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SAZETAK

Tjelesna aktivnost je iznimno bitan faktor o¢uvanja opceg zdravlja i adekvatnih funkcionalnih
sposobnosti svih osoba, a osobito osoba srednje i starije dobi. Cilj ovog rada bio je utvrditi
benefite bavljenja tjelovjezbom kod osoba srednje i starije dobi te postoje li neki rizici kod
osoba koje se aktivno bave tjelesnim vjeZbanjem u navedenim dobnim skupinama. Takoder
temeljem podataka iz prethodnih istrazivanja analizirale su se razlike u spolu, socio-
demografskim pokazateljima, percepciji osobnog zadovoljstva i funkcionalnim sposobnostima
(sposobnosti samozbrinjavanja i odrZzavanja domacinstva) izmedu sredovje¢nih i starijih osoba
koje se redovito bave rekreativnim tjelesnim aktivnostima i onih koji to ne ¢ine. Ukljuceni u
rekreativne tjelesne aktivnosti su ¢eS¢e 0sobe Zenskog spola i viSeg obrazovnog statusa, dok
istrazivanja nisu pokazala razlike u ekonomskom statusu ispitanika, buduéi da veliki broj
preporucenih 1 uobicajenih tjelesnih aktivnosti za osobe srednje i1 starije dobi ne zahtjeva
posebnu opremu ili druga sredstva koja bi iziskivala dodatne troSkove. Ukljuéeni u rekreativne
tjelesne aktivnosti izrazavaju vece zadovoljstvo zivotom i1 prema vlastitom iskazu imaju bolje
funkcionalne sposobnosti. Uzevsi u obzir navedene pokazatelje moze se istaknuti da ovaj rad
potvrduje vaznost tjclovjezbe za osobe srednje i starije dobi iako ukazuje i na potencijalne rizike
koji mogu proizlaziti iz znacajki samih osoba koje se bave rekreativnim aktivnostima ili biti
objektivna posljedica procesa starenja i njegovog utjecaja na opce zdravstveno stanje i
potencijalne komorbiditete kao i na meteo i druge uvjete prilikom provedbe rekreativnih

tjelesnih aktivnosti.

Kljucne rijeci: funkcionalna sposobnost, srednja dob, starija dob, tjelesne aktivnosti



ABSTRACT

The importance of physical activity in the middle-aged and elderly

Physical activity is an extremely important factor in preserving general health and adequate
functional abilities of all people, especially middle-aged and elderly people. The aim of this
work was to determine the benefits of exercise in middle-aged and elderly people and whether
there are any risks in people who actively engage in physical exercise in the mentioned age
groups. Also based on data from previous research, differences in gender, sociodemographic
indicators, perception of personal satisfaction and functional abilities (self-care and household
maintenance) were analyzed between middle-aged and elderly people who regularly engage in
recreational physical activities and those who do not. People involved in recreational physical
activities are more often female and of a higher educational status, while researches have not
shown differences in the economic status of respondents, since a large number of recommended
and common physical activities for middle-aged and elderly people do not require special
equipment or other resources that would require additional costs. Involved in recreational
physical activities, they express greater satisfaction with life and, according to their own
statements, have better functional abilities. Taking into account the above indicators, it can be
pointed out that this paper confirms the importance of exercise for middle-aged and older
people, although it also points to potential risks that may arise from the characteristics of the
people themselves who engage in recreational activities or be an objective consequence of the
aging process and its impact on general health condition and potential comorbidities, as well as

the weather and other conditions when performing recreational physical activities.

Keywords: functional ability, middle age, old age, physical activities



1. UVOD | PROBLEM

Ovaj diplomski rad se fokusira na tjelesnu aktivnost osoba srednje i starije zivotne dobi.
Tjelesna aktivnost igra kljuénu ulogu u odrzavanju zdravlja i kvalitete zivota osoba srednje i
starije zivotne dobi. Starenjem, tijelo prolazi kroz niz fizioloskih promjena koje mogu utjecati
na funkcionalne sposobnosti i opée zdravlje. Opée je poznato da redovita tjelesna aktivnost
moze znacajno ublaziti nezeljene promjene i pruziti brojne zdravstvene prednosti. Prije svega,
tjelesna aktivnost pomaze u prevenciji kroni¢nih bolesti kao $to su kardiovaskularne bolesti,
dijabetes, osteoporoza i mnoge druge $to su potvrdila i znanstvena istrazivanja analizirana u
radu. Takoder, tjelesna aktivnost doprinosi odrzavanju miSi¢ne mase i snage, §to je kljucno za
svakodnevan zivot te smanjenje drugih rizika, na primjer smanjenje rizika od padova.

