WH&N®R pketilo, dok je s obzirom na centilne vrijednosti za postotak TM 12,15%
pothranjenih,42,06% normala uhranjenih, SUHNRPMHUQR WHAaNLK L
Hussey, Bell, Benett, ODwyer i Gormley (2007) naizorku od 224 djece u dobi od 7 do 10
godina iz Dublinadobilisu VOLpDQ SRVWRWDN GMHFH NRMD LPDMX SLU
205% djeceje prekoP MHU Q R ®\3pbalice prédilo. Nsibambi (2013) na uzorku 1929
djece u dobi od 6 do 9 dma iz Ugande iznosi kako je 4% djece pothranjeno, 85% normalno
uhranjeno, 7 SUHNRPMH WQ B UHNWAINRRR LW H V HakdRédiedhBkpoStddak p L W L
djeces obzirom na vrijednosti ITMaimaproblemD V SRWKUDQMHQR&UX L SUHWL
LVWUDALYDQMX

Podjelasudonika s obzirom na ITM i % TM (Tablica 1) dosta se razlikuje. ITM
predstavlja samo sirovu procjentelesne mastiNRMD PRaH GRYHVWL GR VL
klasifikacig NRMD MH VYXJGMH SULKY D izdr@marufs els@RE HQ M H QLL @D (
u nedostatku boljih metoda, prednosti [FT@Mumanjuju svoje nedostatke (Ellis, Abrams i
Wong, 1999).Upravo su zbog toga McQGhy i sur. (200600)SUHGORALOL FHQWLOQH
tielesnu mast kao alternativu ili dodatak M pLMD MH JODYQD ]DVOXJD SURF

tkiva, komponerg prekomjerne tjelesne mase koja je povezana s komorbiditetom.

Vrijednosti opsega podlaktice kooba spolaprema normativimau prvom razredu
spadaju u pPRVMHPQH YULMHGQRVWOJUBEDN R&EDGDAWRX X L]QDGSUI
OHWLNR& O0UDNRMS6). GentaiHz@ obDtMlu i prevenciju bolesteng. CDC)
objavio je referentne antropometrijske vrijednosti za djecu i odrasle (2&Elgrentne
vrijednostt RSVHJIJD SRGODNWLFH ]|D GMHpPpDNHNX HID{ G/BER G X RG
233 cm dok sevrijednostiopsega podlaktic6cE MHpDND X RYRP LYWWDGELYIRGEMXQ
NUHUR@®2121cm 'MHYRMpPLFH X RYRP LVWUDALYDQMX NDR |
imaju manje vijednosti opsega podlaktice (88,2057 cm) RG SUHSRUBp34Q.L K
'MHFD X RYRP LVWUDALY D QudeeddkeicRe invajuHi présieku @tmarji L P D
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opsegpodlaktice X RGQRVX QD UHIHUHQWQH YULMHGQRVWL OHyXW
na uzorku od 580 djece u dobi od 7 godina iz Makedonije, dobile sul@ BfFL LPDMX RSV
SRGODNWLFH “ LFHP D 02 biHt¥ R Wporedbi s djecom iz ovog
LVWUDALYDQMD RED VSROD L] 0D dpsegaRoQdlauticeetemad EDE PD QM H
X RSVHJ QDGODNWIRJHp NWG UG MIHRpADINDH. W30 ldrm, dak sk G
YULMHGQRVYWbOmEMW WDND Y DIQBPE ddl22 821 Ref@entne vrijedndisza
GMHYRMpPLFH RtbBQX G/MANRGH YULMHGR RYWP GWIWWY R MpPY.BQ M X
1901do2301. 9ULMHG QRIMWQDNERRAUD QD O%%yLPD G NsHWHDWRIMpLFD
128 X RYRP LVWUDALYDQMX QDMY wifednoRiGC GMKPDBIFE RG UHI
GMHY R BHROF tHprvom i drugom razredu, &l YHU X pHWYUWRGBSBD]UHGX
podjednake SO L [sffuBcija MH L V YULMHGQRVW L P DakiitiR\&ripdrtostQ D E R U D
G M H plD 00N 8, L GMHWRMDPIALB)IDU ovom istUDALYDQMX X SUYH GYLM
skladusu V. UHIHUHQWQLP YULMHGQRVWLPD DortonRrge@dn YHO X
vrijednosti naboraV H SR Y H i BYICRWX XQ B U H | Ei W08QAVQAM HE RMPDF H

154). Usporede li se rezultati postotka tielesne s GMHFH L] RY RelultaidaU DALY D
GHVHWRJRGLAQMH GMHFH L] $PHULNH 'H/DQWR%MDVYH +DU
]JDNOMXpLWL GD GMHY R Mpi ratteduimauyZd mdnjétlesDedrhast Qokl D
GMHpPpDF % loRampeMOH y X W L P o3tilpodibtiaGt@lesne masti djece iz Indije daleko

VX PDQMLK YULMHGQRVWL QHJR (K&l&y, iGNt H Farddh, 2608)RP LV W L
Vrijednosti postotka TM &M H pi@ Mdije kkHUX VH R¥u 1. razredu, 15,98 u 2.

razredu, 159% u 3. razredu i 123% u4. UDJUHGX D NRG G NMoiMRat¢gduFD R G
21,086 u 2. razredu, 20,88 u 3. razredu i 189% X pHWYUWRP WH VH YLGL GI
uzorku sudionikapostoWDN 70 VPDQMXMH WLMHNRP JRGLQD aWR WD
vrijednostf SRJRWRYR ]D GMHY Rdd{ddskdih N pulertistpostiotak EN trebao
SRYHUDYDWL

SURVMHPQH YULMHGQRVWL XNXSQH UD]L QMRS MEMHHVDNH
sH NUR] pHWLU lodBROGHAR4H GIRMINNRG GMHSBRMPOFEDNRGGMHpPpDFL
NUR] VYH pHWLUL JRGLQH LPDMX QHAWR YHUOX SedravMHpQX
SUHOD]H SRORYLPpQH YULMHG QR Véhaa®Rdima Dpitrvikda RFTDeDtRIR PR J X
sur.,2005b) GMHF D \ilethbsti\NHU Hbd 8 do 15 YULMHGQR Y VWBIU AWVBYR AHQR
Likertovu skalu)smatrajuse dovoljno tjelesno aktviPD WH VH PRaHalakedina GD VH
donjoj graniciSUHSRUXpHQH YUL GWMEQEeVMIWYWRBIEMDHOL ]1QDpDMQR S
razinu TA. , VWR WDNR VDPR QHNROLFLQD XpHQLND L XpHQLFD
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UD]JLQX 7% YULMFARIQRVWUBHIXVLO ODMHU L 3IHWWRYLIU
L VW U D ad oz&kp MdX96Budionika iz Hrvatskéznosepodatakkakose GMHYRMpPLFH X
UD]JUHG X Yakt&vhbstnial slobodno vrjemeGRN VH GMHpDFL YL&H EDYH
aktivnostima u klubu8 SUYRP UD]JUHGXp DN FD K pH QijeNse dovoljno
EDYLOR WMHOHMQDRFRPNMWLWQBRALUXDQMX GRELYHQL VX LVW
DNWLYQLMH X VORERGQR YULMHPH @&Rsporigkim @ktivAgstntal YL &aH
U prvom razredu48 GMHpPpDNBMHYRMpPpLRADNUDRYRDQMD QLMH VH GI
TA. OLGDNRY LAIL MIP D WX B DNRW L U QD X]J]RUNX jdk&iz GHVH
Zadra utvrdile su da 482% XpHQLND LXpHQLFD ]DGRYROMDYD SUHSR
potrebe za TA. U ovom istd¥ DQMD X raHasy 88V RPHPHQLND XpHQLFD
]DGRYROMDY D diseund parebe [zbl Qe ako se usporede rezultatidgecom iz
=DGUD PRaH VH |DNOMXpLWL NDNRRWYX{$D J2018pyeNdDd GMHFD
LVWUDALYDQMH QD VORYHQVNRM GMHFL X GREL RG JRGL
SUHSRUXpPHQH YULMHGQRVWL RG PLQLPMMEs) Bmjerer®d Q XWD G
visokog intenzitetaNa uzorku australske djece u dobi od 7 do 10 goditzends i Parker

VX GRND]DOL GD QL GMHYRMpLFH QL GMHpDFL QH LVS
EURMX S UL M HHyedlh B&haMidubib Scboaged ChildrefHBSC) od 2002. godine
prati razinu tjelesne aktivnosti djece u osnovnoji sr&ilfyf aNROL VD SRGUXpMD 6MH
L (XURSH SD WDNR L +UYDWVNH 3UHPD20ORIDEBERDO LVWUI
XPpHQLFDXPHQLND X GREL RG JRGLQD QLMH EKiteiRs& RYRO M
gledalaneispunjena norma od minimal®0 minuta tjelesne aktivnosti jgnenog ili visokog

intenziteta Curriei sur., 2012).

2SUHQLWR XVSRUHGED UD]JLQH WMHOHVQH DNWLYQRYV
RWHAaDQD ]JERJ UD]OLpLWLKists ULD/NRX SOH NIU RIFPVNAHUIAA LY D Q M
SURFMHQMXMX X] SRPRU EURMD GQHYQR SULMHYHQLK NRUIL
JRGLQD WUHEDR ELWL D ]D G MH p DINdorLOZR HIyer& E L
200). 9HULQD DXWRUD UD]JLQX 7% SURFMHQMXMX X] SRPRU Y
umjerenog i visokog intenzitet®rema preporukama, djeca i adolescenti u dobi od 6 do 17
godina trebala bi se minimalno 60 minuta svaki bawiti aktivnostimaumjerenog i viskog

intenziteta J.S. Department of Health and Human Servi2€93).

