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1. UvOD
1.1 TIELESNA AKTIVNOST

Tjelesna aktivnost je definirana kao bilo kakav tjelesni pokret koji zahtjeva utrosak
energije tijela pri ¢emu misi¢i izvode sam pokret. U to spada vjezbanje kao 1 ostale
aktivnosti gdje dolazi to tjelesnog pokreta, a spadaju kao dio igre, posla, kucanskih

poslova, rekreacije ili prijevoza.

Vjezbanje je podvrsta tjelesne aktivnosti. Ona je planirana, strukturirana, svrhovita

i ponavlja se u smislu poboljSanja ili odrzavanja komponenti tjelesne sposobnosti.[1]

Kada govorimo o tjelesnoj aktivnosti, razlikujemo ih po samom intenzitetu te po
nadinu proizvodnje energije potrebne za miSi¢nu aktivnost. Po prisustvu kisika ih
razlikujemo na aerobne i anaerobne. Aerobnu aktivnost definiramo kao tjelesnu aktivnost
gdje miSi¢i u kontrakciji i aktivnosti imaju prisustvo kisika za proizvodnju energije.
Takve aktivnosti su dugotrajne s niskim intenzitetom kao Sto su hodanje, biciklizam,
plivanje, plesanje. Suprotnom tome, anaerobne aktivnosti nemaju prisustvo kisika kod
proizvodnje energije potrebne za misi¢ni rad. To su aktivnosti gdje tijelo ne moze unijeti
dovoljno kisika potrebno za misi¢énu kontrakciju te tijelo koristi mehanizme stvaranja
energije bez kisika. Najc¢esce su to vjezbe kratkog trajanja s velikim intenzitetom kao $to
su sprintovi, skokovi u dalj te dizanje utega. Oba tipa aktivnosti imaju svoje indikacije te
dobrobiti za tijelo. Aerobna aktivnost se koristi kada je primarna misao da se tretira velika
skupina miSi¢a duZe vrijeme te je primarni nain povecanja izdrzljivosti i kapaciteta
kardiopulmonalnog sustava. Anaerobnom aktivnoscu se tretiraju manje skupine misica te
je primarni cilj te aktivnosti poveéanje misi¢e snage. Zbog manje proizvodnje energije
bez kisika, potreban je puno veci utroSak glukoze za istu koli¢inu energije dobivene kod
aerobne aktivnosti. Time se povecava sama trofika miSi¢a i ¢vrstoca kostiju, pospjesuje
metabolizam i povecava otpornost misic¢a na prisustvo mlije¢ne kiseline ili miSi¢ni zamor.
[2] Takoder, tjelesna aktivnost se razlikuje njezinim intenzitetom. Da bi mogli odrediti
intenzitet, moramo prvo objasniti maksimalnu frekvenciju srca (MFS) te metabolic¢ki
ekvivalent zadatka (MET). Maksimalna frekvencija srca jest najveca frekvencija srca
koju srce moze odraditi u jednoj minuti. Ona se mjeri formulom gdje se broj godina osobe
oduzima od broja 220. Na primjer osoba ima 26 godina te je njezina maksimalna sr¢ana

frekvencija 194. Bitno je poznavanje ovoga izracuna jer se intenzitet odreduje postotcima



MFS. Tjelesne aktivnosti gdje je MFS ispod 40% su aktivnosti niskog intenziteta, od 40
do 60% su aktivnosti srednjeg intenziteta, a aktivnosti iznad 60% su aktivnosti visokog
intenziteta. Metabolic¢ki ekvivalent zadatka (MET) jest mjera kojom se gleda potro$nja
energije metabolizma. Definirana je stopom metabolizma u mirovanju koja se ocituje s
potro$njom kisika od 3.5 mL po kilogramu mase ¢ovjeka u minuti. Ova formula odreduje
1 MET. Tako ako neka aktivnost trosi 2 MET-a, ona zapravo trosi 7 mL kisika po
kilogramu mase osobe u jednoj minuti. Tako mozemo zakljuciti koliko neka aktivnost
tro$i energije, a time procijeniti koliko je ta specificna aktivnost zahtjevna. Svaka tjelesna
aktivnost koja ima potro$nju MET-a ispod 3 je aktivnost niskog intenziteta, izmedu 3 1 6
MET-ova je aktivnost srednjeg intenziteta i sve iznad 6 MET-ova je aktivnost visokog
intenziteta. Za pracéenje koli¢ine aktivnosti na dnevnoj ili tjednoj bazi, koristi se termin
MET-minute. MET-minute su bitne kada govorimo o propisivanju tjelesne aktivnosti.
Tako osoba moze znati koliko treba odraditi tjelesne aktivnost u odredenom tjednu i
pratiti svoj progres. Takoder moZe i kombinirati razli¢ite aktivnosti i vjezbe radi
odrZavanja dinami¢nosti vjezbanja i motivacije. MET-minute se izraCunavaju formulom
gdje se mnozi MET neke aktivnosti s minutama provedenim u toj aktivnost (MET-

minuta= MET razina x vrijeme). [3]

Tablica 1 Prikaz primjera aerobnih i anaerobnih aktivnosti

AEROBNE AKTIVNOSTI ANAEROBNE AKTIVNOST
Plivanje Sprintovi
Biciklizam Sklekovi
Brzo hodanje Zgibovi
Tréanje Dizanje utega
Jogging Plank
Aerobik ples(zumba) Pliometrija
Vesljanje Intervalni trening visokog intenziteta
Trening na elipti¢noj spravi Marinci




Tablica 2 Primjer tjelesnih aktivnost niskog, srednjeg i visokog intenziteta

Tjelesne aktivnosti niskog
intenziteta

Vjezbe balansa

Hodanje
Lagani jogging
Yoga
Pilates
Biljar
Kuglanje
Tai chi

Pecanje

Laki kuc¢anski poslovi
(brisanje prasine,
postavljanje stola, pranje
posuda, kuhanje)

Lagano vrtlarstvo
(obrezivanje cvijeca,

sadnja bilja)

Igranje drustvenih igara

Osobna higijena

Tjelesne aktivnosti
srednjeg intenziteta

Vrtlarenje (kosnja trave,
grabljanje liS¢a)
Biciklizam do 16 Km/h
Aerobik u vodi
Plesanje
Tenis (parovi)

Brzo hodanje rekreativno
Skateboarding rekreativno
Plesanje (klasi¢ni plesovi)

Badminton rekreativno

Boks na vreéi

Golf

Tezi kucanski poslovi
(usisavanje, metenje,
pranje rublja, preglanje)

Tjelesne aktivnosti
visokog intenziteta

Brzo hodanje
(kompetitivno)

Tenis(solo)
Plivanje u bazenu
Biciklizam iznad 16 Km/h
Preskakanje uzeta
Planinarenje
Aerobik

Tesko vrtlarenje (kopanje,
lopatanje snijega)

Plesanje (narodni plesovi,
folk)

Kosarka

Boks

Nogomet

Rukomet



1.2 UTJECAJ TIELESNE AKTIVNOSTI NA LJUDSKO TIJELO

Tjelesna aktivnost je jedna od najbitnijih komponenti u ljudskom zivotu za
odrzavanje zdravlja. Evolucijski je tijelo prilagodeno da moze izdrzati duze napore
tjelesne aktivnosti i pokazuje odredene ucinke ako je ljudsko tijelo aktivno. Dobrobiti
tjelesne aktivnosti se pokazuju kod zdravih ljudi svih godina, ali i kod osoba s kroni¢nim
stanjima, invaliditetom kao i kod osoba s rizikom od razvoja kroni¢nih bolesti. Zbog toga
se ljudima svih dobnih skupina preporucuje dnevna doza tjelesne aktivnosti u skladu s
dobi. Neke zdravstvene dobrobiti tjelesne aktivnosti se dogadaju neposredno nakon same
aktivnosti kao §to su smanjen osjecaj tjeskobe, smanjenje krvnog tlaka, poboljSanje
odredenih kognitivnih funkcija te poboljSanje sna. Ostale dobrobiti, kao $to je poboljSanje
kardiorespiratornog sustava, povecanje misi¢ne snage, smanjenje simptoma depresije i
trajno smanjenje krvnog tlaka se pojavljuju nakon nekoliko tjedana ili mjeseci provodenja
tjelesne aktivnosti. Prednosti tjelesne aktivnosti imaju vecu vaznost od rizika provodenja
tjelesne aktivnosti koje sprjecavaju ljude da provode tjelesnu aktivnost, kao Sto su src¢ani

udar i tjelesne ozljede. [5]