Osim navedenih prednosti, tjelesna aktivnost ima i znacajan pozitivan utjecaj na mentalno
zdravlje s$to je takoder potvrdeno s nekoliko znanstvenih studija te je istaknuto da su pozitivni
ucinci tjelovjeZbe na mentalno zdravlje nedostatno istrazeni 1 podcijenjeni u odnosu na
etablirane farmakoloSske metode lije¢enja antidepresivima. Redovita tjelesna aktivnost moze
smanjiti simptome depresije i anksioznosti, poboljsati raspoloZenje i opée mentalno zdravlje.
Tjelesna aktivnost osoba srednje i starije dobi, koja se provodi grupno, sadrzava jo$ jedan
iznimno aktualan i vaZan aspekt zivota. Naime, bavljenje aktivnostima koje ukljucuju socijalnu
interakciju mogu povecava osjecaj pripadnosti i smanjuje osjecaj usamljenosti Svojstven
osobito starijim dobnim skupinama.

U istrazivanjima je istaknuto da uvodenje tjelesne aktivnosti u svakodnevni Zivot treba biti
jednostavno i prilagodeno individualnim sposobnostima i preferencijama te zdravstvenom
stanju osobe. Preporucene aktivnosti za osobe srednje i starije zivotne dobi poput hodanja,
plivanja, voznje bicikla, vrtlarenje i vjezbi snage mogu biti korisne i ugodne.

Sve u svemu, tjelesna aktivnost je klju¢na za odrZavanje zdravlja i dobrobiti u srednjoj 1 starijoj
zivotnoj dobi te se preporucuje kao sastavni dio svakodnevnog Zivota. Da bi se izbjegli
potencijalni rizici koji mogu nastupiti uslijed ne adekvatnog odabira vrste, intenziteta ili trajanja
tjelesne aktivnosti u srednjoj 1 starijoj Zivotnoj dobi potrebno je pridrzavati preporuka te se
konzultirati s lije¢nikom.

Uzimaju¢i u obzir da znanstvena istraZivanja predvidaju daljnje produljenje ocekivane Zivotne
dobi, §to za sobom donosi promisljanja o kvaliteti zivota u starijoj dobi i zahtijeva brigu i
promociju zdravih zivotnih stilova koji neizostavno ukljucuju i adekvatnu razinu tjelesne

aktivnosti ovisno o zdravstvenom stanju i dobi osobe, potrebno je s osobitom pozornoscu



odabrati vrstu, intenzitet i trajanje tjelesne aktivnosti. Sto je tjelesna aktivnost? Opcenito
govoredi tjelesnom aktivno$éu se smatra pokretanje tijela uz pomo¢ misi¢a koje rezultira
potrosnjom energije. U praksi to ukljucuje tjelovjezbu, bavljenje sportom, kao i druge tjelesne
aktivnosti koje su sastavni dio svakodnevnog Zivota, rada i slobodnog vremena. Tjelovjezba je
potkategorija tjelesne aktivnosti koja je planirana, prilagodena osobi koja se njome bavi,
strukturirana, adekvatno osmisljena te se Cesto sastoji od repetitivnih pokreta kojima se nastoji
posti¢i neki Zeljeni cilj. Najces¢i ciljevi su odrzavanje ili postizanje fizicke spremnosti,
redukcija tjelesne mase ili estetske aspiracije u pogledu postizanja tonusa odredene skupine
misica radi boljeg vizualnog identiteta osobe.