SURVMHPQH YULMHGQRVWL SURFLMHRNRN®IR HQW U DR WWI
blizu su referentnim vrijednostima s obzirom na dob i spofyn, 20056 SRJIRWRYR GMHpI
kadaseJOHGDMX YULMHGQRVWL V R Ehing RifedBEti b REprije 4 X WL P
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JRGLQD L WMHOHVQD PDVD GMHFH VH SRYHUDOD X SURV
HQHUJHWVNX SRWURaAQMX 8VSRUHGH OL VH SUWBKRUXpHQH
GMHpDFL QL GMHYRMpPpLFH QH LVSXQMDYDMX SUHSRUXpPpHQ
obzirom na tjelesnu masu, referentne vrijedinodtl. do UDJUHGD ]D GMHpPpDNH L]
NFDO GDQ NFDO GDQ NFDO GDQ LRP LWWDOADNOQ QX
prosigpQX HQHUJHWVNX S& Vaurdlla s 1B& kcal/darkR 1908,2 kcal/dan,
2063 kcal/dan i 2206 kcal/dan. Referentnd tkMHGQRVWL |D G MHazRdA[SLFH RG
obzirom na tjelesnu masu iznose 1698 kcal/dan, 1854 kcal230§ kcal/dan i 2149
NFDO GDQ GRN GMHYRMpPLFH pX >R WHOMH W YNWIDNX Y DPRWIXRE QR
razreda imaju 1544 kcal/dan, 1673 kcal/dan, 1783 kcal/dan i 1934 kcal/dan. U zadnjem
PMHUHQMX GMHpPDFL X RYRP LVWU D A30YkDaD iaxju Xin&/tuR V M H N |
HQHUJHWVNX SRWURAaAQMX R GMjU 4 DKo 200pkidaRathju@RIN s&MHY RM p
(2001) su nal06 sudionika iz AustraljeX GREL RG GR JRGLQD WDNRYI
QHLVSXQMDYDQMX SUHSRUXpHQH ZERWP NRGDX YCMH HIDAH.U LA
D GMHY R % makjiHdridynu energetskutpfdRaQMX RG SUHSRS&UKPpHQH (
(2001) nauzorku od 26 djece u dobi od 9, JRGLQD GRELOL VX GD GMHpDFL
HQHUJHWVNX SRWURAQMX RGMHYRMpINAFD OPOEMX @GBRANNR PD
kcal/dan teako se usporedeSRGDFLPD VXGLRQLND, XLEBYRWPHLG W/ UL DGM LY (
L GMHpPDFL LPDMXJHREMNMKNGRIMINKRE QB na R2ériupod 72/dfede u
dobi od 11 godina, dobilvX YULMHGQRVWL HQHBLUHWVNH INFEWORIZDMH
NRG GMHpPpDND L /IGDQ NREFOMHYRMpPLFD aWR VX YUC
HQHUJHWVNH SRWUR&AQMH V XGJvete@dgN B. rizrRdddhirsob MK D AL Y D C
Goran (1998)QD X]J]RUNX RG DPHULpNH GMHFH X GREL RG JR
HQHUJHWVND SRWUR&AQMD GMHpPpDND NdkD €2 B@edeB GMHY
UH]XOWDWLPD VXGLRQLRRAX RHR]D NOW X PLAWY DNJIMNAR iL GMHDp I
GMHYRMpLFH NFD® WX YH]uXDHQH B DiHbdiih Xa SR UREQM
YUEGQMDNH ,ldbk®&&JdrbkLi Mur(20 QD X]J]RUNX RG MHGDQDHVWRJ
iz Ann Arbora, Ljubljane i Zagreba dokazalGD L G MH pDiEd izLZaGrébal ¥rigj\ p
QDMPDQMX HQHUJHWVNX SRWURaQMX
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6.1. Trend pokazateljastanja uhranjenostiL UD]JLQH WMHOHVQH DNWLY
XpHQLFD X SULPDUQRM HGXNDFLML

5HIXOWDWL SROLQRPLMDOQH UHJUHVLMVNH DQDOL]H |
rast pokazateljatanja uhranjenost{indeks tjelesne masegyostotkatjelesne mastiopsega
nadlaktice i podlaktice WLMHNRP pHWLUL JRGLQH HQDIERK ®H aFHR)HWI
svim varijablam&od RED VSROD Q D Upoptatik Belxsng bvastopsez@d L M H V X
YULMHGQRVWL ]QD p D MaiRk@&Rpdbavh® etukeRi®. RED VS

60LpQH UH]XOWDWH OLQHDUQRJ UDVWD LQWGHNVD \
longitudiQDOQRP LVWUDALY DQM{R0IR) NaJ bizbrkkiPdal QL1 L478/ Mjeke |
adolescenata {57 godina) iz Louisiane 6 OLpDQ X]R UD N -&dje¢dHad2Qdd® ,70
godine s obzirorma spol prikazan jeX LVWUDALYDQMX /LIHVWVYWHY VWDW
6M|EHUJ J/LVVQHUNO®ORIBUWWWRQOG VX X VYRP LVWU
kretanje ITMD GHVHWRJRGLAQMLK aYHyDQD URYHQLK
]JDELOMHAHQ QHJDWLYDQ WUHQG RGQRYV@Rjgd,) BoMk®@&UHNRP N
GMHPDND QLMH ]DELOM WRanda3,DOstchEgp, DAACHD, DillenN:Dowell
(2007) na uzorku od 511 D P H U dj¢ecd Hadolescenata u razdoblju od 19821998. i na
7858 D P H U djpd¢ H adolescenata u razdoblju od 1988.2004. WDNRYyHU VX ]J]DELO
]ODpDMQR SRYHUDQMH RSVHJD QDGODNWLBAHMAMRAIARED VSR
Norton i Stuart (999) proveli su mjerenje na 1463 australske djece (u dobi aib 1
JRGLQD L QMLKRYH UH]XO W 2\WoE5.(8 R OE55 suOmaly manjua Q M D F L
WMHOHVQX PDVX L WMHOHVQX PDVX V RE]JLURP QD WMHOH
]QDPDMQR YHUL RSVHJ LVSUX8HQH UXNH RG] GWHP D®POLPp L\
UD]J]GREOMD QLMH likeL OgRreg] QadlpkiiddkQjiHje Unizien na uzorku od 214
LQGLMVNLK GMHYRMpPpLFD 9D VK Ltijegkow cijele) primabe& edukatiey O D O
dosta je maniji (14,78 FP QHJR NRG GMHYRMpLFD -X3,8IXRP LVWUDA&

SURVMHDpQH IMWAMEBIKRRVRYRP LVWUDALYDQMX SUDWH N
UDVWD L UD]JYRMD WHjeVHHBR@B [OVNHFORDRD. WMIGMIBINARAV b HW L U
imala blagi porast indeksa tjelesne maseHy XWLP GRVWD YHUD SRJLWLYQD
spola uvarijabli postotak tjelesne mastikazuje kako je ova varijabla bolji pokazatelj sastava
tijela od indeksa tielesne maseD VX NRAQL QDERUL EROML SRND]DWH
GRND]DOL VX X VY Rardinhd Wsuur O{E00XRd) Q@aVbre dasu ITM i opsezi samo
razumna alternativaNa Slikama 3 L YLGL VH NRG RED VSROD D SRIJR
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]QDpDMDQ OLQHDUQL SRUDVW SURVMHpPQLK YULMHGQRVWL
(preko 25% u 4. razredu)Prema klasifikaciji Williamsa sur. NRMD sphikdp DN H

25% TM L GMHYRMpPpLPHTM \GYUHMMWRDYD X JUXSX GHEHOLK PRaH
GMHKDRYRP LVWUDALYDQMX VSDGDMX X JUXSX GMHFH V SU
SOLpQL OLQHDUQL SRJIdMZ4GRELOWYMHNRNERP LVWUDALYDQN
Eckardstein i Haas (2012). Na uzorku preko 20 @M H P dge@itdadolescenata u dobi od 3

do 18 godina dokazali su da postotak masti kod djevojaka raste kontinuirano od 3. do 18.
JRGLQH GRN NRG ®&®RMUIDPDWB RGWUPRYRW JRGLQH L JDWLP S
OHYyXWLP SURVMHpPpQL UH]XOWDWL SRVWRWND WMHOHVQF
VLMHGQRVWL QHJR NRG GMHFH X RYRP WYV \ar&la linvaR QM X 'F
SURV M HpPRtRIesnemadi, a u 4. razredu 123 GMHpDFL X RYRP LVWUDaALY
razreduiPDMX GRVWD Y L% HAM Y1544),HoaGUQR xavddu &% TM. 6 OLpQD
situacjaMH L NRG XVSRUHGEH UH]XOWDWD GMtx&MipajeD 'MHY
1493% TM, au 4. razredu 163%. '"MHYRMpLFH X RYRP LVWUDALYDQMX Y
YHUL 70 RG GMHLY RIMBH FEDpjdlH4. rézreNu vrijeubst 26,4%. Ogden,

Li, Freedman, Borrud )OHJDO X VYRP L§YRMBIHP QHIRWHMHG QR
amHULpNH GMHFH L38hH&R QddivdguHaddMjiDodR189%0 2004.).PURVMHpPQH
YULMHGQRVWL DPHULpN I . GRWHWHHPIQKEDEROQWRX W H IGHMRIGH X RYR
9HU VD JRGLQD 70 DPRULpNAMHEBMNPR R D \Jamei0%) & D Q

sa 10 godina29,1 GMHpPONDY RP LVWU D4d). YAoSdhK tielesne masti
RVPRJRGLAa@EMDANANGEMIDo HYRMpPLFD X RY R P2@A),Wdk Drd Y D Q M X
% TM sa 10 godina iznosio 3% (djHYRMpPLFD X RYRPARAWUDALYDQM X

Children Trend Databank (2014) objavili su rezultate u kojima iznose da generacija
djece iz 2011/ 2012. ima 200 Y H (BHD Q&/M EXGH SUHNR P M HYUHQERD O YA 1 NGDD L
EXGH SUHWLOD RG razddRIM19%6-Y98@ @addibeN Djekom zadnjiivadeset
godina prevalencija prekomjermjelesne masejece u dobi o do 11 godina nasta je sa
6,5% na 153% (Ogden, Flegal, Ceoll i Johnson, 2002).