1.2.1. Kardiorespiratorni sustav

Utjecaj tjelesne aktivnosti na kardiorespiratorni sustav je jedna od najistrazivanijih
tema. Src¢ani i mozdani udar spadaju u dva najveca uzroka smrti u svijetu. Tjelesna
aktivnost snazno smanjuje rizik od smrti zbog sr¢anog udara i smanjuje rizik od samog
nastanka sréanog udara, mozdanog udara ili zatajenja srca. Te prednosti tjelesne
aktivnosti se dogadaju nakon provodenja 150 minuta umjerene do intenzivne tjelesne
aktivnosti tijekom tjedna. Prakticiranje tjelesne aktivnosti ispod 150 minuta tijekom
tjedna pokazuje dobrobit na kardiorespiratorni sustav, ali u smanjenoj razini. Dnevno
provodenje tjelesne aktivnosti pozitivno utjece na krvni tlak. Smanjenje krvnog tlaka se
moze primijetiti odmah nakon provodenja tjelesne aktivnosti, te se smanjuje rizik od
nastanka hipertenzije kod ljudi s normalnim krvnim tlakom, a kod ljudi kod kojih je ve¢

nastupila hipertenzija dolazi do smanjenja i sistoli¢kog i dijastolickog tlaka . [5]



1.2.2. Muskuloskeletni sustav

Kosti, mi$i¢i 1 zglobovi su glavne strukture tijela odgovorne za pokretanje Covjeka
1 sustava za kretanje. Zdrave kosti, miSi¢i 1 zglobovi su kljuni za obavljanje
svakodnevnih aktivnosti i odrzavanje kvalitete Zivota covjeka. Zbog toga je oCuvanje
zdravlja kostiju, zglobova i misi¢a nuzno tijekom starenja. Istrazivanja su pokazala da se
smanjenje gustoe kostiju, osteoartritis i reumatske bolesti zglobova mogu usporiti
redovitom tjelesnom aktivnoscu. Pozitivni utjecaji na kostani sustav se mogu vidjeti kod
prakticiranja aerobne tjelesne aktivnosti i kod programa za jacanje misica i kostiju kroz
umjerenu ili intenzivnu tjelesnu aktivnost nakon Sto se aktivnost provodi 90 minuta
tjedno. Takoder je bitno provodenje tjelesne aktivnosti kod djece zbog njihovog rasta.
Pokazano je da djeca koja su tjelesno aktivna u vidu tréanja i skakanja imaju povecanu
koStanu masu 1 poboljSanu koStanu strukturu .Za o€uvanje ili povecanje misi¢ne trofike 1
snage koriste nam progresivne vjezbe jacanja misic¢a. Ove pogodnosti se dogadaju kod
djece, adolescenata, mladih i starijih ljudi. Vjezbe otpora sluze za odrzavanje misi¢ne
snage kod osoba sa stanjima kao §to su mozdani udar, cerebralna paraliza, multipla
skleroza 1 ozljede ledne mozZdine. Iako aerobna tjelesna aktivnost ne povec¢ava misi¢nu
masu na isti nacin kao i vjezbe ja¢anja misi¢a, ona moze sluZiti za usporavanje propadanja

misi¢ne mase.[5]

1.2.3. Rizici sjedilackog nacina Zivota

Opcenito, sjedilacki nacin zivota se odnosi na svako budno ponasanje gdje je
potroSnja energije niska (manja od ili jednaka 1.5 MET-ova), naj¢esce tijekom sjedenja
ili lezanja. Povecana koliCina vremena provedenog u sjedecem ili leze¢em polozaju
povecéava rizik nastanka od smrti razlicitih uzroka, smrti od kardiovaskularnih bolesti,
nastanak kardiovaskularnih bolesti, diabetes mellitus tipa 2 te raka debelog crijeva,
endometrija 1 plu¢a. Iako se govori da se treba izbjegavati sjedilacki nacin Zivota,
istrazivanja jo$ nisu pokazala koliko puta u danu se mora sjedenje ili lezanje prekinuti s
nekakvom tjelesnom aktivnoséu. Nadalje, nije definirano koliko je dozvoljeno provoditi
vremena sjedeci. Nastanci rizika sjedilackog nacina ovise o tome koliko osoba provodi
umjerenu ili intenzivnu tjelesnu aktivnost. Kako raste vrijeme provedeno u umjerenoj ili
intenzivnoj tjelesnoj aktivnosti, tako raste i dopusteno vrijeme koje se moze provoditi u

sjedec¢em ili leZe¢em polozaju.[5]



1.3 PREPORUKE ZA TJELESNU AKTIVNOST U MLADIH
LJUDI

Kao S§to brojne studije i istrazivanja pokazuju, tjelesna aktivnost je jedna od
najbitnijih stavki ljudskog zZivota. Evolucijski ljudsko tijelo je stvoreno za rad te to je
poznato ¢ak i u dobu Grka i Rimljana. Nazalost, napretkom 21. stoljeca u tehnologiji i
kvaliteti Zivota, sve viSe prevladava sjedilacki nacin zivota. Sve viSe i viSe mladih ljudi
bira sjedilacki naéin Zivota uz odmaranje za televizijom ili kompjutorom, dok ih sve
manje ide vanka u Setnju, rekreacijski sport ili bilo kakvu tjelesnu aktivnost. Zato
javnozdravstveni sustav ima veliku vaznost u naglasavanju i promicanju tjelesne
aktivnosti radi prevencije sjedilackog Zivota. Jedan nacin prevencije jesu preporuke
koliko bi se trebalo provoditi tjelesne aktivnosti i koliko je dovoljno ljudskom tijelu

aktivnosti u tjednu.

Tjelesna aktivnost se preporucuje svim dobnim skupinama, no postoji razlika.
Svaka dobna skupina ima skup odredenih preporuka propisanih od Svjetske Zdravstvene
Organizacije o tome koliko je potrebno tjelesne aktivnosti za odrzavanje dobrog zdravlja.

Za dobnu skupinu mladih ljudi preporucuje se u tjednu:

- Najmanje 150-300 minuta aerobne aktivnosti umjerenog intenziteta ili najmanje
75-150 minuta aerobne aktivnosti intenzivnog intenziteta. Moguca je i kombinacija
intenziteta dok se ne dobije jednaka minutaza aktivnosti. Obavljanje aktivnosti preko
300 minuta aerobne aktivnosti umjerenog intenziteta ili preko 150 minuta aerobne
aktivnosti intenzivnog intenziteta ostvaruje dodatne pogodnosti za zdravlje.

- Aktivnosti povecanja snage svih skupina misi¢a umjerenim ili ve¢im intenzitetom 2 ili
vise dana.

- Ograni¢enje vremena provedenog u sjede¢em poloZzaju. [6]

Osim preporuka Svjetske zdravstvene organizacije za tjelesnu aktivnost, takoder postoje
i hrvatske 24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost, sedentarno ponasanje i spavanje
(Tablica 3). Osim tjelesne aktivnosti, hrvatske smjernice gledaju provedeno vrijeme u
sjedenju i spavanje te su prilagodene hrvatskim navikama i drustvu. Optimalnim
rasporedom svih 3 komponenti postiZe se ostvarivanje zdravstvenih dobrobiti tjelesne

aktivnosti.[7]



Tablica 3. 24-satne preporuke za tjelesnu aktivnost, sedentarno pona$anje i spavanje za odrasle
osobe (18 — 64 g) (izvor : https://hrcak.srce.hr/file/330708)

Komponenta
Starosna | potrosnje vremena
skupina

Preporuke

- Preporuduje se provoditi 150 — 300 minuta na tjedan u
aerobnim aktivnostima umjerenog intenziteta ili 75 — 150
minuta na tjedan u aerobnim aktivnostima visokog
intenziteta ili kombinirati aerobne aktivnosti umjerenog i
visokog intenziteta u odgovaraju¢em ukupnom trajanju.