Tjelesne funkcije osobe opéenito govoreci obuhvacaju sposobnost obavljanja uobicajenih
tjelesnih aktivnosti, razinu tjelesne spremnosti i odraz su opc¢eg zdravstvenog stanja osobe.
Imajuéi na umu navedeno, jasna je vaznost adekvatne tjelesne aktivnosti kod osoba srednje i
starije Zivotne dobi radi postizanja i oCuvanja tjelesnih funkcija, podizanja opce kvalitete zivota
i odrzavanja optimalne razine opc¢eg zdravstvenog stanja te prevencije bolesti koje mogu nastati
uslijed nedostatne tjelesne aktivnosti.

Istrazivacki problem rada je utjecaj tjelovjeZbe na opce zdravstveno stanje i druge socijalne
aspekte Zivota osoba srednje 1 starije zivotne dobi. U odredenoj mjeri na pregledan nacin
analizira i replicira dosadasnja istrazivanja te ih promatra kroz vrijeme i razliCite ispitivane
skupine. Sintezom nastoji do¢i do opéih zakljuCaka radi sveobuhvatnog pristupa ovoj
kompleksnoj temi. Navedeno ¢e doprinijeti dubljem razumijevanju teme te donekle
relativizirati postulate postavljene u prethodnim (starijim) znanstvenim i medicinskim
preporukama u pogledu intenziteta i trajanja tjelesne aktivnosti da bi se postigli pozitivni u¢inci.
Rad takoder doprinosi boljem poznavanju teme i primjeni pozitivnih primjera u praksi kroz
promjenu zivotnih navika i opem podizanju svijesti drustva o vaznosti dostatne tjelesne
aktivnosti za fizicko i mentalno zdravlje te ukupni osje¢aj bolje kvalitete zivota kroz veéi
stupanj integracije u drustvo i dugotrajnog zadrZzavanja samostalnosti o0soba. Uslijed
sjedilackog nacina zivota, znacajno produljene Zivotne dobi i negativnog utjecaja prevelikog
unosa kalorija u odnosu na prosje¢nu energetsku potros$nju, vazno je osvijestiti da se odredena
zdravstvena stanja mogu prevenirati i ublaziti jednostavnim pridrzavanjem osnovnih pravila
zdravog Zivota. Redovita tjelesna aktivnost svakako predstavlja znacajan aspekt ocCuvanja

zdravlja i samostalnosti duboko u starost za suvremenog covjeka.



1.1 Struktura rada

Rad se sastoji od pet poglavlja. U prvom poglavlju ,,Uvod i problem* su pojasnjeni osnovni
pojmovi koji se koriste u radu te je iznijet osnovni problem. Takoder opisana je struktura rada.
U drugom poglavlju ,,Cilj rada“ opisan je glavni cilj rada. U treCem poglavlju ,,Metode rada“
opisane su koriStene metode prilikom izrade rada. U Cetvrtom poglavlju ,,Pregled spoznaja“ su
analizirana znanstvena istrazivanja provedena na temu vaznosti tjelesne aktivnosti osoba
srednje i starije dobi te su sintetizirani rezultati obuhvacenih znanstvenih istrazivanja uz
raspravu o specificnim aspektima teme rada. U petom poglavlju ,,Zaklju¢ak® donesen je

zakljucak te su analizirani rezultati rada.



2. CILJ RADA

U suvremenom drustvu se velika pozornost pridaje zdravim zivotnim navikama i ocuvanju
samostalnosti 1 fizicke mobilnosti i zdravlja kroz cijeli Zivotni vijek. Starije osobe, koje zive
znacajno duze nego $to je to bilo prije stotinu godina uslijed poboljsanja opéih Zivotnih,
zdravstvenih 1 radnih uvjeta u sve ve¢em broju se aktivnije rekreativnho bave tjelesnim
aktivnostima. Osobe srednje Zivotne dobi, uslijed sjedilackog nacdina Zivota i rada takoder
uvidaju nuznost adekvatne tjelovjezbe radi oCuvanja opceg zdravlja i prevencije drugih

zdravstvenih stanja koja proizlaze iz nacina Zivota.

Stoga je glavni cilj rada bio je utvrditi benefite bavljenja tjelovjezbom kod osoba srednje 1
starije dobi uz pomo¢ analize rezultata prethodno provedenih znanstvenih i stru¢nih radova,
klini¢kih studija i znanstvenih ¢lanaka objavljenih u stru¢noj literaturi. Osobito su analizirani
aspekti utjecaja bavljenja tjelesnom aktivnoS¢u na ocuvanje fizickog zdravlja 1 pokretljivosti,

ocuvanju mentalnog zdravlja te utjecaj bavljenja tjelesnom aktivnos¢u na kvalitetu zivota.