8 SRND]JDWHOMLPD WMHOHVQH DNWLYQRVWL VOLpPDQ
GMHYRMpLEFBHD MSROD WLMHNRP SULPDUQH HGXNDFLMH ]
NRUHODFLMD X SRGUXpMX NXUDQVNLK SRVORYD L WMHOHV
GMHpPDND ]DELOMHA&HQ ODJDQL SRJLWLYDQ WUHQGeX SRGU>
SRND]DOD ]QDpDMQRP .DGD VH VDJOHGPRWH H/MG UXNi X S®H N
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oba spola tijekom godina razina ukupne tjelesne aktivnosti stagiida, istovremeno
SRND]DWHOML VWDQMR WHKILIDMHQRVWL ELOMHAH

OQRJD LVWUDALYDWMMD QER DHIPO W WIHP  G\RW U DIAL VXD @G\
]JDELOMHA&HQRII VSPHMIIDQWHHO HVQH DNWLYQRVWL WLMHNRP
provedeno na djeci starostil® godina, pokazalo je da je razina tjelesne aktivnosti djece od
2002. do 2006. stabiinabL VH ODJDQR SREROMA&DYDi WiLKHNRP JRGI
DearthWesley, GordonLarsen, Adair, Zhang Popkin (2012) na uzorku od 353 kineske
GMHFH GR JRGLQD VWDURVWL |J]DELOMHAL @iLeV¥X SRYH
vrijeme provedeno sedentarim aktivnostima cijelo vrijemeisoko. Sigmundova, Sigmund,
+DPULN L .DOPDQ VX X VYRP LVWUDALYDQMXeSULND]L
razina tjelesne aktivnosti 1Z1IRGLAQMLK G MH shahpjelLGM XY@DUYERMD MHP V
sWDJQLUD V JRGLQDPD 8 ORQJLWXGLQDOQRP LVWUDALYD
(2011) prikazali su rezultate u kojimisl H ] D E Lsdnhi¢ajéal@\Riosti u slobodno vrijeme
kod oba spola u dobi od®B7 godina. Dos Santos i s2014) anketirali suazinu tjelesne
DNWLYQRVWL GMHFH X OR]DPELsENO]IGRAGE B R EDN O MXDOINDX
poslovasmanjue WLMHNRP JRGLQD GRN UD]JLQD 7% Xd&&DYOMDAQ
RYRP LVWUDALY D QIRXY H U Razité BA dpebelDNMpoRambikemanjuje seé u
SRGUXISMX WD GzaWwbXaRMKa lER.HD M H & idor&D JOBRONL X RYRP LVWUDa
GMHpPDFL EL@M3 3\HH OMDH 0 Q N GéuXypbaNradind Nefesne aktivnosti djece
smanjujetijekom godina.Telford i sur. SURYHOL VX SHWRJRGLaAQMH LV
tielesne aktivnosti australske djece (od 8. do 12. godjeta su 5 godina za redom nosila
pedometre kroz 7 dana kako bi se dobibmjamTA, dok su zadnje 2 godine uz pedometre
nosili i &celorometre kako bi se wbujamTA dobilo i vrijeme provedeno u aktivnostima
umjerenog i visokog intenziteta, niskog intenziteta i sedent&anultati su pokazali da se
ub]LQD 7$¢ WLMHNRP WMHGQD SRYHUDOD GRN M. WLMHNI
Djeca su petkom najaktivnija, a nedjeljom najmanje aktvh&a MHNRP YUHPHQD ]JDELC
WUHQG VPDQMHQMD 7$ XPMHUHQRJ L YLVRNRJ LQWHQ]JLWH
porast vremena provedenog u sedentarnim aktivnostgn® U R p L WoR 1X | GRgadina.

Juraki sur. (2014) swa uzorku od 24IMHG D Q D H V W R J RzZadgr€bd] Hjubland HW HW D
Ann ArboraWDNRyYHU GRND]DOL GD VH UD]LQD WMHOHVQH DNWL
odnosu na radne darButte i sur.(2014) su provelGYRIJRGQALRQMHMNV XGLQDOQR LVV
na 282 djetetaPHNVLpPpNRJ 8 Hdbilbd N VIO [godinaJtvrdili su da se ukupna

dnevna TA mjerena akceleretmom smanjuje isto kao i broj koraka i vrijeme provedeno u
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aktivnostima umjerenog i visokog intenzée dok se vrijeme provedeno u sedentarnim
DNWLY QRVWL Ph2lves ROYVHIleR iY Ibhnston (2006) proveli su longitudinalno
LVWUDa&AMBDIQMma2 156 djece 8. razred® 899 djece 10. razreda u razdoblju od

1993 do 2003. i 35 107 djece 12. radee u razdoblju od 198@lo 2003.Dokazali su dae

tijekom godinavrijeme provedeno u aktivnostima visokog intenzitet@anjuH NRG GMHpDNI
GRN MH NRG GM HYRMNifeathami suNBZ0EL) Gaurorku od 203 indijske djece (8

do 15 godina) u samo ¢moj godini ] DELOMHALOL VX VPDQMHQMH DNWLYQ
intenzitetaNRG RED VSROD QD @aWR MH XYHO LTHorX SUi280BPD OR VPD
QD X]J]RUNX RG GMHFH SUHG&NROMjNH sG REibu VA 1RYRJ
akcelerometrom upitnikom koji su ispunjavali roditelji. Bkazali su smanjenje razine TA

kod oba spolad 3. do5. godineL X] SRPREHURNPHHNUD L X] SRPRU XSLWQLN

6 REJLURP QD SULND]DQH UH]XOW DaWoHbi seVvhiwdiplésny DQ M D
aktivnosti pokaao stabilnim kroz vrijeme, onda bi se za dje¢® NRMX MH SUYRWQR
PDQMD DNWLYQRVW X RGYPRWX RMD WYRMPIRY O &QXN\DWWHU GLWL
DNWLYQL RGUDVOL OMXGL V SRYHuDQ L(Rividdgsidnd, RésoD VP UW
Wallace iMcKinley, 2003).Isto tako, razina TA kod djece se smanjuje zbog okoline u kojoj
ALYH WM RGIOHZKDN 5 MNBORDY MH QHRELpPQ Rangjen@ma D QMH
YRAQMRP DXWRPRELO R P na\btidreBRrGijetdosidy Mid. dgRrRostildiece,
SRIRWRYR X JUDGRYLPD D YHULQX VORERGQRJ YUHPHQD
(Boreham i Riddoch, 200))0HYXWLP PQRJD LVWU D &hahp@gekbatineV X GRN
WMHOHVQH DNWLYQRVWL NRG RE D dviaSOdbarYHSIingErONNAMMN RP X |
BaxterJones i7TUHPEOD\ GRN VX PQRJH ORQJLWXGLQDOQH \
UbD]JLQH 7¢ L VPDQMHQMH YUHPHQD X VHGHQWDUQLP DNWLY

nakupljanja pekomjerne tjelesne masti (Mustybor, 2005).

7LMHNRP YUHPHQD GR3ZOR MH GR ]<abjh DiMajBbstiSRUD V\
QDURPLWR 70 NBEBNRERG/I®DPIDQH WMHOHVQH DNWLYQRV\
WUHQG YHU VWDJQD FlzMa@bivehR GezRHEtD owo§ Rs@D Y D PRIDH V H
GMHORPLpPpQWL.SULKYDWLWL
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6.2. Razlike po spolus obzirom na pokazateljestanja uhranjenostii razinu
tielesne aktivnosti

Rezultati unvarijatne analize varijancpokazalisu GD SRVWRML ]QDpDMQD
VSROX X QHNLP PRUIRORANLP YDULMDEODPD GRN X LQGHN
UD]JOLNH 7DNR VX GMHpDRFpNN R MO R LYW A LIdRGL GM HY R
tielesnoj masi i indeksu tjelesmeasenema 2Q D p D M Q HHand@s] iCPaikéd (2008u na
X]RUNX RG G M H b D NiP Australije@ Mbbi ¥dRMp 16 gbdind®V DN RYHU GREL (
]ODpDMQX UDJOLNX X WMOGIRSHDAQRKA YLWXQL SR V\BRUOXXVYRP
prikazali krivulje rasta jelesne maseX NRMLPD QHPD ]QDpDMQH UD]JOLNH
SXEHUWHWD D QDNRQ WR Miangdg |Ebttdibrhi, \BXrtuSck, Qverla¥oHi i H
Zancanarg2010) VX X VYRP LVWUDALYDQMX WDNRYHU GRND]DOL «
spolu GRN VX GMHY RMpHRRH H PQIDER U, d tiR Ga 6 Milikalposiajala sve
manja s porastom dalAl-Nakeeb, Duncan, Lyonsi/oodfield (2007) na uzorku od 47 djece
(dobi 9 do 11 godinay Engleskenisu dokazali razliku po spolu u tjelesnagini i tjelesnoj
PDVL DOL VX GMHYRMpPULIFISRPWeW DQADWDMMQRWQRYP.DV WL

8 YDULMDEODPD YROXPLQR]JQRVWL WLMHOD X RSVHJX
UD]JOLND GRN BQOHISBVARRL RBMMJ S RGVOHDNRWABRG\IR G QH UD]OL
volumenimanadlaktice i podlaktice po spolu dobili suusvorMW UDALYDQMX %DOD L .C
na uzorku 333 djece iz Novog Sada u dobi od 7 godhd VNDOR 6DPDF L .YHVLU
uzorkuod1l XpHQLND L XdoH QU URYGS D L] =DJUHED L 6XKRSF
GRELOL VOLpPpQH UH]XOWDWH X RSVHJIJX QDGODNWLFH NRG F
QHAWR YHUL RSVHJ SR Godandhg (1BH) R Ba GzbtkiivdR 12 Ba6FsDdionika
u dobi od 0do 44 galine mjerio opseg nadlaktice i utvrdio dau dobiod 6 do 13 godina
RSVHJ QDGODNWLFH RRG GMHDpON\RG SRMHYERMpPYADLYOVR PR
]IDNOMXpLWL GD VX YULMHGQRVWL VOLpdpBO §bRi Kkadgd VSROD
kod GHpNL RSVHJ QR HRid\Wévelakpird3%. 1D X]RUNX RG GMHpPDN
G M HoeRiMdbi od 1@lo JRGLQD L] SRUWXJDOD WDNRYyHU QLVX ]D
po spolu u opsegu nadlate (Sardinha, Going, Teixeira lilohman, 1999).Ledwaba,

Nkalanga, Monyeki van 6 WD GHQ QD X]JRUNX RG-13 godfip)HDQ LND G
-XaQH $IULNH GRND]DOL VX GD G M HLY RN MIEIDI DWY\LIKF H RREG GOV
dok Boye i sur(2002) na uzorku od 18Z) M H P f)dcdl Hadolescenat®-(8 godina) nisu

GRND]DOL ]QDpDMQH UD]JOLNH SR VSROX X RSVHJX QDGC
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9DULMDEOH YROXPLQR]JQRVWL WLMHOD QDURpPLWR YROXP
procjene nutritivnog status&Z0O, 1986).