- Aerobne aktivnosti umjerenog intenziteta jesu one koje
iziskuju umjeren tjelesni napor i pri kojima se osoba
zadiSe 1/ili lagano 0znoji, a primjeri takvih aktivnosti jesu:
zustro hodanje, umjereno brza voznja biciklom, aerobika u
vodi i sl.

-Aerobne aktivnosti visokog intenziteta su one koje
iziskuju tezak tjelesni napor i pri kojima se osoba znatno
zadiSe i 0znoji, a primjeri takvih aktivnosti jesu: tréanje,
zustro nordijsko hodanje, plivanje, grupna aerobika i sl.

Tjelesna aktivnost | - Pozeljno je da se aerobna aktivnost ravnomjerno
rasporedi kroz cijeli tjedan te da pojedinacne epizode
aktivnosti traju najmanje 10 minuta u kontinuitetu.

Odrasle - Aktivposti zaj aéanje misiéa t.relva.aju se proquiti "
najmanje 2 puta na tjedan i ukljucivati sve velike miSi¢ne
osobe (18 ) Fe e AR
skupine. Primjeri takvih aktivnosti jesu: vjeZbanje s
- utezima, vjezbanje pri kojem se svladava vlastita tjelesna
64 g.) masa (npr., sklekovi, cuénjevi, trbusnjaci) i vjezbanje na
spravama u teretani.

- Preporucena razina tjelesne aktivnosti moze se ostvariti
sudjelovanjem u aktivnostima tijekom slobodnog
vremena, ali i u ostalim domenama svakodnevnog Zivota
(u transportu, kuéanstvu i na poslu).

- Vazno je da se ne pretjera s kontinuiranim periodima
stati¢nog stajanja ili nisko intenzivne tjelesne aktivnosti.
- Preporucuje se ucestala izmjena razdoblja sjedenja sa
stajanjem i nisko intenzivnim tjelesnim aktivnostima.

- Vrijeme sedentarnoga gledanja TV-a treba ograniiti na
Sedentarno najvise 3 sata na dan.

ponasanje
-Osobe sa sedentarnim zanimanjima trebale bi akumulirati
2 - 4 sata stati¢nog stajanja i/ili nisko intenzivne tjelesne
aktivnosti (npr., sporo hodanje) tijekom radnog vremena.

] - Preporucuje se 7 — 9 sati spavanja na dan.
Spavanje



https://hrcak.srce.hr/file/330708

1.4 ULOGA FIZIOTERAPEUTA U PREPORUKAMA
TJELESNE AKTIVNOSTI

Tjelesna aktivnost je jako bitna ljudskom tijelu. Nazalost, veliki dio populacije
nema znanja o tome koliku vaznost ima dnevna tjelesna aktivnost te posljedice manjka
tjelesne aktivnosti kao sto su kroni¢ne nezarazne bolesti. Fizioterapija, a samim time i
fizioterapeut svojim znanjem i vje$tinama ima moguénost, ali i odgovornost promovirati
tjelesnu aktivnost. Samo iskustvo i obrazovanje omogucuje fizioterapeutu da prepozna i
rijeSi pacijentove percipirane prepreke i probleme oko tjelesne aktivnosti. Medutim,
ograni¢eni resursi, alati, obuka u promicanju zdravlja te manjak vremena s pacijentima
smanjuje vjerojatnost da fizioterapeut promovira tjelesnu aktivnost ako to odvlaci paznju
od samog tretmana i pacijentovog trenuta¢nog problema. Zbog toga promicanje tjelesne
aktivnosti u fizioterapiji je veoma teSko. Nekoliko sustavnih pregleda literature je
pokazalo da promicanje tjelesne aktivnosti ima utjecaja na podizanje razine tjelesne
aktivnosti u odrasloj dobi u kratkoro¢nom periodu do godine dana, ali nakon godine dana,
razina tjelesne aktivnosti se smanjuje i vra¢a na pocetno stanje gdje duze intervencije

promocije tjelesne aktivnosti nemaju utjecaja.[8]



1.5 FIZIOTERAPIJSKA PROCJENA TIJELESNE AKTIVNOSTI

Kada se govori o0 samoj procjeni tjelesne aktivnosti, njezin cilj je utvrditi trajanje,
intenzitet, frekvenciju i tipove ponasanja tijekom odredenog vremenskog perioda same
aktivnosti. Najveci cilj procjene tjelesne aktivnosti jest odredivanje optimalne doze
vjezbanja za smanjivanje rizi¢nih faktora zdravlja stanovniStva te za prilagodbu samih
vjezbi pojedincu. Postoje dva nacina, a to su subjektivne metode te direktna mjerenja.
Subjektivne metode koriste upitnike za samoprocjenu te vodenje kratkih ili Zivotnih
dnevnika tjelesne aktivnosti. Direktna mjerena koriste senzorne sprave kao $to su
akcelerometri, pedometri, pokazivac¢i otkucaja srca te uredaji s viSe senzora. Svaka od
ovih metoda ima svoje prednosti, ali I mane. Prednosti subjektivnih metoda jesu
Sto su jeftini, mogu se Koristiti kod mnogo ljudi u malo vremena, nisko je opterecenje na
sudioniku mjerenja te se moze pratiti svaka vrsta tjelesne aktivnosti. Mana subjektivnih
mjerenja je Sto su one, kao §to ime kaze, subjektivne. Oslanjaju se na ispitanika i njegovu
percepciju tjelesne aktivnosti da ispuni upitnik ili dnevnik tjelesne aktivnosti s to¢nim
podacima. Cesti problem subjektivnih metoda jest §to ljudi ispunjavaju upitnike kako
misle da bi trebali izgledati iako ne rade toliko tjelesne aktivnosti u svojoj svakodnevici.
Prednost direktnih mjerenja je Sto nema subjektivnih razlika izmedu osoba te mjeri
precizne podatke o tjelesnoj aktivnosti. Neinvazivni su i mogu se koristiti u svakodnevici
kao objektivno mjerenje tjelesne aktivnosti. Mane direktnih mjerenja je njihova cijena i
pristupacnost. Nazalost ljudi nemaju luksuz priustiti si takve senzorne sprave u svrhu
pracenja tjelesne aktivnosti te se treba Kkoristiti kombinacija senzornih naprava da bi se

obuhvatili svi tipovi tjelesne aktivnosti.[9]

1.5.1. Pedometar

Kada se govori o direktnim oblicima mjerenja tjelesne aktivnosti, pedometar je
jedan od najzastupljenijih sprava koja se koristi u op¢oj populaciji. Svrha pedometra je
mjerenje aktivnosti temeljenje na hodanju. MoZe se koristiti svakodnevno te se obi¢no
nosi na zapesScu ili na struku, a ponekad i na gleznju te kod stopala. On mjeri napravljen
broj koraka u odredenom vremenskom periodu. Studija iz 2017 je pokazala da je
preciznost mjerenja koraka u danu kod pedometra postavljenog oko struka vecéa od

pedometra postavljenog na zapescu.