3. METODE

Podaci u radu su prikazani tekstualno te su dodatno pojasnjena pomoc¢u promisljanja i analize
drugih znanstvenih i stru¢nih radova, klini¢kih studija i analiza provedenih na ovu temu te su
preuzeti iz sekundarnih izvora. Koristeni podaci su medusobno povezani i doprinose boljem
razumijevanju teme. Teorijski opisani pojmovi i zakljucci koji iz njih proizlaze nastoje
potkrijepiti drugim, najéesce statistickim podacima. Koristene slike su zoran primjer aktivnosti
koja se nastoji opisati.

U radu je stavljen naglasak na benefite koji se postizu redovitom tjelovjeZzbom osoba srednje i
starije Zivotne dobi, ali su ukratko navedeni 1 neki od potencijalnih rizika.

Tema otvara mnoga pitanja. Odgovori na njih su vise ili manje argumentirani 1 u tom smislu
prihvaceni kao relevantniji. Takoder, za potrebe izrade ovog rada nije provodeno samostalno
istrazivanje vec se isto oslanja na dostupne podatke i spoznaje iz drugih znanstvenih i stru¢nih
radova dostupnih u vrijeme nastanka rada.

Dakle, za potrebe izrade rada, provedena je analiza na temelju sekundarnih izvora, dostupnih u
znanstvenim bazama radova te na internetu. Izvori se sastoje od Clanaka u znanstvenim i
stru¢nim ¢asopisima, zavr$nih, diplomskih i struénih radova. Slike su preuzete s interneta. U

radu su koristene metode analize, deskripcije, komparacije 1 sinteze.



4. PREGLED SPOZNAJA

Za potrebe izrade diplomskog rada provedena je analiza prethodnih spoznaja nastalih na temelju
dosadasnjih znanstvenih istrazivanja, klini¢kih studija i teorijskih radova koja obraduju temu
utjecaja tjelesne aktivnosti na osobe srednje i starije Zivotne dobi. Mnogobrojna dosadasnja
istraZivanja istiCu znacajne prednosti bavljenja tjelesnom aktivnoséu kod osoba srednje i starije
dobi. Vecina istraZivanja se bavi osobama starije dobi. Ipak, uzimajué¢i u obzir zakljucke
znanstvenih istraZivanja koja obuhvacaju obje dobne skupine proizlazi da su nalazi i op¢i
zakljucci u istrazivanjima za osobe starije Zivotne dobi u sustini primjenjivi 1 na osobe srednje
zivotne dobi koje adekvatnom tjelesnom aktivnoS¢u preveniraju nastanak odredenih bolesti 1
zdravstvenih stanja te stvaraju zdrave Zivotne navike. Iako istrazivanja prevalentno isticu
benefite bavljenja tjelovjeZbom ipak treba ukazati i na odredene rizike koji Se moraju uzeti u
obzir prilikom bavljenja tjelesnom aktivnos¢u, a osobito tjelovjezbom u srednjoj i starijoj
zivotnoj dobi. Benefiti bavljenja tjelesnom aktivnos¢u Su mnogobrojni i odnose se na
prevenciju bolesti (osobito kardiovaskularnih), opce fizicko zdravlje i pokretljivost, o¢uvanje
misi¢ne mase i gusto¢e kostiju, mentalno zdravlje ali i na neke druge prednosti poput bolje
kvalitete zivota 1 socijalne ukljucenosti §to je osobito znacajno za osobe starije zivotne dobi.
Rizici su ozljede, kardiovaskularni problemi, padovi, dehidracija i prekomjerni napor Koji
dolazi uslijed neprilagodenog trajanja, intenziteta ili vrste tjelesne aktivnosti odnosno
tjelovjezbe.