Postotak tjelesne masti raste kod oba sspoBRGLQDPD DOL NRG GMHpPpDNI
LJUDAHQLML 1DLPH (o730 ¥.QodeR RY BV R M BjDraklika Jaspdiu
u 70 X NRULVW GMHYRMpPLFD 7L UH]XOWDDAIL Y\DHQ I8 B GOOO/LY
JUWRJIHUD Q0B ubD NRML VX QD X]JRUNX RG QMHPEL
JRGLQD WDNRYHU GRND]DOL ]QDpDMQH UDPOGMH YFRVYSRHD
GREL RG JRGLQD LPDMX YHRGSRKRM djkavainiu i\ MMghiBW.QH PDV
(2004) na uzorku od 307 djeieEngleske =QDpDMQH UD]JOLNH SR VSROX X NR
dobili su i Taylor, Gold, Manning Goulding (1997) naizorku40 djece u dobi od 3 do 8
godinaiz Novog ZelandaOHYy XWX_P UD]JUHGX NROLpPLQD W Netb@#VQH PD
LVWUDMKWDORMLNR SRUDVOD GD VX VXVWLJOL GMHYRMpLI
]QDpDMQD6ODPQEHNDH]XOWDWH SRVWRW N Do I10gddiRaGloGiIM H p D N D
su u svom istra laMu Sardinha, Going, Teixeira liohman (1999). Na uzorku od 55
portugalskik GMHpPDND SRVWRWDNGMHEDR MK R Y2BR%. %O IUMDAH Y D Q
YULMHGQRVWL SRVWRW N D(2WsMHQibbV @@ 1o Dyatlikeiz SyereyeG MHp D N
NDR L NRG GMRRpDWWUD AW D QM KsurG@EaL), CPLH WXXWieEnGsO
SRVWRWND WMH O H & @ytinéyaisteNbbi M @ ¥ R VN Q3R[BIS)Lréebo kod
GMHYRMIRLYFOP LVWUDALYDQMX WH MH VDPLRaWLspslu.]JDELOM
Huang, Johnson, Figuer@olon, Dwyeri Goran QD X]JRUNX RG RVPRJF

GMHFH L] $ODEDPH QLVX GRND$ROIX ]XQ INFRO@MEaXQN DRVEHIOH § B
nisu ni Komiya i sur(2000) na uzorku od 280 djeaalobiod 3 do 6godina iz Japana.

PUHPD LVWUD@RDNMBQMLPDRGLQH NROLPpLQD WMHOHVQH
VPDQMXMH GRN NRG GMH 3UR RDh2; AddréebkeNikelové PKLZ)D Q G W

Razlike po spolu u antropometrijskim varijablarXa VY RP L V WiislDz®IEX_DQINHE L O L
ni Daniels, Khourny Morrison (1997)NRML VX SURYHOL LVWUDALYOQMD QD
7do 17godina 7DNRYHU S$EERWW L 'D Yraddiprikazali kakoXoXdjeer\R P
dobi od 5 do 1@ godna nema razlike u antropometkip karakteristikamaLDNR GMHYRMpL
LPDMX QHAWR Y H,iAWSR VW RMOXINCPMD VWKL RYRP LVWUDALYDQM X

7LMHNRP JRGLQD QLMH ]J]DELOMHAHQD ]QDpDMQD UD]C
DNWLYQRVWL ,DNR QHPD J]QDpDMQH Urdéksl Spdrta,GldkkspDFL V)
GMHYRMpLFHnd@2MW.ORERGEQRI YUHPHQD 8 SUYD WUL UD]JUL
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DNWLYQLMH X SRGUXpMX NXUDQVNLK SRVORYD PHYyXWLP
SULEOLALOL YULMHGQRVWLPD ®MX YZWRNRAMIE®D L VDANURD 3LHY DY®iN L
postojanje razlike po spolu u razini tjelesne aktivnd3tskalo, 2013Galaviz i sur.,2012;

Nielesen, Pfister Andersen, 2011; Owen i su2009; Kelishadi isur., 2007), drugi autori

QLVX GRND]DOL ]Qdpdingsom i KoiddjdasidttiH 2003 Manios, Kafatos i
Codrington, 1999)

Wrotniak, Epstein, Dorn, Jone&ondilis (2006) na uzorku 65 djece u dobi od 8 do 10
JRGLQH L] 1HZ <RUND QLVX GRND]DOL ]QDpDMQX UD]JOLNX
SRPRUX DNFHS8arkid,RNcKeEW D 6 DOOLYV VX X VYRP LVWUDA
utvrditi postoji li razlika po spolu u razini TA tijekom nastave tjelesne i zdravstvene kulture i
tijekom odmorékod 12 JRGLAQMH G MHF B] LY R PRI | RN fEHdMHAABIIR WP da
VX L GMHpDFL L GMHYRMpLFH ELOL SRGMHGQDNR DNWLYQL
odmora.Grund i sur(2001 SURYHOL VX LVWWUDRD YD QdEbsmid 11
godinai utvrdii dD QHPD ]QDpDMQ Hu Wiajiq tjélddneSaRtiwvi@&R i energetske
SRWURAQMH Sddied PQDHEOMIPD MHD]OLND X HQHUJHWVNRM SR
GMHpPDND X RGQRVEDO@MD EMHYIRMPpLFHSURYHOL &tdlskevWUDaAL
djece u dobi od 6 do ®,godina. Razina tjelesne aktivhodtiUDpXQDWD MH L] RPMH
ereUJHWVNH SRWUBRAQYMNHL SR URAQMH X PLURYDQMX GRN
LIUDpXQDWD X] SRPRU GYRWV&kd 3UNRjedd @) iaine QA d)¢RDEN-D
LIQRVLOH22,a GMHYRMpPIOFDWH VH PRaH ][DNOMXpLWL GD QHP
po spolu u razini TAHoos, Gerver, Kester i Westerp (2003) pregledom 17 radova koji su
LVWUDADMOEXL 7$ L HQHUJHWVNX SRWURAQMX GMHFH X GR
uspostaviti referentne linje za L QX 7% L HQHUJHWVNX SRWUR&AQMX V F
8WYUGLOL VX GD QH SRVWRML |]QDpDMQD UD]JOLND SR VSR
SRWURAQML WLMH N RERenaMidabiédi Wiotal (ZDO VL puGReviva_utvrdili
daseL NRG GMHpPDND liz Rdra@al@uMieby &iN3¢olL1B Qodina razina tjelesne
aktivnostismanjuje DM H psD igjavii GD VH YL&H EDYH WMHOEMWQ UP DNWL
dobi od 8do 9 godina, dokQDNR Q J R GdzlképAdpMRQL DM H WROLND 60LpQF
usvomLVWUDALYDQMX GRELOL \BXURYHORVWXLLVWU®E5YDQMH
GMHpPpDND L o> M Hoy R Mrazrdel® gdje su sudionici 7 uzastopnih dana nosili
akcelerometreTijekom sviKk UDJUHGD GMHpPpDFL VX LPDOL YHUX UD]JLQX
UD]J]OLNH LJPHYX VSRORYD ]D XNXSQX 7% SULPMHWQR VX PD
podaciprikupljani putem upitnika o razini TA,VWR WDNR GMHpPDFL YLAH VXGMFE
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visokogintenziteta, dok oba spola podjednako sudjeluju u aktivnostima umjerenog intenziteta

i, NDGD EL GMS&SRRMPDLGH NR OL L axiiynosikr@a Misbkog Ynieqrieia
UD]J]OLNH SR VSR O XWeaddsH aréhillviGuenlap IMRWdivalsh(2010)u svojoj

studiji nisu dokazali razlkuSR VSROX X NROLpLQL VXGMHORYDQMD X L
irskedjece u primarnoj edukacifod 2004.do2009) GRN VX GMHYRMpLFH X aNRO
SR VSROX LPDOH YHUX UD]L QX FBKD aNGRDrsARMGEB KgAK NR M H
Nakeeb i sur(2007) na uzorku 47 djece primarne edukacije nisu dokazali razliku po spolu u
DNXPXOLUDQRP YUHPHQX VD VUpPpDQRP IdbHisSokeHaRtiviostiR P L] Q D
Faucette i sur1995) iznose podatke DPHULpPpNLHHWMQWNRD UD]JUHGD L ]
NDNR GMHpDFL X VSRUWVNLP NOXERYLPD Ya¥RMmoyaketMHO XM X
L NRADUND G Rp\H &iMidYjiRuMriivieitdainim sportovima kaa W Ryirivhstika i

SOHV OHYyXWLP QL RQL QLVX GRND]DOL JkpmetizksQeX UD]OL
aktivnosti.Bailey i sur. VX LJPHYyX RVWDORJ LV Wilidongdkydpepéal. NROLN
u dobi od 6 do 10 godinprovode u osnovnim aktivnostima ka aWR VX VMHGHQMH
VNDNDQMH Wlid DEswfili r&xlikaé poGpblu u intenzitetima tjelesne aktivnosti.
'RND]DOL VX GD QH SRVWRML |]QDpDMQD UD]JOLND SR VSROX
osnovnim tjelesnim aktivhostima, @i GD GMHYRMNH YL&H YUHPHQD SURY
Juraki sur. (2014) X VYRP LVWUDALYDQMX QD MHGDQ Dijahe&iRIJRGLAC
Ann Arborag dokazali X GD VH GMHpDFL L] /MXEOMDQH QDMYLAH E
umjerenog i visokog W HQ]J]LWHWD GRN VH GMHYRMpALFMRYMEDPDBFHED
iz Zagreba i Ljubljandili suUDNWLYQLML RG GMHYRMpPLFD GRN MH X $Q

.HOOHU X VYRP LVWUDALYDQMX L]J]QRVL NDNR UD
aktivnosti rastu Keo djeca ulaze u pubett aWR EL PRJOR REWWR R DWMH. J@HD [
razlke u oRP LVWUDALYDQMX L UD]JORJ ]DaAWR MHNS™MQR YHI
adolescentima nego na djetijekom primarne edukacijeRiddoch i sur.(2004) iznose
podatak kako u dobi od 9 godina nema razlike po spolu u razini tjelesne aktivnosti, dok je u
GREL RG JRGLQD UDJOLND SXQR YHUD X NRULVW GMHpDNI

6 REJLURP QD L]JQHVHQH UH]XOWDWH LVWUDALYDQMD
nekim pokazagljima stanja uhranjenostSs RVW R ML ]QD p DM Qdok U bgkimlan® SR VS
Isto tako,u razini tjelesne aktivnosti nije ddk]DQD 1QDpDMQD UD]JOLND SR VSRC
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6.3. 3RYH]DQRVW L]P H ys¥an{RNddjeDAAtIH@zZMEjelesne
aktivnosti