Prednost pedometra jest ta §to su oni prilicno jeftini i pristupacni populaciji u
0snovnoj verziji, a za entuzijasti¢ne ili ljude kojima je potrebno vise podataka o tjelesnoj
aktivnosti uz broj koraka, dolaze i u naprednijim verzijama s vise funkcija. Dostupni
tipovi pedometara su Kenz Lifecorder, New-Lifestyles NL-2000 i Yamax Digi-Walkers
SW-200. S razvojem tehnologije i pametnih telefona, pedometri su u danasnjici takoder
ugradeni 1 u pametne telefone 1 pametne satove. Time je raSirenost i koriStenost

pedometara najveca od svih ostalih direktnih mjerenja tjelesne aktivnosti.[10]

1.5.2 Akcelerometar

Akcelerometri se najcesce koriste u istrazivanjima sa svrhom dobivanja detaljnijih
informacija o tjelesnoj aktivnosti i kao pomoc¢ pri rjeSavanju nedostataka metoda
samoprocjene. Akcelerometri su prijenosni, neinvazivni uredaji koji daju informacije o
ljudskom kretanju. Jedno osna i vise osna mjerenja preko jedne do tri ortogonalne ravnine
kretanja mogu se dobiti koriStenjem akcelerometra koji je napredniji i skuplji uredaj
direktnog mjerenja tjelesne aktivnosti od pedometra. Prednost koriStenja akcelerometra
od pedometra jest §to akcelerometar moze razlikovati hodanje od tréanja. Neki tipovi

akcelerometra su GT3x Actigraf i Activpal monitor.[10]

1.5.3 Monitor otkucaja srca

Monitori otkucaja srca, koji se obi¢no nose na prsima ili zapescu, imaju odasilja¢
elektrokardiograma (EKG) koji Salje signale prijemniku te izracunava prosjecni broj
otkucaja srca unutar intervala od 5 do 15 sekundi i prikazuje ga kao otkucaji srca u minuti.
lako su skuplji od pedometara i akcelerometara, podaci dobiveni iz monitora otkucaja
srca mogu biti korisni u izraCunavanju potro$nje energije i tjelesne aktivnosti za
promatracke i intervencijske studije. Dostupne vrste ukljucuju Fitbit Surge fitness

superwatch, Timex personal trainer, Polar FT7, Garmin vivofit.[10]
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1.5.4 Subjektivna mjerenja

Kod subjektivnih mjerenja, moze se uzeti u obzir viSe razli¢itih na¢ina za mjerenje
tjelesne aktivnosti. Tu spadaju razli¢iti upitnici za samoprocjenu te vodenje dnevnika
tjelesne aktivnosti. Upitnici za samoprocjenu su jedna od najée$¢ih metoda procjene
tjelesne aktivnosti. Upitnici se medusobno razlikuju po cilju §to zele izmjeriti u tjelesnoj
aktivnosti (na primjer trajanje, ucestalost ili vrstu tjelesne aktivnosti), kako se mjere
podatci (potrosene kalorije, provedeno vrijeme u tjelesnoj aktivnosti) te kako se provodi
upitnik (zapisivanje na papir, internetski upitnik ili intervju). Primjeri najc¢esc¢ih upitnika
za samoprocjenu su modificirani upitnik aktivnosti (engl. Modifiable Activity
Questionnaire, MAQ) , upitnik o nedavnoj tjelesnoj aktivnosti (engl. Recent Physical
Activity Questionnaire. RPAQ), medunarodni upitnik o tjelesnoj aktivnosti (engl.
International Physical Activity Questionnaires, IPAQ) i sedmodnevno sjecanje tjelesne
aktivnosti (engl. 7-day Physical Activity Recall, PAR). Dnevnici zahtijevaju od ispitanika
da biljezi tjelesnu aktivnost u stvarnom vremenu Sto posljedi¢no daje najdetaljnije
podatke o tjelesnoj aktivnosti i moze prevladati neke mane upitnika za samoprocjenu, kao
Sto su manje osjetljivosti na pogreske sjecanja ispitanika, pristranost drustvenih
oc¢ekivanja i pristranost mjerenja. Primjer dnevnika kod mjerenja tjelesne aktivnosti je
Bouchardova evidencija tjelesne aktivnosti (engl. Bouchard’s Physical Activity Record,
BAR) gdje sudionici zapisuju provedenu tjelesnu aktivnost za svaki interval od 15 minuta
u rasponu od 3 dana. Mana vodenja dnevnika jest ako ispitanik ga ne vodi u stvarnom
vremenu nego se oslanja na svoje sje¢anje te moze nastupiti fenomen reaktivnosti
sudionika gdje se ispitanikovo ponasanje mijenja zbog svijesti da su promatrani tj. da se

vodi evidencija o njihovoj tjelesnoj aktivnosti.[11]
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1.6 IPAQ TEST

Kao §to je ve¢ navedeno, postoje mnogi nacini procjene tjelesne aktivnosti bila ona
objektivna ili subjektivna. Medunarodni upitnik o tjelesnoj aktivnosti (engl. The
International Physical Activity Questionnaire, IPAQ) je jedan od njih. To je upitnik koji
koristi standardizirana pitanja koja prati tjelesnu aktivnost kod mladih i odraslih osoba
(od 15-69 godina) te kao rezultat pruza medunarodno usporedive podatke za pracenje
aktivnosti ili neaktivnosti. IPAQ upitnik se ¢esto koristi za praenje tjelesne aktivnosti
vezanu uz zdravlje mnogih drzava svijeta. Postoje duga i kratka verzija ovog upitnika.
Duga verzija IPAQ testa se sastoji od 5 podrucja aktivnosti (tjelesna aktivnost na poslu,
tjelesna aktivnost u prijevozu, kuéanski poslovi, tjelesna aktivnost u slobodno vrijeme i
vrijeme provedeno u sjede¢em polozaju), a kratka verzija IPAQ testa se sastoji od saZetih
pitanja iz 4 podrudja (izrazito naporna aktivnost, umjerena tjelesna aktivnost, hodanje i
sjedenje). Sve ove kategorije se gledaju zadnjih 7 dana i gledaju se provedeni sati/minute
provedeni u tim podru¢jima. Za pracenje rezultata IPAQ testa, na kraju samog testa se
zbraja ukupna provedena aktivnost u satima/minutama te se izracunava mjera MET
minuta/tjedan. To je mjera gdje se gleda metaboli¢ka ekvivalenta zadatka pomnoZena s
minutama provedenim u tim aktivnostima. Svaka aktivnost ima razli¢it MET i time kao
rezultat dobivamo 3 razlic¢ite kategorije fizicke aktivnosti. To su niska, umjerena i visoka.
Niska kategorija tjelesne aktivnosti je najniza razina tjelesne aktivnosti te ne

zadovoljavaju se nikakvi kriteriji.
Za umjerenu tjelesnu aktivnost mora se zadovoljiti 1 od 3 kriterija:

e 3 ili viSe dana provedeno u intenzivnoj aktivnosti barem 20 minuta na dan

e 5ili viSe dana provedeno u umjerenoj aktivnosti ili hodanju barem 30 minuta na
dan

e 5 ili viSe dana kombinacije hodanja, umjerene i intenzivne tjelesne aktivnosti

koja postize minimum od 600 MET minuta/tjedan.
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Za rezultat visoke tjelesne aktivnosti mora se zadovoljiti 1 od 2 kriterija:

Barem 3 dana intenzivne aktivnosti koja postize minimum od 1500 MET

minuta/tjedan ili

7 ili viSe dana kombinacije hodanja umjerene i intenzivne tjelesne

aktivnosti koja postize minimum od 3000 MET minuta/tjedan

Moze se takoder rezultat pratiti u MET minuta/ dan, ali je preporuceno da se gleda

na tjednoj bazi.[12]

MEDUNARODNI UPITNIK O TJELESNOJ AKTIVNOSTI
(Kolovoz 2002)

KRATKI FORMAT ZA SAMOSTALNO ISPUNJAVANJE
AKTIVNOSTI UNAZAD 7 DANA

ZA PRIMJENU KOD MLADIH | SREDOVJECNIH ODRASLIH (15-69 godina)

Medunarodne upitnike o tjelesnoj aklivnoss (engl The International Physical Activity
Questionnaires, IPAQ) satinjava s2t od 4 upitnika. Dostupne su duga (pojedinalina pltanja iz
5 podruZja aktivnosti) | kratka (sa2eta pitanja 4 podrutja) verzija za nadin primjene putem
tedefona ili za samostalng spungavanje. Sviha upitnika je da pruZe vobiajena mijerila koja s
mogu Koristiti za dobivanie medunarodno usporedivih podataka o elesno) aktivnosti vezanoj
uz zdravie.