lako nema znanstvenog konsenzusa oko egzaktnog trajanja ili intenziteta tjelesne aktivnosti
struénjaci iz razli¢itih podrucja (medicine, kineziologije, psihologije, sociologije iz cijih
radova, obradenih u nastavku se nastoje istaknuti spoznaje) nedvojbeno preporucuju tjelesnu
aktivnost osobama srednje i starije zivotne dobi zbog toga Sto tjelesna aktivnost utjece na
zdravstvenu dobrobit svih tjelesnih sustava organa, a 0sobito na miSice, koStani i krvozilni
sustav. Osobito je vazno istaknuti dugoro¢ne pozitivne ucinke tjelovjezbe. Naime, adekvatnom
tjelovjezbom u srednjoj Zivotnoj dobi preveniraju se 1/ ili ublazuju u€inci starenja organizma u
starijoj zivotnoj dobi. Odredene vrste tjelesne aktivnosti (osobito tjelesna aktivnost s umjerenim
optereéenjem) utjeCu na razvoj i veéu gustocu kostiju koja se s prirodnim procesom smanjuje,
osobito kod Zena. Veéa koStana masa prevenira lomove koji nerijetko dovode i do drugih
komplikacija i negativnog utjecaja na kvalitetu Zivota kod osoba starije zivotne dobi. Takoder,
kroz pregled pozeljnih aktivnosti razvidno je da se nije potrebno baviti nekim specifiénim

sportom, ve¢ je dovoljno pronaci aktivnost u skladu s preferencijama, dostupnim resursima i
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raspolozivom vremenu, $to uvelike pojednostavljuje bavljenje tjelesnom aktivnoséu bez obzira
na dob i ekonomski status.

Tjelovjezba pozitivno utjee i na psihi¢ko stanje osoba srednje i starije zivotne dobi jer se
tijekom vjezbanja proizvodi endorfin, neurotransmiter kojeg luci Zlijezda hipotalamus. Ovaj
hormon utje¢e na subjektivni osjecaj sreCe, zadovoljstva i spokoja. Samim redovitim
vjezbanjem subjektivno se utjece na pozitivnu sliku o sebi i osjecaju postignuca. Takoder,
tielovjezba pomaze kod poremecéaja spavanja. Redovitom tjelovjezbom se potpomaze
odrzavanje odgovarajuce tjelesne tezine 1 socijalno opceprihvacenog pozeljnog stereotipa
vizualnog identiteta osobe. Tjelesnom aktivno$c¢u se sagorijevaju kalorije koje prekomjernim
unosom Visoko-procesuirane hrane suvremeni ¢ovjek redovito unosi. Tjelovjezba dovodi do
energetske ravnoteze izmedu unesenih i1 potroSenih kalorija §to dugorocno stvara optimalne

preduvjete za oCuvanje zdrave tjelesne tezine.

4.1. Benefiti bavljenja tjelesnom aktivnoscu

Mnoga znanstvena istrazivanja utvrduju razlicite aspekte pozitivnih uc¢inaka tjelesne aktivnosti
1 tjelovjezbe na fizicko 1 mentalno zdravlje. Pojedina analiziraju 1 druge socioekonomske
aspekte koji se odnose na ocuvanje funkcionalnosti koja za posljedicu ima ve¢u samostalnost i
bolju kvalitetu Zivota. Druga analiziraju ekonomski status i razinu obrazovanja osoba koje se
redovito bave tjelesnom aktivnoS¢u u odnosu na one koji se ne pridrzavaju opcéeprihvacenih
preporuka. Tako Orsini, N., Bellocco, R., Bottai, M., Pagano, M., & Wolk, A. (2007). u svom
istrazivanju provedenom medu sredovje¢nim i starijim Zenama dolaze do zakljucka da razina
vjerojatnosti dugotrajnijeg dnevnog bavljenja tjelesnom aktivno$¢u opada s dobi, indeksom
tjelesne mase, razinom izobrazbe, puSenjem, konzumacijom alkohola i odrastanjem u urbanim

sredinama.

Takoder se analizira aspekt ukljuc¢enosti osoba srednje i starije Zivotne dobi u drustvo, §to je
posebno izrazeno kod bavljenja grupnim, organiziranim aktivnostima s posebno prilagodenim
programima. Prema Globalnom akcijskom planu Svjetske zdravstvene organizacije (WHO,
2018-2030) tjelesna aktivnost je preventivni faktor za nezarazne bolesti kao S$to su
kardiovaskularne bolesti, sréani udar, mozdani udar, dijabetes i neke vrste malignih bolesti.