Rezultati Peesonovog koeficijenta korelacieSRND]DOL VX ]QDpDMQX (
SRYH]DQRVW L]P HstajaSiRahpiasiy HOMIDQH WMHOHVQH DNWLYQR
NUR] VYH pHWLUL JRGLQH PMHUHQMD DOL QH L NRG GMH
Abbott i DDYLHV VX WDNRYHU GRND]DOL QHJDWelesr@X SRYH
mastikod dievoMpLFD DOL Q,HloNMReta @& diréolidnDs, Ingledeva i Estora
(2000) dokazuie] QDpDMQX NRUHODFLMX NRG GMHYRMDNDuVDPR N
DQDOL]X .R& ®MRPpDINDAsU D &taviid Qaveda visoke pozitivne korelacije
LIPHYyX YDULMDEQORSVHY VWDGHD WNWHOHD NRAaQL QDERU OHyYD
™, ITM L QHNUHWDQMD X VORERGQR YULMHPRHA MW N HR BEBIYO NGO
GMHpDHURWP NROLPLQRP PDVWL YLAH VXGMHOXMX X DNWLYC
8 pPHWYUWRP UD]UH &X»eQije fdkdzal§ @ DN B WEQRRIB ) H VWHH ]POOGWDH p D N |
VX X VYRP LVWUDALYDQMX GRELOL L 3X2008DKRZG SLMHOp DANDO W |
dobi od 8 i 9 godingokazalase |QDpDMQD SRIJLWLYQD NRUHODFLMD L]PI
masti. Guillaume, Lapidus, Bjorntorp Lambert (1997) do]DOL VX WDNRYHU SR
povezanoszPHY X QHNUHWVWIDRR® EH®JOL M Jdbilod 6@dI1IA pdalidali ne
L G M H YGudlijphok Carnerio (200%na uzorku od 2000 brazilske djece u dobi od 6 do 10
godina dokazali su pozitivhu korelaciju=(Q, LIPHYyX SRVWRVEHND ss’iMHOH V C
provedenihu sedentarnim aktivnostima u grupi pretile djece, dok se kod djece normalne
tielesnemase SRYH]DQRVW QLMH SRND]DOD J]QDpDMQRP ,VWL UH
uzet ITM umjesto % TM.

Kod dMHY R Mp L FDazreda s& poyaRjgdiJ@ DpDMQH QHIJDWLYQH NRUH
varijabli pokazateljstanja uhranjenosi. YDULMDEOL ]D SURFMHQX WMHOHVC(
UDJUHGX SUYL SXW VX VH SRMDYLOH YLVRNHstaBR]LWLYQ
uhranjenostii sjedenja u slobodno vrijemeDosta visoku R]JLWLYQX NRUHODFLM X
VHGHQWDUQLK DNWLY QR VuAdbbilodP7Ddd \ABLgadiREGDiliGsM H ¥vieriv p L F D
LVWUDALYDQMX L 7UHXWK +RX). DBeRe¢ggdRdlan6OacRddal iG
Fontvieille (1997) su na uzorku od 86-I0R G L&A Q MH | U DdQuHixpvziihe Gdvelaijel
LIPHY X JOH@GIDTWMMaDr=0,27) te gledanja TVD L NRAQRJ QDERQIB),QD OHYyL
isto kao i X RYRP LVWJ® &l NR Q MXM HIYR NkapreduDdobivene pozitivne

NRUHODFLMH L]P Hay ¥ L WDHGVODT MB MA®3H i gledanja TVa pLWD QM D
knjige L NR&QRJ QDERUBIPD OHYLPD U
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Dobivene negativne korelaciiX RYRP LVWUHELYMM MX QLVNH GR XPN\
VH V O DIAWAhigD &Rowlandsa i sur. (2000) peeglednim radontUthmana i Aremua
(2007).

OQRJD VX LVWUDALYDQMD GRND]DOD QHJDWLYQX SRYH
razine tielesne aW LYQRVWL NRG RED VSROD *DO R200g Vincenhix U
Pangrazi, Raustorp, Tomson i Cuddihy, 2003; Rowlands, Estgheidew, 1999) te pozitivhu
SRYH]DQRVW lesreP iasK i WeMretanja (Janz i sur., OHYXWLP X RYRF
LVWUDALYDQMX QHIJDWLYQD NRUHODFLMDO \WHR @ RAMEHPRW Y UG
PQRJD LVWldkaZalaGOMIB WMHOHVQD DNW LpgkaARteljishasaipd Q R SR
uhranjenosti(Dencker i sur.,2008; Rowlands i sur. 1999Rall i sur. (2001) su u svom
LVWUDALYDQMX GRELOL XS URNR DWOKS VR WIDH NIRHF XNV N D V
SRYH]DQRVW LPPH$§RVWBWND WMHOHVQH PDVWL L UD]JLQI
povezanost nije dokazangVWH SRYH]DQRVWL GRELOL VX X VYRP LV
Davies, Watson Wall (2003) na uzorku od 78jece iz Europe, tihooceanskih otoka i Maora
u dobi od 5 do 14 godin@l-Nakeeb i sur(2007) na uzorkwd 47 djece primarne edukacije
iz Engleske QLVX QL NRG GMHpPDND QL NRG GMHYRMPBHFR GRNC
postotka tjelesne mastvremengprovedenog u aktivnostima umjerenog i visokog intenziteta.
JimenezPavon, Kelly i Reilly (2010) u svom preglednom raduizujeli ][ DNOMXpDN GD YL
UD]JLQD XREL}p preMarfvruaidiyulumBkupljanju masti kod djece i adolescerata
da su potrebn® O RQJLWXGLQDOQD LVWUDALYDQMD Q-IR QURK KYRUN
dokazi. Nasuprot tome, mnoge studije sB UR X p D Y D @efesté Daktivposti porast
SRWNRAaQRJ PDVQRJ WNLYD WH |DNOMXpLOH GD MH WMH

prekomgrnetjelesne mas@Wilks, Besson, Lindrooskkelund,2010).

Dencker i sur(2006) VX QD X]J]RUNX RG AYHGVNLK GMHpDND L

GR JRGLQD GRND]DOL YLVRNX SRYH]DQRVW L]JPHYyX DNW

i postotka tjgesne mastilsto tako su dokazalida ¥ HIBIRYH]DQRVW L]PHYyX WMHOI
aktivnostima visokog intenziteta nego s aktivnostima umjeretwmyisokog intenzitetate

QLVX GRND]D®RYHDEIRWOX L]PHYyX DNWLYQRVWLMERMHUHQRJ

X GUXJLP LVWUDALYDQMLPD MH GRND]DKpR in@iiritdiaHuskaN O M X p +
povezana segulacijom tjelesne masRuiz i sur., (2009 su na uzorku od 780 estonijske

AYHG8MHFH X GREL RG GR JRGLQD GRND]DOL GD L]PH

DNWLYQRVWL YLVRNRJ LQWHQ]LWGRW L3RNWR @ L aH) 0 M@HD

masti te aktivnas umjerenog intenziteta i ukupne tjelesne aktivnogstpostoj povezanost.
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Isto tako je dokazano dako se a Hujécati na razinu tjelesne masti u normalno uhranjene
GMHFH RQD VH WUHEDM X s¢log inteBAiratd (Ruliz Dsi2006Yal BaVW LP D Y L
VH XWMHFDOR QD WMHOHVQX &d¢x¥, vhaSe)Hdd R BavaHjeddr 30\ & N H |
60 minuta trebaju bavigktivnostimaumjerenog intenziteta (Barbeau i sur999).S obzirom

na postotak tjelesne masiDJUHEDpPNH GMHFH X MRRERP LNV WDNDGA MXDQ W X
XPMHVWR a4WR YHIR@K X IDHPMHIQMD BYRYPHDUPOMMNR O RGME MRIHP
intenziteta,| QDpDMQR YLAH YUHPHQD WUHEDOL SURYRGEWL X DI
L] JRUH QDYHGHQLK LVWUDALYDQMD PRAaH ]DNOMXpLWL GD
nego trajanje tjelesne aktivnostbalaviz i sur. X VYRP LVWaUEBPLHNMVIN X H
djece (5. i 6. razredjokazalisu GD SRVWRML ]QDpDMQD QH paksvatali@ D SRY+
pretilosti (TM-D NRAQLK QD ERU)Drazig \feedriz aktivhidsti Nfilnesad oba

spola OHYyXWLP DXWRUL QDYRGH NDNR VX SRYH]DIQWRE W\.DL MPH.
i dosljednije negoL]PHYyX SRND]DWHOM 2k&hodtW LORVWL L WMHOHVQH

SUHPD L]QHVHQLP UH]XQWW WD ®IDY G@M D GFIDRAHM ViKE ]DN O N
RSUHPpQL UH]XOWDWL R Sé&hjdHhargeRoginjeélesad dki/hbstNizQeM D
PLPEHQLND XNOMXpHQLK X UHJXODFLMK&RN GBMYHIUXDO GRHRUY
SULYODpPpL SRYH] QGIRWMWN LHKPHHWPEBKLND L GMHO RMDJXWDR RN R (
QH VPLMH VH |IDSRVWDYLWL pLQMHQLFD SR]JLWLYQRJ XWMH
kod djece kod kojih se vrijednosti indeksa tjelesne mase bitnanjajijes godinama (Cole,

Freeman Preece, 1995).