Nastansk upitnika IPAQ

Razvoj medunarednog mjerila 2a tjelesnu aklivnost 2apodao je u Zenevi 1998. g. i bio je
praten opselnim isplivanjem pouzdanosti i valjancsti provedenim tiekom 2000. g. u 12
zemaka (na 14 mjesta). Zavrdni rezultali pokazuju da te mjere imaju pribvatijiva mjerna
Svojstva za primjenu u raznim okruZenjima | na raziidilim jezicima, te da su prikladne za
nacionaine studije prevalencie sudielovania populadie u ljelesnoj aktivnosti.

Primjenas upitnika IPAQ
Primjena IPAQ mierila potite se u swhu pratenja | istraZivanja. Preporuluje se ne mijenjati
poredak & natin postaviana pitanja jer 10 uWjete na psihomelriska svostva myeria.

Prijevod s engleskog i kulturoloska prilagodba

Prievod s engleskog jezia se preporulue kako bi se clakiala primjena IPAQ-a Sirom
svijela. Informacie o dostupnosti IPAQ-a na razliZitim jezcima mogu s& dobili na stranici
www ipaqg ki se. U slutaju kada se Zell napraviti novi prijeved, preporulujemo koristenje
progisanih nadina prijevoda dostupnin na mre2noj stranici IPAQ-a. Ako je o mogude, mokmo
razmolrite moguinost dostupnosti Vade prevedens verzie upitnka IPAQ | drugima,
ustupajuti ga na mre2ngj stranici IPAQ-a. Detaljnge informacie o prijevodu i kulturoloskoj
prilagodbi mogu se nadi na mre2noj stranici.

Daljnji razvoj upitnika IPAQ
U tijeku su medunarodna suradnja na upitniku IPAQ | Medt dna s

tudija prevalencije
telesne aktivnosti (engl. International Physical Activity Prevalence Study). Za dainje
informadije pogledajte mre2nu stranicu IPAQ.

Vise informacija

Detaljnije informacie o upitniku IPAQ | metodama istraZivanja koristenima u razvoju IPAQ
merila dostupne su na www.ipag ki.se te Zlanku Booth, M.L. (2000). Assessment of Physical
Activily. An Intermnabional Perspective. Research Quarterly for Exercise and Spont, 71 (2):
£114.20. Druge znanstvene publikacie | prezentacie o primjeni IPAQ-2 su sa2eto prikazane
na mrenoj stranici.

Verop IPAG-= KRATKI UPTTNEK O AKTIVNOSTE UNAZAD ¥ DANA, 24 SAMOSTALND ISPUNAVANIE Revidesn u kolovoy 2000

Slika 1 Izgled prve strane IPAQ upitnika kratka verzija
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2. CILJ RADA

Cilj ovog rada je pokazati jednostavnost i vaznost primjene IPAQ upitnika kao
sastavnog dijela fizioterapijske procjene kod procjene tjelesne aktivnosti u populaciji
mlade zivotne dobi na primjeru 4 prvostupnika zdravstvenog usmjerenja koji su

diplomirali unutar godinu dana.

U svrhu dobivanja rezultata istrazivanja koriSten je IPAQ upitnik skracene verzije

te pedometar.
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3. REZULTATI

U istrazivanju je sudjelovalo 4 ispitanika, prvostupnici zdravstvenog usmjerenja
koji su diplomirali u periodu od godinu dana. Od 4 ispitanika 2 je bilo muskog spola, a 2
zenskog spola. Napravljene su dvije skupine po 2 ispitanika. Prva skupina se sastoji od
muskog para gdje jedna osoba ne vjezba, a druga osoba vjezba ili je u treningu. Ista
podjela je napravljena s drugom skupinom, ali promatrano kod Zenskog spola. Kriteriji
istrazivanja su bile mlade osobe iznad 18 godina, koji su prvostupnici zdravstvenog
usmjerenja. Svi sudionici istrazivanja su dali pisanu suglasnost da zele sudjelovati u

istrazivanju.

3.1 PODATCI O ISPITANICIMA

U prvoj skupini se nalaze dvije Zenske osobe. Prva osoba je M.V., 23 godine i
njezino zanimanje je radioloski tehnicar, a u vrijeme provodenja istrazivanja stazirala je
kao radioloski tehnicar. Trenirala je koSarku od 13 do 18 godine, kada je zbog fakulteta i
obaveza vezanih uz studiranje prestala bavljenje sportskim aktivnostima i vjeZbanjem.
Rekreativni sport prakticira jako rijetko. Kao uvjet je postavljen da prva osoba u skupini
ne vjezba. Druga osoba je M.D.Z., 23 godine i njezino zanimanje je takoder radioloski
tehnicar te u vrijeme provodenja testiranja takoder je stazirala kao radioloski tehnicar.
Trenirala je gimnastiku u osnovnoj $koli, od 7. razreda do faksa je trenirala koSarku. 1za
srednje Skole se prestala baviti sportom zbog fakulteta i obveza oko fakulteta. Jos uvijek
se rekreacijski bavi sportom. Kao uvjet je postavljen da druga osoba u skupini mora
vjezbati. Od vjezbanja obavlja 3 puta tjedno kardio trening te svaki dan obavlja Setnju
duZine najmanje 7 kilometara.U drugoj skupini se nalaze dvije muske osobe. Prva osoba
je T.J., 23 godine i njegovo zanimanije je fizioterapeutski tehnicar, a u vrijeme provodenja
istrazivanja zaposlen je kao konobar (u Sanku). Trenirao je nogomet od Skolske dobi do
22. godine kada je zadobio ozljede tetive m. adductora te nakon duzeg oporavka vise se
ne bavi sportom. Kao uvjet je postavljen da prva osoba ne vjezba. Druga osoba je F.T.,
23 godine 1 njegovo zanimanje je fizioterapeutski tehnicar, a u vrijeme provodenja
istrazivanja zaposlen je kao dostavljac pi¢a ugostiteljskim uslugama. Od 6. do 19. godine
je trenirao nogomet, kada se morao odseliti u drugi grad radi studiranja. Jo§ uvijek se

rekreativno bavi sportom. Kao uvjet je postavljen da druga osoba vjezba. F.T. ispunjava
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ovaj uvjet s vjezbanjem 4 puta tjedno street workout. Tu spadaju vjezZbe jacanja misi¢ne

snage svih skupina tijela te kardiopulmonalni trening.

3.2 REZULTATI MJERENJA PEDOMETROM PRIJE
PROVODENJA ISPITIVANJA TJELESNE AKTIVNOSTI IPAQ
UPITNIKOM KRATKA VERZIJA

Uz mjerenje tjelesne aktivnosti pomocu IPAQ upitnika kratke verzije, u ovom radu
je takoder koriSteno direktno mjerenje tjelesne aktivnosti, specificno pedometar koji mjeri
koli¢inu koraka napravljenih u danu. Mjerenje pedometrom provedeno je 7 dana prije
ispunjavanja IPAQ upitnika kratka verzija i 7 dana nakon ispunjavanja IPAQ upitnika
kratka verzija. Ispitanicima nije reCen razlog provodenja mjerenja pedometrom, ve¢ samo

da trebaju mjeriti korake na dnevnoj bazi kroz dva tjedna.

Hipoteza je postavljena da ¢e koliCina napravljenih koraka biti veca nakon
ucinjenog IPAQ testa gdje ¢e skupine biti svjesnije svoje tjelesne (ne)aktivnosti te

povecati koli¢inu napravljenih koraka u tjedan dana.