Naravno, da bi se ti benefiti adekvatno oc€itovali, tjelesna aktivnost mora biti prilagodena u vrsti,



trajanju 1 intenzitetu osobe te individualizirana s obzirom na njeno op¢e zdravstveno stanje i

funkcionalnost.

U svom radu Warburton, D. E., & Bredin, S. S. (2017) takoder isticu mnoge benefite bavljenja
tjelesnom aktivnos¢u. Analizom niza istrazivanja dosli su do zakljucaka da postoje nepobitni
dokazi da redovita tjelesna aktivnost smanjuje rizik preuranjene smrtnosti i predstavlja
ucinkovitu primarnu i sekundarnu strategiju prevencije najmanje 25 kroni¢nih medicinskih
stanja. Dovoljna motivacija i razlog za bavljenje tjelesnom aktivno$¢u se moze pronaci
uzimajuci u obzir samo ovaj aspekt ucinaka tjelesne aktivnosti na ljudsko zdravlje. Analizom
obuhvacene klini¢ke studije su dokazale znacajne pozitivne ucinke tjelesne aktivnosti na
zdravlje. Prema istrazivanju, koje donekle propituje prethodno opceprihvacene standarde
preporucenog trajanja tjelesne aktivnosti, pozitivni u¢inci se mogu postici ¢ak i ako je tjelesna
aktivnost niza od 150 minuta tjedno, kako je u trenutaénim medunarodnim preporukama.
Istrazivanje implicira da nije jasno utvrden donji prag pozeljne tjelesne aktivnosti pri kojoj se
postizu zdravstveni benefiti jer smatraju da preporuka od 150 minuta umjerene do jake tjelesne
aktivnosti tjedno nije utemeljena na dokazima te da iskljucuju benefite bavljenja tjelesnom
aktivno$¢u u kracem trajanju. Smatraju da isklju¢ivo navodenje trajanja preporucene tjedne
fizicke aktivnosti i njenog intenziteta moze dovesti u zabludu, jer i osobe koje se bave drugim
oblicima tjelesne aktivnosti niskog ili umjerenog intenziteta u kra¢em trajanju takoder
nedvojbeno postizu zdravstvene benefite. Zbog toga preporucuju da klinicke studije izbjegavaju
egzaktno odredivanje donje granice pozeljnog trajanja i intenziteta tjelovjezbe i prezentiranje
tih granica kao egzaktnih ¢injenica, osobito uzimajuci u obzir jedinstvene znacajke svake osobe
1 nuznost sveobuhvatnog pristupa prilikom utvrdivanja adekvatnog trajanja, intenziteta i vrste

tjelesne aktivnosti koja za cilj ima poboljSanje opéeg zdravstvenog stanja i prevenciju bolesti.

Opcenito, za osobe srednje i starije zivotne dobi preporucene aktivnosti ukljuc¢uju hodanje,
tréanje, plivanje, biciklizam, vrtlarenje i vjeZbe snage. Kao §to je prethodno istaknuto, iznimno
je vazno je da aktivnosti budu prilagodene individualnim sposobnostima i zdravstvenom stanju
svake osobe. Prije zapocinjanja nove vrste tjelesne aktivnosti ili povecanja njenog intenziteta

i/ili trajanja, za osobe srednje i starije Zivotne dobi preporucuju se konzultacije s lije¢nikom.

Najcesce preporucene tjelesne aktivnosti za osobe srednje i starije zivotne dobi su oblici

vjezbanja koji su sigurni i u¢inkoviti za odrzavanje zdravlja i kondicije, iz nekoliko razloga:



1. Hodanje: Jedna od najjednostavnijih i najpristupacnijih aktivnosti. Moze se
prilagoditi razli¢itim razinama kondicije i moZe se obavljati gotovo bilo gdje. Ne
zahtijeva dodatna financijska sredstva ili opremu te je dostupno svim dobnim i
socioekonomskim skupinama. Boravak u prirodi odnosno na otvorenom takoder ima
pozitivne uc¢inke na mentalno zdravlje i socijalnu ukljucenost osoba srednje i starije
zivotne dobi jer stvara prostor za interakciju s drugim sudionicima istih ili sli¢nih

aktivnosti. Takoder ima pozitivne u¢inke na regulaciju tjelesne mase.