6 REJLURP QD UH]XOWDWH RYRJ LVWUDALYDQMH PRAF
GMHYRMpPLFD SRVWRML ]QDpDMQD QHJIDWLYQDsta§RYH]DQF
uhranjenosti razine tjelesne aktivnosti, dok S8 RG GMHpDND P RliéiH QO0MRVM SB W Y
SRILWLYQD NRUHODFLMD L]PHYyX VDVWDYD WLMHOD WH Q
NXUDQVNLKSSIBAf@RMDRG GMHpPpDND V JRGLQDPD GROD]L G
postotka tjelesne masti, a razina tjelesne aktivnosti stagnira, pezikerelacija u ovom
VOXpDMX MH ]DEULQMDYDMXuUuD ORA&H VH SUHWSRVWDYLWL
WMHOHVQH DNWLYQRVWL RG GMHYRMpLFD GRVWERA YUHPH:!
GMHFD SULPDUQH HGXNDFLMH V Yutjastoald sidigidje t@BsrBU RY R G|
aktivnostima dokzali su i AtNakeeb i sur(2007). 1DPHUH VH SUHWSRVWDYND NC
UDJUHGX GMHYRMpPLFH |D UD]OLNX RIGEGVHDDINNDQ X @ ]dHX A
tielesne aktivnostizbog izgledaY LAHD pXQD YRGH R SUHKUDQL NRMD MH
NOMXpQD X RGUADYDQMX QRUPDOQH W MH (KesWapaiz, PDVH
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DoustmohammadianN. i $KPDGL ‘D GMHYRMpPLFH YHU X SUYR
prehranu zbog izgleda dokazale su mnoge gyBiohnt i Tiggemann, 2006; Levine i Piran,
2004). , VWR WDNR PQRJH VWXGLMH VX GRND]DOH GD QH]GUD
razvoj prekomjerndjelesne mase pretilosti negorazina tjelesne aktivnos{iSalbe i sur.,
2003).Tako su 6 F ket IElinder, Heinemans, ZeebarPiatterson X VYRP LVWUDaALY
GRAOL GR |DNOMXpND NDNR GMHYRMNH MHGX YL&H SRYUUuUD
PDQMH VX DNWLYQH WLMHNRP daNROVNRJ Rd&sh&UiBul. LP DM X
(2007) proveOL VX LVWUDALYDQMH QD doGd/gddirtd. Ddka2alDs D X GF
dasuNRG GMHpPpDND ULMHWND NRQ]XPDFLMD YRUD A4LYRW X X
7¢ HQHUJHWVND SRWURAaAQMD L RpHYR RieleéindRYRMH SRYF
.RG GMHYRMpPLFD YULMHPH S SRV GRERNE spekamjdr@orhU JH W V N
tielesnom masom6 RE]JLURP QD UD]JOLpLWH UH]JXOWPWHPRRIOR E
SULGRQRVH UD]YRMX SUHWLORVWL VSHFLILpQL SR VSROX

1D NUDMX VH PR3HWHRYLMHMNIOMXpDN D WR MH GD |
pokazateljastanja uhranjenostirazine tjelesne aktivnosti kod dedd Ra XQPHMBNMDAaQMHQ
XVSUNRV YHOLNRP EURMX LVWUDALYDQMD 5D]J]ORJ WRPH M
SRPRUX MRMIHKKOL LVWYREAWWIL]PSHRYWHMIH Bty ttakoH jeddd bW MDEOH
PRJXULK UD]@OLRINDHIKPENAD SRYH]DQRVW L]PHYX UDjplegnd WMHO
PDVH SRVWDM HkotHljete \adadrdehapmvezanostivelike ovisi 0 spolu i dobi
(Hanasi Parker, 2008).

6.4. Intenzitet tjelesne aktivnostiL HQHUJHW YV NDDp BRWNIR A QMMH QL FD

.UR] VYH pHWLUL JRGLQH GMHpDFL YHULQX YUHPHQD ¢
YLVRNRJ LQWHQ]JLWHWD &a& dNovadd H diRiwdstirfaniakag itsredhjdd P
intenziteta. Fema vrijednostima iz Tablice 44 LGL VH GD GMHpDFL YLa&H YUH
DNWLYQRVWLPD XPMHUHQRJ L YLVRNRJ LQWHQ]JLWHWD R
aktivnostima umjerenog i visokog intgh WHWD GRELOL VX X VYRMLP LVWUD
(Purslow i sur., 2008; Riddogtsur.,2007).

Trost i sur. 2000) su dokazalidse UD]LQD WMHOHYV Q FmamiwtL YWHXR VWL ¢
kod djece od 1do 3. razreda. Mnoge studije su dokazsteanjerg razine tjelesne aktivnosti
kako djeca postaju starjjaogotovo ulaskom u puberi@ader i sur.2006; Trost i sur.2002;
Hovell, Sallis, Kolody iMcKenzie, 1999;Goran i sur., 1998). Nader, Bradley, Houts,
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McRitchie i 2 % ULHQ VX X VYRP L Vsthahizdjéj¥lEsaeMbtivi@stE LOMH & |
NRG GMHpPDND L GMHYRMpL F DroR® i sulG2R08 na Jepi@ZeQativisomy R W D
X]RUNX DPHULpNH GMHFH ,DGRRWN FHRODIWDN H R 6GUDY DWK b (
tielesne aktivnostis obzirom na dab42% djece u dobi od 6 do 11 godina ispunjava
SUHSRUXpHQH QRUPH R @elesnePdkyxodti DdolG saay®aldolescenata
LVSXQMDYD SUHSRUXpHQH QRUPH

-XUHaD2D1y D X]J]RUNX RG X {eHafaluNHDy atsk§), GifRraiIHs\

GD VH GMHpDFL YL&H EDYH W Ms$t@dd\oQaRIpold Mxmb YjekeRieli X DC
DNWLYQRVWL V S&ibhkabn@aMuieP7 GNREHL QDOD]H SRWYUyYyXMX L
L V \WanjB,agde se vidi (Tablica 48da su i GMHpDFL L GMHYRMpPLFH X SUY
YUHPHQD SURYRGLOL X DNWLYQRVWLPD XPMHUHD®PRJ L YL
VPDQMHQMD UD]JLQH WMHOHVQH DNWLYQRVWL GROD]L MHL
VMHGHUL URGLWH Géd/sve Imanj& BUbi¢lu) LA hNaR&@iXtjelesne i zdravstvene
NXOWXUH ]ERJ GDY D Qim predrhktiria {RBilyQI0NStEMGet,X999).

.RULVWL SRYHUDQMD WMHOHVQH DNWLY QR YdraujeL YMHAE
djece i odraslinvV X FRpBzinéti (Pate i surl995). OHYyXWLP L GMHpDFL D SRJRWEHF
QH LVSXQMDYDMX S U HSmnaK@ 60Qrhinu@ Rlbevrid tRRl€sne aktivnosti
umjerenog i visokog intenziteta. S obzirom na prevalenciju pretilosti kod djece, nove
preporuke su dhi se djeca u dobi od do 18 godina trebala dnevno baviti 1 do 2 sata raznim
WMHOHVQLP DNWLYQRVWLPD SULNODGQLP V REJLURP QD
Jaakkola i Tammelin, 2014)D VH GMHFD X RYRP LVWUDALYDQMX QH I
DNWLUKXQRRYRUL L YHOLNL SRuibORIK jBrNe dokbee®dHAAQIdcaPD V W L
velikom razinom tjelesne aktivnosti imaju manijlio tjelesne mas{iSZO, 201Q Ekelundi
sur., 2004). Troiano i sur.(2008) u svom radu iznose podatak kako sve manje djece i
DGROHVFHQDWD LVSXQMDYD SUHSRUXpPpHQH c@i PLQLPD
sur (2012) SURYHOL VX LVWUDALYDQMH QD JRWRYR HQJOl
Dokazali sukako se u prosjeku djeca dnevno 38 minuta bave tjelesnim aktivhostima
UNMHUHQRJ L YLVRNRJ LQWHQ]LW HBat@esG SuN2QiB)su prové@ WL G QH
LVWUDALYDQMH QD SRUWXJDOVNHS8GMRPIR X DONFFHIO RGR P |

pratili su razinu tjelesne aktivnosti djece kroz 7 d&emo se 3% djece svakodnevno bavi

preko 60 minuta aktivhostimamjerenog visokog intenziteta dok njih 15% njedan dan u
WMHGQX QH GRVWLJQH SUHSRUXpHQX QRUPX
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7TUHED QDSRPHQXWL GD X UH]XOWDWLPD R WduDMDQM)
XUDpXQDWH DNWLYQRVWIH XLVXRERGQQRRQY®H &MR MOMID W D CE
obzirom na trenutne rezultt S URYV MH p Q bi idalje Mild G6p&R Movvhe, pogotovo
prema n@im referentnim vrijednostima {1 VDWD GQHYQR 7% 8]PH OL VH X
SUDNVD SURGXAaHQRJ ERUDYND GMHFH X aNROL PRaH VH ]D
ostaje purR YUHPHQD ]D DNWLYQRVWL X VORERGQR YULMHPH C
]D GMHFX YULMHPH RG |[DYU&G@HWND aAaNROVNRJ GDQD SD GR
SHULRG |D VXGMHORYDQMH X WMHOHVQLP D MNWIoYRUWRVWLPD
(Cox, Schofield, Greasley Kolt, 2006 Mota, Santos, Guerra, RibeiroQuarte, 2003).
Gortmaker sur. (2012) iznose dokaze kako programi tjelesne aktivnofiDd&K QDNRQ aNRO
uvelike dovode ® SRYHUDQMD UD]JLQH WMHOHKWV QBAQXWLW QRN XV L
SURPLFDQMX WMHOHVQH DNWLYQRVWL NRG GadteMady ORAH
RSWHUHUHQMD VPDQMHQMHP EURMD VDWL WMHOHVQH L ]¢
SRYHUDQMHP VHGHQWDUQLK DNWLMER VopoltskiGiNubldviHI L ]D ST
LIYDQQDVWDYQH DNWLYQRVWL X &NRODPD RVWDMX MHGQD

sportom.