Tablica 4. Prikaz rezultata mjerenja tjelesne aktivnosti u obliku koraka pomocu koristenja pedometra
prije koristenja IPAQ upitnika — kratka verzija

ZENE MUSKARCI
(Ne vjezba) (Vjezba) (Ne vjezba) (Vjezba)

1.Dan 10694 koraka 18197 koraka 5883 koraka 6323 koraka
2. Dan 5929 koraka 9982 koraka 3095 koraka 527 koraka
3. Dan 4541 koraka 6612 koraka 1664 koraka 7793 koraka
4. Dan 14833 koraka 18808 koraka 1672 koraka 10229 koraka
5. Dan 12336 koraka 10667 koraka 6122 koraka 11282 koraka
6. Dan 11950 koraka 11736 koraka 5839 koraka 10347 koraka
7. Dan 12389 koraka 16427 koraka 2382 koraka 8715 koraka
Ukupno 72 672 koraka 92 429 koraka 26 657 koraka 55 216 koraka
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Prikaz rezultata mjerenja tjelesne aktivnosti pedometrom (Tablica 4) pokazuje da
prva skupina (Zene) imaju veci broj koraka napravljenih u tjedan dana u odnosu na drugu
skupinu (muskarce), takoder na dnevnoj bazi 1 skupina (zene) prelaze preporucenih 10
000 koraka kao optimalnu koli¢inu tjelesne aktivnosti mjerene pedometrom. Razlika
izmedu osoba koje vjezbaju i osoba koje ne vjezbaju su takoder prisutne. U prvoj skupini
osoba koja vjezba je napravila 27% viSe ukupnih koraka u odnosu na osobu koja ne

vjezba, dok u drugoj skupini ta razlika je 107%.

3.3 REZULTATI SAMOPROCJENE TJELESNE AKTIVNOSTI
IPAQ UPITNIKOM- KRATKA VERZIJA

Tablica 5 Prikaz rezultata samoprocjene tjelesne aktivnosti IPAQ upitnikom kratka verzija

ZENE MUSKARCI

M.V. M.D.Z. T.J. F.T.
(Ne vjezba) (Vjezba) (Ne vjezba) (Vjezba)

1. Izrazito
naporna
tjelesna
aktivnost
2.Minute
provedene u
napornoj 0 120 90 150
tjelesnoj
aktivnosti
3.Umjerena
tjelesna 2 4 7 4
aktivnost (dani)
4. Minute
provedene u
umjerenoj 60 150 120 120
tjelesnoj
aktivnosti
5. Hodanje
(dani)

6. Minute
provedene u 120 90 45 120
hodanju
7. Sjedenje
tokom jednog Ne zna 360 120 120
radnog dana

MET
minute/tjedan

3252 6765 7280 11496
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Kao rezultat samoprocjene tjelesne aktivnosti IPAQ upitnik-om kratka verzija, vidi
se da sva 4 ispitanika spadaju u kategoriju visoke tjelesne aktivnosti. Svi ispitanici

ispunjavaju uvjete visoke tjelesne aktivnosti koji su :

e Barem 3 dana intenzivne aktivnosti koja postize minimum od 1500 MET
minuta/tjedan ili
e 7 ili viSe dana kombinacije hodanja umjerene i intenzivne tjelesne

aktivnosti koja postize minimum od 3000 MET minuta/tjedan

Rezultati takoder pokazuju da 1 skupina ispitanika (Zene) imaju vise tjelesne aktivnosti u
umjerenim aktivnostima i hodanju, dok 2 skupina ispitanika(muskarci) imaju vise tjelesne

aktivnost u izrazito napornim tjelesnim aktivnostima.
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3.4 REZULTATI MJERENJA KORAKA PEDOMETROM
NAKON PROVODENJA MJERENJA TJELESNE AKTIVNOSTI
IPAQ UPITNIKOM KRATKA VERZIJA

Tablica 6 Prikaz rezultata mjerenja tjelesne aktivnosti u obliku koraka pomocu koristenja pedometra
nakon koristenja IPAQ upitnika kratka verzija

ZENE MUSKARCI
M.V. M.D.Z. T.J. F.T.

(Ne vjezba) (Vjezba) (Ne vjezba) (Vjezba)
1.Dan 10525 koraka =~ 14605 koraka 6275 koraka 10600 koraka
2. Dan 10113 koraka = 18641 koraka 2302 koraka 9996 koraka
3. Dan 8608 koraka 12415 koraka 6489 koraka 7278 koraka
4. Dan 6110 koraka 15442 koraka 5048 koraka 3683 koraka
5. Dan 13114 koraka = 13556 koraka 5325 koraka 1153 koraka
6. Dan 12214 koraka = 15894 koraka 6809 koraka 14477 koraka
7. Dan 9853 koraka 12922 koraka 6292 koraka 12992 koraka

Ukupno 70 537koraka | 103 475 koraka | 38 540 koraka | 60 179 koraka
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Rezultat mjerenja pedometrom nakon provedenog IPAQ upitnika kratka verzija
pokazuje povecanje tjelesne aktivnosti kod 3 od 4 ispitanika. U prvoj skupini osoba koja
ne vjezba (M.V.) je napravila 3% manje koraka u odnosu na rezultat prije ispunjavanja
IPAQ upitnika kratka verzija. Osoba koja viezba (M.D.Z) je napravila 12% vise koraka
u odnosu na rezultat prije ispunjavanja IPAQ upitnika. U drugoj skupini se moze vidjeti
porast na oba ispitanika. Osoba koja ne vjezba (T.J.) je napravio 44.5% vise koraka u
odnosu na rezultat prije ispunjavanja IPAQ upitnika kratka verzija. Osoba koja vjezba je

napravila 9% vise koraka u odnosu na rezultat prije ispunjavanja IPAQ upitnika.

4. RASPRAVA

Mijerenje tjelesne aktivnosti pomocu direktnog mjerenja pedometrom i samim
ispunjavanjem IPAQ upitnika je pokazalo da procjena tjelesne aktivnosti moze povecati
svijest, a samim time i koli¢inu tjelesne aktivnosti koju mladi ljudi imaju. Kao alat u
fizioterapijskoj procjeni, oba naina mjerenja tjelesne aktivnosti mogu pomoc¢i u
podizanju razine tjelesne aktivnosti ljudi kod kojih se provodi fizioterapijska procjena te
daju vazne rezultate potrebne za planiranje edukacije o promjeni Zivotnih navika te

planiranju programa tjelesne aktivnosti za svakog pojedinog pacijenta.

Zbog male koli¢ine ispitanika, rezultati naSeg istrazivanja Se ne mogu primijeniti
na cijelu populaciju prvostupnika zdravstvenih usmjerenja, ali rezultati pokazuju da su
mladi ljudi, prvostupnici zdravstvenog usmjerenja koji su sudjelovali u ovom istrazivanju
visoko tjelesno aktivni. Stoga hipoteza kako ¢e rezultati IPAQ testa potaknuti ispitanike
na vecu koli¢inu tjelesne aktivnosti nije mogla biti testirana. Medutim, ipak 3 od 4
ispitanika su tijekom trajanja istrazivanja ucinili veéu koli¢inu ukupnih koraka na tjednoj
razini te se pokazalo da bi direktno mjerenje tjelesne aktivnosti pomoc¢u pedometra moglo
imati utjecaja na svijest o koli¢ini aerobne tjelesne aktivnosti te utjecati na promjenu..
Kod osoba koje vjezbaju, podigao se broj ukupnih koraka za 10%, dok je kod osobe koja
ne vjezba Cak podigao za 40%. 1. skupina ispitanika (Zene) je imala ve¢i broj napravljenih
koraka u usporedbi s 2. skupinom (muskarci) zbog samog posla koji su ispitanici imali u
vrijeme provodenja istrazivanja. Kao stazistice radioloske tehnologije, 1. skupina nije
imala posao s visokim intenzitetom tjelesne aktivnosti, ve¢ je to ve¢inom hodanje te
aktivnosti srednjeg intenziteta, dok druga skupina je imala posao s ve¢om koli¢inom

visokog intenziteta tjelesne aktivnosti, kao Sto je konobar (u Sanku) i dostavlja¢ pica

20



ugostiteljskim uslugama i rezultati pokazuju manju koli¢inu hodanja, ali ve¢u koli¢inu
srednje i visoko intenzivne tjelesne aktivnosti. Kombinacijom zdravstvenog usmjerenja i
poslova koje su ispitanici radili u periodu mjerenja tjelesne aktivnosti, moze se zakljugiti
kako bi posao i znanje o prednostima tjelesne aktivnosti mogli imati utjecaj na koli¢inu
tjelesne aktivnosti kod studenata u zdravstvenim usmjerenjima, zaSto je potrebno

istrazivanje na ve¢em broju ispitanika.