Slika 1 Hodanje

Slika preuzeta sa stranice https://sapro.hr/brzim-hodom-do-vitkosti-i-zdravlja

2. Nordijsko hodanje uz pomo¢ Stapova, za postizanje veceg intenziteta. Ovo hodanje
je aktivnost koja angazira cijelo tijelo. Utjece pozitivno na kardiovaskularni sustav
1 poboljSava drzanje tijela te sagorijeva viSe kalorija od obicnog hodanja Sto
doprinosi efikasnijem gubitku tjelesne mase. Nordijsko hodanje je iznimno
popularno u Republici Hrvatskoj i svijetu te se u organizaciji Hrvatskog saveza
nordijskog hodanja organiziraju mnoge manifestacije i natjecanja te edukacije od
strane certificiranih instruktora i educiranih sportskih djelatnika. Posebna vaznost se

pridaje sigurnosti 1 prilagodbi aktivnosti za razli¢ite dobne skupine.


https://sapro.hr/brzim-hodom-do-vitkosti-i-zdravlja

Slika 2 Nordijsko hodanje

Slika preuzeta sa stranice https://nordijsko-hodanje.com/

3. Plivanje ili aktivnosti u vodi: Plivanje je idealna aktivnost za one koji boluju od
artritisa jer nema negativnog utjecaja na zglobove, kao primjerice trcanje. Takoder
je blagotvorno i za druga stanja povezana s problemima zglobova i mekih tkiva jer
voda smanjuje opterecenje na zglobove dok pruza otpor za jacanje misi¢a. Zbog
navedenog ne dolazi do daljnjeg oStecenja zglobova, Sto je osobito vazno za osobe
srednje i starije zivotne dobi koje se uslijed prethodnih ozljeda i / ili gubitka kostane
i miSicne mase uslijed starenja mogu ozlijediti prilikom bavljenja drugim
aktivnostima. Takoder, kod osoba s povetanom tjelesnom masom (Sto je u
suvremenim drustvima uslijed sjedilackog nacina zivota Cest problem kod osoba
srednje 1 starije zivotne dobi) voda smanjuje optereéenje na zglobove i olakSava
pokret te doprinosi ugodi prilikom vjezbanja te omogucava duze trajanje tjelesne
aktivnosti bez pretjeranog zamora. Plivanje aktivira sve miSi¢ne skupine i
poboljsava i misi¢ni i kardiovaskularni status. Trosi puno kalorija i izgraduje

misiénu masu uslijed djelovanja sile otpora u vodi. U opisanim uvjetima srce i plu¢a
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rade ve¢im intenzitetom kako bi pumpali dovoljno kisika, ¢ime se poboljsava
kardiovaskularno zdravlje.

Na kraju, ali ne manje vazno, plivanje je aktivnost koja poboljsava raspolozenje.

Slika 3 Plivanje ili aktivnosti u vodi

Slika preuzeta sa stranice https://www.ljepotaizdravlje.hr/najbolji-sportovi-za-zene-
iznad-50/

Bicikliranje na sobnom biciklu je odli¢an nacin za poboljsanje kardiovaskularnog
zdravlja 1 jaanje miSi¢a nogu. Takoder pozitivno utjece na pokretljivost zglobova.
Bicikliranje na sobnom biciklu je posebno pogodno za starije osobe jer sa sobom ne
nosi rizike sudjelovanja u prometu svojstveno za bicikliranje na otvorenom.
Takoder, zbog kontrole pokreta i znacajno smanjene mogucénosti padova ovaj nacin
bicikliranja predstavlja vrlo pogodan oblik tjelesne aktivnosti za osobe srednje i
starije zivotne dobi, 0sobito ako su imale neke prethodne ozljede. Intenzitet i trajanje
programa se lako podeSava te se na vecini suvremenih sobnih bicikala moze pratiti

potrosnja kalorija, predena kilometraza i broj otkucaja srca §to su vazni pokazatelji
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koji mogu ukazati korisniku da samostalno prilagodi tjelesnu aktivnost. Takoder,
prednost ovog nacina bicikliranja je da se moze obavljati u svim vremenskim
uvjetima. Uvjetno re¢eno, nedostatci su Sto zahtijeva odredena financijska ulaganja

1 dostatan prostor za smjestaj sobnog bicikla.