Prema vrijednostima ANOV#A zaponovljena mjerenja iz Tablice 49idi se da nema
]QDpDMQH UD]JOLNH L]PHYX ERHPDNWMVMNRBMHYRWPREQML LD
JRGLQH PMHUHQMD LPDMX QHAWR YHUX HQHUJHWVNX SRW!I
UH]XOWDWL LVWUDALYDQMD RG SRVWRMDQMD UD]JOLNH X |
Johnson, Russ i Goran9@8) na uzorku od 31 amdriN RJ G W ¢bW BdABOyodinauz
SRPRU GYRVWUXNRJB pQR P MHRVEWHUN X SRWURAaAQMX L GRND]
SR VSROX X NROLPLQL GQH YIRYVWRMDQMWM VNI [ERWQLHR DN G
energetskoj RWURAQML GRMK]MOL VX LHGDQDHVWRJIRGLAQMDFL
IMXEOMDQH L $QQ $UERUD ]QDpDMQR VX VH UD]JOLNRYDOL
dok je razlika kod djece iz Ann Arbora bila najmarigo tako, DelLany i sur. (2006 sa
XJRUNX RG D P HWdopiNdd 9Gdd HF gbdinaGRND]DOL ]QDpDMQX UI
HQHUJHWVNRM SRWKRE&QMY XS R VS KAXHDHXDHDOENX SRWURAE
NMHPDpNH GMHFH X GREL RG GR JRGLED JH \\WDWNGRWIX B ROMU
SR VSROX %DOO L VXU WDNRVHU QLVX GRND]DOL ULI
GMHFH X GREL RG GR JR G L Q Bienddb RO1AWNR ugotky d Q4. .HP S
SUHNRPMHUQH WHAaANH L SUHWL O H GerishiHEadfpeXteGi RPadhiniRu® GR

PMHULOL VX XNXSQX GQHYQX HQHUJHWVNX SRWURA&aQM
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WH QL RQL QLVX GRND]DOL |QDpDMQ@XWD]OLNXXSBDVLXR®O L
po spolu s obzirom na intenzitet tielesnd WLYQRVWL WH XWYUGLOL GD (
HOQOHUJHWVNX SRWUR&AQMX X XNXSQRM WMHOHVQRM DNWL
intenziteta, dok u aktivnostima niskog intenziteta nema razlike po spolu u energetskoj

S R W URUEIQI Mur. (2003) na uzorkad 79 djece iz Europs,tihooceanskih otoka i Maora

(u dobi od 5 do 14 godi)aW DNRYHU QLV X G RN D ]DHQ H]QIHWD WINDRMU B R GVLLN
VSROX DOL VX GRND]DOL GD GMHFD L] (XURSH LPDMX QDI
WLKRRFHDQVNLK RWRND L ODRUD LPDMX SRGMHGQDNX SRW

,VWUD&LYDQMD VX GRND]DOD RSDGDQMH HQHUJHWVNH
'XUQLQ 7DNRYHU ]ERJ VHGHQWDUQRJ QDpLQD &LYRW
NRMD SUHOD]L QL&H HQHUJHWVNH SUHSRUXNH XOD]JHUL X ¢
pred iziNRP GD SRVWDQX SUH N R(@®MH GaRaksB®ND LOL SUHWLOD

6 RE]JLURP QD GRELYHQH UH]XOWDWH PRAH VH GMHOF
YHOULQX YUHPHQD SURYRGH X DNWLYQRVWLPD QLVNRJ LQ
provode u aktivnostima srednjeg intenzitet@ NR VH RpHNLYDORP®EM Q@B B R YOLRIN
SR VSROX X HQHUJHWVNRM SRWUR&GaQML UH]XOWDWL VX SR
H5 trebaodbaciti.

6.5, 3UHGQRVWL L QHGRVWDFL LVWUDALYDQMD

IDMYHUD SUHGQOWYV NAMBEYRERWD LWXGLQDOBRM iR i HQMH
primarne edukacije koje ombX U XMH WRpQLMH jehd RrEANW A DssMHI tild.R P
Svi promatra.. PRUIROR&NL S RMhE2henstH onjdreni \sWddréxtkioD relativno
PDOX SRJUHANXYRMHWHOMDYDQMH MHGQR uvkbéjer®uGe ULMHW N
SHULRGX RG pHWLUL JR G{je@she SaktinostidpeceNdiagne eduielcije H
OHYyXQDURGQR LVWUDALYDQMH R SRQD&aEDQMX X YH]L VD ]
provodi u 40 zemalja Europe i Sjeverne Amer@a,tako iu Hrvatskoj iznosi samo podatke
o razini tjelesne aktivnosti djece u dobi od 11 do 15lgdD . X]PDQ 3HMQRYLU )U
3DYLUO AaLPHWLQ

6 REJLURP GD MH WMHOHVQD DNWLYQRVW NRPSOHNVQF
iste, pogotovo na djeci ogouzrasta, bio bi puno baljie se to smatra jednim od nedostataka
RYRJ LVWUDWIRYYQMBR pHWLUL JRGLQH |]D UHGRP VXGLRQLF
R UD]JLQL 7$ WH SRVWRML PRJIJXUQRVW GD VX SR¥XWaROL SUH"
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V X G LR QLN Dizagyétha&ddgaida€rultati ne mogu generalizirati na djecuwalnim
SRGUXPNEIRRDQHPRIXUQRVWL SUDUHQMD YHUHJ EURMD VXGL
120 sudionika te je na krajgbog osipanja sudjelovalo 107 pa PRaH UHUL GD X]RUDN
reprezentativanlako se indirektna kalorimetrijasmatra zlatnim standardom u pjei
HQHUJHWVNH SRWUR&GQMH VXGLRQLND/WHRH@HPIRHWURBVS
procienjena je na temeljidarris Benedict formule (Harris Benedict, 1919 preuzetood

Powers i Thompson, 2006 NRMD VHNM®BAMPHEMH X S R \\éhuHRadgetéské D |D S
SRWURAQMH NDGD PRGHUQLMH PHWredstata@forvhle RV W X S Q

QHXDYBWMH PLALUWOQKHXREDGAMMPH NRG RVRED V YldadnaP LALUQF
potreta za kalorijamaodcijenjena, dok je kod pretilih osoba precijenjena (Oz, 2006).
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7. ZAK/-8Yy$.

8 IDGQMLK QHNRQERR NRIYW W@MHRIIDIPRI SRYHIDQMD EUI
i pretile diece, Y HOLNL EURM LVWUDALYDpPD VH X VYRMLP LVWUDS3
=ERJ UD]JQLK QDpLQD P btahjd Hi@avjBnoSiRaring Djahsh® wkBvnosti,
UH]XOWDWL UD]QLK LVYWUIDAN K DX 6 WERHECIATHM LGRQREH QM D
]JDNOMXpDND Q u pfiffRrddyl duadjiSIlR YHGHQR MH ORQJLWXGLQD(
WUDMDQMX RG pHWLUL JRGLQH *ODYQL FLOM LstaWadJDALYD(

uhranjenosti razinu felesne aktivnosti djece od 1. dorazreda

1D WHPHOMX GRELYHQLK UH]XOWDWD PRaH VH ][DNOMXpLWL

X S obziromnaSURV MFHIQMWH.OQH YULMHGQRVWL ]D ,70 L GMHpDp
grupu normalno uhranjene djec@H y X WillPrazredu 1%, a kroz sve ostale razrede
3% djece je pothranjeno2 G GR UDJUHGD SRVWRWDN SUHNRF
smanjio za 2% (20% u 1. razredu, 18% u 4. razredu), dok se postotak pretilirosmaniji
za 1% (8% u 1. razredu i 7% u 4. razredu).
PU RV WHjpdRadsti postotka tjelesne mash R G G M p/ip W HaipBEigdtovo u
PHWYUWRPY HBH RBBEGZUHSRUXPHQLK UHIHUHQWQLK YULN
spadaju u gmou djece s prekomjernonelesnom masomGRN GMHYRMpLFH NU
pHWLUL JRGLQH PMHUHQMD VS ijeeihtIKassS dbrxognaG M HFH
pros HPpQH FHQWLOQH YULMHGQRVWL ]D 70 QDMYHUOL SR
razredu (26,17%), dok ih je u 4. razredu 12,15%. Smanjenjem postotka pothranjene
GMHFH NUR] VYH JRGLQH PMHUHQMD UDVWH EURM SUH
1l.raJUHGX SUHNRPMHUQR WHAaNH ,GlokhemFetiliDu X. UD]U
razredu 1,87%, a u 4. razredu 27,10% N VH EURM SUHNRPMHUQR WHa
WLMHNRP JRGLQD SRYHUDR SRVWRWDN QRUPDOQR XKL
1. razred postotak normalno uhranjene djece iznosio je 66,35%, a u 4. razredu
42,06%).

5DJLQD WMHOHVQH DNWLYQRVWL GMHpDND MH QD GR
GMHYRMpLFH YHRPD EOL]X GRQMRM JUIMBXICAL D YODQ@ MXL S3U WM

vrijednosti.
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X lkoddijHpDND L NRG GMHYBMPM PR SKRMWHENMIM Y stangHQD QD
uhranjenosti(ITM, %70 L RSVHJH ,DNR VH RPHNLYDOR GD
YUHPHQRP SRVWRWDN WMHOHVQH PDVWL |QDPpMDMQLMH
UDJUHGX SRVWRWDN PDVWL |QDpDMQR SRUDVWDR X
WMHOHVQH DNWQDOBMBIR tigddipBIIDQ D X V Yim®Pis®RGU XD
NDR L NRG RWHPRMBRFEOI)XHAMX PHS RQWPDMQH SRILWLYQH
toliko niske da se korelacija na ukupnoj razini tjelesne aktivhog#i pokazala
]QDPDMQRP OR&HGDHQIDAD YXPhBWMQRI XWMHFDMD YUHP
tjelesne aktinosti kod oba spola te da ista stagnira.

Xx Odl.do UD]JUHGD ]Q Din3h@Q paaddln]se U Mabjablama tjelesne visine
i opse@ podlaktce. Od 1.do UD]JUHGD GMHY RMDh BMWH@dRtotakP D O H
tielesne mastiOHYy XWLP NDGD VX VH X Rdégtbtka ielésazhnagtU LM H G (
NUR] VYD pHWLUL UDJUHGD ]QDpDNMQMR GMIDADNHL S\RU R'|
JRGLQH PMHUHQMD LPDMX QHAWR YHUX UDJLQX WMHOF
SRND]DOD JQDpOM@QRBRRNVX VSRUWD VORERGQFNA YUHPHC

kraju ni u ukupnoj tjelesnoj aktivnosti.

x 1D RVQRYX GRELYHQLK 3HDUVRQRYLK NRHILFLMHQDW
SRVWRML ]QDpDMQD SRYH]DQRVW SRMHGLQLK PRUIRO
WMHOHVQH DNWLYQRVWL NRG GHHS RWHILIFQL EBNLNMNRE
GMHYRMpPpLFD GRELYHQH VX ]1QDpDMQH QHJdadja YQH NI
uhranjenostii varijabli za prooHQX UD]JLQH WMHOHVQH DNWLYQRYV
UDJUHGX SUYL SXW ]DELOMHAHQH ]Q pdkarkte)aistania] LW LY Q
uhranjenosti i nekretanja u slobodno vrijemeR G G M H QDN Dodz@ihe
NRUHODFLMH GRELYHQ Hstanpa uhidnjdnostivarialDneRretadj® o D
VORERGQR YULMHPH L REDYOMDQMD NXuUDbQvdNiK SRVO
MHGQD ]QDpDMQD NRUHODFLMD