Diana Kgokong i suradnici su proveli istrazivanje na temu tjelesne aktivnosti kod
studenata fizioterapije. Ispitana je skupina od 296 studenata na podrucju 3 fakulteta
Western Cape-a. Studija je provedena u Juznoj Africi, gdje se studij fizioterapije polaze
4 godine. Proveden je demografski upitnik da bi se ustanovile karakteristike studenata,
IPAQ upitnik kratka verzija radi procjene tjelesne aktivnosti kod studenata. Demografski
upitnik je pokazao da je vecina ispitanika su bile Zene (83%), zZive van kampusa(58%) te
ne rade van studiranja (73%).41 student je bio student prve godine, 61 studenta druge
godine, 112 studenta trece godine i 82 studenta Cetvrte godine. Prosjek godina studenata
je 22 godine. U rezultatima je pokazano da je sveukupni prosjek tjelesne aktivnosti
studenata fizioterapije bila niska tjelesna aktivnost. 111 studenata je imalo visoku razinu
tjelesne aktivnosti (37.5%), 124 studenta je imalo srednju razinu tjelesne aktivnosti
(41.9%) i 61 student je imao nisku razinu tjelesne aktivnosti (20.6%). Rezultat nije

pokazao znacajnu razliku izmedu godine studija na kojoj su studenti bili.

Zakljucak ovog istrazivanja je da je koli¢ina tjelesne aktivnosti u studenata
fizioterapije mala. To su povezali s ¢injenicom da su studenti okupirani studiranjem te
malo vremena posvecuju tjelesnoj aktivnosti. Takoder se moze povezati Cinjenica da
vecina studenata u ovom studiju nema vanjski posao uz studiranje i nije proveden direktan

nacin mjerenja tjelesne aktivnosti, ve¢ samo upitnik za samoprocjenu tjelesne aktivnosti.
[13]

Danijel Juraki€ i suradnici su proveli istraZivanje na temu razine 1 korelata tjelesne
aktivnosti u razli¢itim domenama kod studenata. U istrazivanju je sudjelovalo 1163

studenta od kojih su 725 studenata zene, a 438 studenata muskarci. Provedeno je na
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podrucju svih fakulteta u gradu Zagrebu. Cilj rada je bio saznati koli¢inu tjelesne
aktivnosti kod studenata te prona¢i povezanost tjelesne aktivnosti s mjestom stanovanja,
osobnog zdravlja i zivotnih navika. Prosjek godina ispitanika je 21 godina. Metode
mjerenja tjelesne aktivnosti je bila IPAQ upitnik duga verzija te dodatna pitanja o dobi,
spolu, godini studija, mjestom stanovanja, osobnom zdravlju i zivotnim navikama koje
su studenti imali. Rezultati su pokazali da je koli¢ina tjelesne aktivnosti kod zena u
prosjeku bila 45 MET sati u tjednu, a kod muskaraca 49 MET sati u tjednu. Razli¢iti
obrasci tjelesne aktivnosti su primijeceni kod istrazivanja. Najveéa potros$nja energije je
primije¢ena kod muskaraca za slobodno vrijeme, dok je kod zena primije¢ena najveca
potroSnja energije za vrijeme transporta. Muskarci su takoder bili aktivniji u domeni
slobodnog vremena, dok su zene imale vecu aktivnost u domeni kucéanstva. Nikakve
ostale razlike nisu pronadene izmedu spolova u mjerenju tjelesne aktivnosti. 25.1% Zena
I 24.6% muskaraca nije zadovoljilo kriterije tjelesne aktivnosti IPAQ upitnika. 37.9%
zena 1 37% muskaraca su zadovoljili kriterije za umjerenu tjelesnu aktivnost. Pronadena
je 1 korelacija tjelesne aktivnosti s budzetom studenata. Za svakih 100 € manje, tjelesna
aktivnost se povecala za 24%. Manjak tjelesne aktivnost se povezuje sa studentima koji
su na manjoj godini studija, Zenskog spola, iz manjih mjesta, koji su pusaci i koji imaju
losije opcenito zdravlje. Usporedivanjem drugih studija, tjelesna aktivnost studenata u
usporedbi s odraslim ljudima je bila veca u slobodnom vremenu i transportu, dok tjelesna
aktivnost odraslih je bila ve¢a u ukupnoj mjeri, primarno zbog vece tjelesne aktivnosti u
poslu. Pokazano je da u usporedbi s djecom i adolescentima, znanje o prednostima
tjelesne aktivnosti i sama edukacija ima ucinka na razinu tjelesne aktivnosti, Sto takoder
objasnjava vecu razinu tjelesne aktivnosti kod studenata u usporedbi s opéenitom mladom
populacijom. Pregledom ostalih studija na slicnu temu je ustanovljeno da Hrvatski
studenti imaju vecu razinu tjelesne aktivnosti od Kolumbije, Turske i Sjedinjenih
Americ¢kih Drzava. Prevalencija tjelesne aktivnosti u slobodnom vremenu je veca u
muskaraca u svim dobnim skupinama, dok je tjelesna aktivnost u domacinstvu vecéa kod
zena u svim dobnim skupinama. lako je prevalencija tjelesne neaktivnosti manja nego u
vecini drugih zemalja, gotovo 30% nisko aktivnih studenata ukazuje na problem tjelesne
aktivnosti kod studenata. Ovo sugerira na potrebu za razvijanjem strategija za povecanje

tjelesne aktivnosti ciljanje za studente. [14]
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Usporedivanjem drugih radova koji procjenjuju tjelesnu aktivnosti kod mladih ljudi
zdravstvenog usmjerenja pokazuje razliku izmedu rezultata. Vecina radova se slaze da je
nedovoljna koli¢ina tjelesne aktivnosti kod mladih ljudi te da se treba povecati svijest o
tjelesnoj aktivnosti i povecati koli¢ina tjelesne aktivnosti kod mladih ljudi. Ali je uoc¢ena
kulturoloska razlika gdje kultura i okolina imaju ulogu u samoj primjeni tjelesne
aktivnosti. Drzave gdje je veci postotak studenata s poslom tijekom studiranja i ve¢om
edukacijom pokazuje vecu koli¢inu tjelesne aktivnosti kod mladih ljudi u usporedbi sa

zemljama gdje studenti nemaju posao uz studiranje te gdje je populacija manje educirana.

Upravo zbog ovih rezultata provedenih na populaciji studenata iz Hrvatske govori
o vaznoj ulozi fizioterapeuta u promociji vaznosti tjelesne aktivnosti prema preporukama
Svjetske zdravstvene organizacije. Koristenje objektivnih i subjektivnih mjera tjelesne
aktivnosti u fizioterapijskoj procjeni moglo bi biti temelj za uvodenje promjena u

ponasanje i podizanje svijesti o vaznosti svakodnevne tjelesne aktivnosti.

5. ZAKLJUCAK

Narativnim pregledom literature i nakon provedenog istrazivanja prikazana je
vaznost koriStenja pedometra i IPAQ upitnika u fizioterapijskoj procjeni tjelesne
aktivnosti. Zbog njegove pristupacénosti i prakti¢nosti, u istrazivanju testovi su se pokazali
kao odli¢an nacin za mjerenje tjelesne aktivnosti.. Na temelju rezultata se moze vidjeti da
mlade osobe zdravstvenih studija prakticiraju tjelesnu aktivnost na visokoj razini. lako
zbog malog broja ispitanika u istrazivanju se ne moze donositi zaklju¢ak na S$iroj
populaciji, ovaj rad je pokazao korisnost i jednostavnost koristenja IPAQ upitnika i
pedometra u procjeni tjelesne aktivnosti. Takoder je pokazana vaznost pracenja tjelesne
aktivnosti u obliku direktnih mjerenja i subjektivnih metoda kao $to su upitnici za
samoprocjenu za podizanje svijesti o koli¢ini tjelesne aktivnosti koju mladi ljudi
prakticiraju u svakodnevnom zivotu i podizanje razine tjelesne aktivnosti u svakodnevici
radi postizanja visoke tjelesne aktivnosti koja je vazna radi prevencije nastanka kroni¢nih

bolesti..
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8. PRILOZI
Slika 1 IPAQ upitnik kratka verzija

MEDUNARODNI UPITNIK O TJELESNOJ AKTIVNOSTI
(Kolovoz 2002)

KRATKI FORMAT ZA SAMOSTALNO ISPUNJAVANJE
AKTIVNOSTI UNAZAD 7 DANA

ZA PRIMJENU KOD MLADIH | SREDOVJECNIH ODRASLIH (15-69 godina)

Medunarodne upitnike o tjelesnoj aklivnost (engl The International Physical Activity
Questiomnaires, IPAQ) sadinjava &1 od 4 upitnika. Dostupne su duga (pojedinaing pltanja iz
5 podrulja aktivnosti) i kratka (sa2eta pitanja 4 podrutja) verzija za nacin primjene putem
tedefona ili za samestalno spungavanje. Sviha upitnika je da prule vobiZajena miedila koja se
mogu koristiti za dobivanie medunarodno usporedivih podataka o elesng) akiimosti vezanoj
uz zdravie.

Nastanak upitnika IPAQ

Razvoj medunarcdnog mjerila 2a tjelesnu aklivnost 2apodao je u Zenevi 1986, g. i bio je
praden opseZnim isplivaniem pouzdanosti i valjancsti provedenim thekom 2000. g. u 12
zemaka (na 14 mjesta). Zawrdni rezullali pokazuju da te mjere imaju prihvatijiva mjerna
Svojstva za primjenu u raznirm okruZenjima | na raziiiim jezicima, te da su prikladne za
nacionaine studije prevalencie sudielovanja populadie u ljelesnoj aktivnosti.

Primjena upitnika IPAQ
Primjena IPAQ mjerila polide se u swhu pratenja i istraZivanja. Preporuluje se ne mijenjati
poredak ¥ natin postaviiania pitanja jer 10 uljece na psihometriska svojstva myerila.

Prijevod s engleskog i kulturoloska prilagodba

Prievod § engleskog jezika se preporuluée kako bi se olakSala primena IPAQ-a Sirom
svijela. Informacije o dostupnosti IPACQHa na razliZitim jezicima mogu s& dobiti na stranici
www ipag ki se. U sludaju kada se 2ell napraviti novi prijevod, preporulujemo koristenje
progisanih nadina prijevoda dostupnin na mre2ngj stranici IPAQ-a Ako j@ to mogude, mokmo
razmolrite moguinost dostupnosti Vade prevedeanse verzie upitnka IPAQ § drugima.
ustupajuti ga na mre2noj stranici IPAQ-a. Detaljnge informacie o prijevodu i kulluroloskoj
prilagodbi mogu se nadi na mre2noj stranici.

Daljnji razvoyj upitniks IPAQ

U tijeku su medunarodna suradnja na upitniku IPAQ | Medunarodna studija prevalencije
tjelesne aktivnosti (engl. International Physical Activity Prevalence Study). Za dainje
informadije pogledajte mre2nu stranicyu IPAQ.

Vise informacija

Detaljnije informacie o upitniku IPAQ | metodama istraZivanja koriStenima u razvoju IPAQ
myerila dostupne Su na www.ipaq ki.se te Zlanku Booth, M.L. (2000). Assessment of Physical
Activily: An International Perspective. Research Quarterly for Exercise and Sport, 71 (2):
£114.20. Druge znanstvene publikacye | prezentacie o primjeni IPAQ-a su sa2eto prikazane
na mre2noj stranici.

Verops IPAG- KRATKI UPTNEK O AKTIVNOSTE UNAZAD ¥ DANA. 24 SAMOSTALND ISPUNAVANIE Revicdiesn u kolovouy 2000



MEDUNARODNI UPITNIK O TJELESNOJ AKTIVNOSTI

Ovim upitnikom se ispituju vrste tjelesnih aktivnosti koje se provode kao dio
svakodnevnog Zivota. Kroz niz pitanja ¢ete odgovarati o koli¢ini wemena koje ste
utrodili u provodenju odredenog tipa tjelesne aktivnosti unazad 7 dana. Molimo
odgovorite na svako pitanje &ak i u slutaju da se ne smatrate osobom koja je tjelesno
aktivna. Molimo Vas da se prisjetite svih aktivnosti koje provodite na poslu, u kuéi i oko
kuce, u vrtu, na putu s jednog mjesta na drugo i tijekom slobodnog vremena za
rekreaciju, viezbanje i sport.

Prisjetite se svih izrazito napornih | umjerenih aktivnosti koje ste provodili u zadnjih
7 dana. Izrazito napornim tjelesnim aktivnostima se smatraju aktivnosti koje uzrokuju
te3ki tielesni napor i tijekom kojih disete puno brze od uobitajenog. Prisjetite se samo
aktivnosti koje ste provodili bez prekida tijekom najmanje 10 minuta.

1. Tijekom zadnjih 7 dana, koliko ste dana obavijali izrazito naporne tjelesne
aktivnosti kao to su na primjer dizanje tedkih predmeta, kopanje, aerobik ili
brza voznja bicikia?

dana u tjednu

Nisam obavljao izrazito napome
tielesne aktivnosti =% Pprijedite na pitanje 3.

2. U danima kada ste obavljali izrazito naporne tjelesne aktivnosti, koliko ste ih
vremena uobitajeno provodili?
sati u danu
minuta u danu

D Ne znam/Nisam siguran

Prisjetite se svih umjerenih tjelesnih aktivnosti koje ste provodili u zadnjih 7 dana.
Umjerenim aktivnostima se smatraju aktivnosti koje uzrokuju umjereni tjelesni napor i
tijekom kojih diSete nesto brze od uobitajenoq. Prisjetite se samo aktivnosti koje ste
provodili bez prekida tijekom najmanje 10 minuta.

3. Tijekom zadnjih 7 dana, koliko ste dana obavijali umjerene tjelesne aktivnosti
poput na primjer no3enja lakog tereta, redovite voZnje bicikia ili igranje tenisa?
Molimo, nemojte ukljuéiti hodanje.

dana u tjednu

D Nisam obavijao umjerenu tjelesnu
aktivnost == Prijedite na pitanje 5.
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4. U danima kada ste se bavili umjerenim tjelesnim aktivnostima, koliko ste ih
vremena uobiéajeno provodili?

sati u danu
minuta u danu

D Ne znam/Nisam siguran

Razmislite o wvemenu koje ste proveli hodajuéi tijekom zadnjih 7 dana. To ukljutuje
hodanje na poslu | kod kuée, hodanje radi putovanja s jednog mjesta na drugo i bilo
koje drugo hodanje koje ste obavljali iskljutivo u svrhu rekreacije, sporta, vjezbanja ili
provodenija slobodnog vremena.

5. Tijekom zadnjih 7 dana, koliko ste dana hodali u trajanju od najmanje 10
minuta bez prekida?

dana u tjednu

[] Nisam toliko dugo hodac e Prijedite na pitanje 7.

6. U danima kada ste toliko dugo hodali, koliko ste vremena uobiajeno proveli
hodajuéi?
sati u danu
minuta u danu

I:] Ne znam/Nisam siguran

Posljednje pitanje odnosi se na vrijeme koje ste proveli u sjede¢em poloZaju tijekom
zadnjih 7 dana. To ukljuuje vrijeme provedeno na poslu, kod kuce, tijekom uenja i
tijekom slobodnog vremena. Ovim dijelom upitnika je obuhvaéeno na primjer vrijeme
provedeno u sjedetem poloZaju za stolom, pri posjetu prijateljima te vrijeme provedeno
u sjedecem ili leze¢em poloZaju za vrijeme Citanja ili gledanja televizije.

7. Unazad 7 dana, koliko ste vremena uobitajeno provodili sjedeéi tijekom
jednog radnog dana?

sati u danu
minuta u danu

D Ne znam/Nisam siguran

Ovo je kraj upitnika, hvala na sudjelovanju.
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