X 'MHPDFL YHULQX YUHPHQD SURY Rasbkolin2hiétaYdQKR VW L P D
GMHYRMPLFH X DNWed@eg VW PR JQWHNRD 8 SRGUXPpMX \
VSRUWVNRP NOXEX WH X NXiD@VkNd niSRUDAN® QL NF
SUHSRUXpH Q H aWjehjaMjele3r§nR 2kihosEna ORAH VH JDNOMXpLW]
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sudionici iz ovog LVWUDALYDQMD PRUDMX GRVWD SR¥rHUDWL
dnevnoj bazi SRIJIRWRYR RQL NRML VSDGDMX X JUj3X SUHNR
GRND]DQR GD SUHWLOR GLMHWH LPD YHUX YMHURMDYV
'"MHpDFL NUR] VYH JRGLQH PMHUHQMD LPDMX QHAaAWE
GMHYRMpLFD HDORQOIDNO LGID ML MH SRND]DOD ]QDpDMQREF

1D NUDMX VH PRA&H ]DN O M >jpewéie RND M R O/LXN HVYADLAER WD O |
EL VH WUHEDR SRYHUDWL EURM LV Widtabjé uhfan@ridsbrakiliM D GH N
tielesne aktivnosti djecggogdovo na nacionalnoj razini, VWR WDNR MH SRWUHEQ
PHWRGRORJLMX NDNR EL VH GRELYHQL UH]XOWDWL PRJOL .
QDpPLQ GRQRVLWL ]D N aeNbXdijmeHjelBsns dkdwi@DiHGeR/EMdijL u smislu
pravoYUHPHQRJ SRYHUDQMD UDJLQH WMHOHVQH DNWLYQRVWL

TemelemGRELYHQRJ PR&aH VH |DNOMXpLWL obsnViXodUH]XOW
YHOLNH:YDAQRVWL
X za daniranje i programiranjeUDGD X SRGUXp M XukdtijeQiel stvR&@R aNH H(C

pretpostavki zaptimizaciju rada

X za pavovremenu prevenciju u smislQDpDBEBRRAUIDQMD UD]JLQH WMHOH
RG UDJUHGD Rak&re Y Qrie lkoN Bb@ Bpola, kako bi SREGJRYDUDMXUD
UDJLQD 7$ |1DGUAaDOD RG GMHWLQMVWYD GR RGUDVOH G

X za intervencijske strategije u smislu promocije tjelesne aktivnosti
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aLYRWRSLVY DXWRULFH

ODWHMD .XQMHALU URYHQD MH VYLEQMD JRGLQH
JLPQD]LMX ]DYUALOD MH X *DUH&AGQLFL .LQH]JLRORANL IDNXC
QD NRMHP MH XgodiHedipMdinpdla.Za cijdo vrijeme studiranja primalaGU aD Y Q X
VWLSHQGLMX GRELYHQX QD WHPHOM X3 WRJHOIIHAIH B D HNW MV [1) [ND
studenticom WUHUH (BRa@dnf@kd godin&007./2008.).U jesen 2011. upisala je
poslijediplomski studij za stjecanje akademskog stupigaNdW RUD JQDQRVWL SUL .LC
IDNXOWHWX 6YHXpLOLAWD X =DJUHEX

2G GR YRORQWLUDOD X JLPQDVWLPNRP NOXE>
iskustva u radu s djecom. Od lipnja 2011. zaposier@D 8pLWHOMVNRP IDNXOWHW
Zagrebu kao zanstveni novak na projekth LQH]JLRORAND HGXNDFLMD X SUHG
SULPDUQRP REUBBPRYRQMXRRQ ]DSRVOHQMD QD IDNXOWHW:
tajnice sekcijeA, QIRUPDNFRRIX/QIRNDFLMVNH L RVWDOHRBORVWL L
b DpfsR za odgoj i obrazovanje. JRGLQH ELOD MH WDMQLFD PHYVXC
konferencije Kinesiology Educatiom ithe Modern European Environmer?o sada je
objavila 14znanstvenih tri V W Urddaabhostalno ili u koautorstvu.
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Popisobjavljenih radova

=

Znanstveni radovi

. XQ MH aL20119. Parent's expectations from children in artistic gymnastics. U I.
Prskalo, V. Findak & J. Strel (Eds 5th Special Focus SymposHifmesiological

Prevention in Education(str. 148 =DJUHHOBMN. IDNXOWHW 6YF
Zagrebu

XQMHAalL& YWRVQDU . IDWHQWQD VWUXNWXUD SU
prema korisnosti za zdravlje. U V. Findak (urz,ERUQLN UDGRYD /MHW

kineziologa Republike Hrvatsketenzifikacija procesaYMHAEDQMD X SRGU X
edukacije, sporta, sportske rekreacije i kineziterafsfe. 145150). Zagreb: Hrvatski
NLQH]LRORANL VDYH]

. XQMHAaL{&01®). Parent's expectations towards children's artistic gymnastics

exerciseScience of Gymnastics Journd(2), 6573

Lorger, M., Hraski, M. & .XQMHaL4G O 3ROLJRQ SUHSUHND NDR

intenzifikacije rada na satu tjelesne i zdravstvene kulture. U V. Findak Zbojnik

UDGRYD IMHWQH &aNROH NLQHIhteRzGikRAR poOEeSXEOLNH

VMHAEDQMD X SRGUXpMLPD HGXNDFLMH VS®BUWD VSRU
=DJUHE +UYDWVNL NLQH]JLROR&NL VDYH]

Lorger, M., Hraski, M.& . X Q M H & I(2012(). Monitoring effects of work during PE

classes expressed through the heart value. U I. Prskalo, J. Strel i V. Findak (ur.),
Conferece proceedings of 6th Special Focus Symposium: Kinesiology Education in

the Modern European Environmet (str. 1490. VDaHWD N 2SDWLMD 8pLWE
6YHXpLOLAWD X =DJUHEX

XQMHAL&E %RVQDU . BXEMHNWLYQD SURFMHQD NI

VSRUWRYD QD X]RUNX VWXGHQWLFD 8pLWHOMVNRJ IDN

(ur), =ERUQLN UDGRMDLAL JGUDYVWYHQL DVSH2WL VSRU
=DJUHE +UYDWVNL NLQH]LRORANL VDYH]

Hraski, M., . XQMHAaLuU& Hmeljanovas, A. (2013). Differences in Some
Anthropological Characteristics between Croatian and Lithuanian Students and
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Comparison with Eurofit Standard€roatian Journal of Educatiqril5 (Sp.Ed.1), 71
79

8. Lorger, M, & . XQMHa&L(@013). Usporedba nekih antropometrijskih varijabli i
IXQNFLRQDOQLK VSRVREQRVWL XpHQLFD 9, UDJUHGD
P M H YV WeXja.all WOFindak (ur.),=ERUQLN UDGRYD IMHWQH aNI
Republike Hrvatsk UJDQL]JDFLMVNL REOLFL UDGD X SRGUXpDp
sportske rekreacije i kineziterapifstr. 235 =DJUHE +UYDWVNL NLQH]L

9. . XQMHAL Gorgér, M., & Bokor, I. (2013). Relations of Faculty of Teacher
Education Students towards Physical Education Observed from the Aspect of the
Physical Exercise in Leisure Time. U L. Zapletalova (WL HHy XQDURGQD NRQIHUI
FIEP-Physical Education and Sports Perspective of Children and Youth in Europe
(str. 176:178. )DNXOWHW WMHOHVQRJ RGIJRMD L VSRUWD &R

10.Lorger, M, & . X Q M H & 1(2D140. Ability Realization of Complex Motor Structures
with Faculty of TeF KHU (GXFDWLRQ 6WXGHQ Wixndar@entalabhdd D QR Y L1

Applied Kinesiology Steps Forwardstr. 717- .LQH]J]LRORA&GNL IDNXOWHYV
u Zagrebu
11.1LNROLUO 0,UDNXQMIHA L@01%). Gender differences of preschool

children in fundamental movement skillsU |. Prskalo (ur), Zbornik radova
A, VvWUDAaLYDQMD SDUDGLJPL GMHWLQMVWYD RGJRMD
VDGDaAQMRVW(str. BE3G)X e QRYME 8pLWHOMVNL IDNXOWHW

12. . XQMHAaL&GDGULO 0 L 33UV Re&dDbRs Between Obesity Indicators
and Aerobic Capaty of Pupils Sport SPA, 121), 1724

13. 3 UVNDOR , %OV HAINITLS5)Mhe Percentage of Body Fat in Children
and thelLevel of their Motor SkillsLevel btheir Motor Skills Coll. Antropol, 39
(Suppl. 1)21 28

14. . XQMHaLUuHraéki, M., Skaramuca, E. i Prskalo, I. (2015). Usporedba
DQWURSRORAGNRJ VWXDWXVD XpHQLND L] =DJUHED L 'XE
Zbornik radovabth International 6 FLHQWLILF &RQIHUHQFH A&RQWHPS
(str.601- 6SOLW .LQH]JLRORANL IDNXOWHW
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6WUXpPpQL UDGRYL

ADIDULU = %DEQWMHELG 0 ,QWHQJLWHW RSWHUHUHQ!
NUX4QRJ RUJDQL]DFLMVNRJ RE Czbdiik tadd@DL8. &jethe )L QG D
ANROH NLQH]LRORJD SHHSXEGILINHL +RIYIDVONBIFLMVNL F
SRGUXpPMLPD HGXNDFLMH VSRUWD V&RUBNH UHNUF
=DJUHE +UYDWVNL NLQH]JLRORANL VDYH]

. Lorger, M, & . XQMH&aLR014). 6DGUADML YMHAEDQMD |]D XQDSUF
sposobnosti djecdJ V. Findak (ur.),Zbornik radova 23 /MHWQH aANROH NLQF
Republike Hrvatske KLQH]LRORANH DNWLYQRVWL L VDGUADML ]
WHENRUDPD X UD]YRMX Ls $iRabeioni@su. 64W333). ZagabR E H
HUYDWVNL NLQH]LRORANL VDYH]

6DEROLUO O /IRUSRWMH®LUL O (ILNDVQRVW YMHAEDQM
NLQHJLROR&NH NXOWXUH X SUHGANROVNRMUWGWREL LVNLI
Findak (Ur.) Zbornik UDGRYD OMHWQH aNROH NLQH]JLRORJD
WHKQRORJLMD QD NYDOLWHWX UDGD X @RddXipMLPD F
kineziterapije;, 3SRUHp VWU =DJUHE +UYDWVNL NLQH]JLRORA&N
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