Slika 4 Bicikliranje na sobnom biciklu

Slika preuzeta sa stranice https://www.fitness.com.hr/sport/outdoor-sportovi/5-

najboljih-aktivnosti-za-starije.aspx

5. Bicikliranje na otvorenom: Kao i kod tr¢anja, boravak na otvorenom ima pozitivne
ucinke na mentalno zdravlje 1 socijalnu ukljuc¢enost osoba srednje i starije zivotne dobi
jer stvara prostor za interakciju s drugim sudionicima istih ili sli¢nih aktivnosti kao i
sudjelovanje u popratnim sadrzajima prije i poslije bicikliranja. Prilikom bicikliranja na
otvorenom, uz prilagodavanje trajanja aktivnosti i njenog intenziteta, potrebno je voditi
racuna o dostatnoj hidrataciji, osobito u toplijem dijelu godine, koristiti zastitnu opremu,

kacigu, reflektiraju¢e elemente oznacavanja i Stitnike te postivati prometna pravila.
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Slika 5 Bicikliranje na otvorenom

Slika preuzeta sa stranice https://podravski.hr/grad-donosi-vaznu-odluku-za-osobe-

starije-zivotne-dobi-od-nove-godine-veliki-popusti-na-bazene-utakmice-predstave/

6. E- bicikliranje je bicikliranje uz pomoc¢ elektricnog bicikla opremljenog elektri¢énim
motorom i baterijom koja olakSava okretanje pedala. Za starije osobe, pogotovo one
koje imaju iskustvo i naviku voznje klasi¢énim biciklom, ovo je revolucionarna
tehnologija koja znacajno olaksava voznju i omogucéava odrzavanje aktivnog na¢ina
Zivota jer povecava samostalnost, smanjuje umor i opterecenje, olakSava okretanje
pedala. Osim navedenog, budu¢i da se radi o prili¢no novoj i skupoj tehnologiji,
socio ekonomski status osobe moZze utjecati na dostupnost elektri¢nog bicikla.
Svakako zahtjeva specificne vjestine povezane s ovom vrstom prometnog sredstva
koje moze razviti zna¢ajne brzine. Naime, njegova upotreba je puno primjerenija
izvan gradova, na cestama i putevima niskog intenziteta prometa gdje je sloboda
pokreta 1 sigurnost prometa ve¢a. Mnogi biciklisti¢ki klubovi organiziraju vozZnje te

ih prilagodavaju iskustvu i dobnim skupinama sudionika.

Slika 6 E bicikliranje
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Slika preuzeta sa stranice

https://www.xplorerlife.hr/blog/ e biciklizam za starije ocuvanje zdravlja i slobode/

7. Vrtlarenje: Aktivnost koja kombinira fizic¢ki rad s uzivanjem u prirodi. Moze pomo¢i
u odrzavanju opce fleksibilnosti i snage. Pretpostavlja posjedovanje vrta te zahtijeva
nesto specijalizirane opreme. U velikim gradovima ( na primjer Zagreb) gdje je
stanovniStvo smjesteno u velikim stambenim zgradama postoje projekti dodjele
gradskih vrtova radi iskoriStavanja neobradenih povrsSina u vlasnistvu gradova. Ovi
projekti dodjele malenih vrtnih parcela uz simboli¢nu naknadu mogu imati iznimno
pozitivne ucinke na tjelesnu aktivnost osoba srednje i starije zivotne dobi. Slika
prikazuje korisnike projekta gradskih vrtova Grada Zagreba koji se dodjeljuju
korisnicima putem javnog natjeCaja. Za navedeno potrebno je sklopiti poseban
ugovor sa svakim korisnikom. Ugovor se pod odredenim uvjetima moze i obnoviti.
Vrtovi su veli¢ine do 50 m? te imaju zajednicke dijelove koji olak$avaju koriStenje
vrta te ujedno omogucavaju medusobno druzenje korisnika vrtova S§to je osobito
vazno za osobe starije dobi jer odlazak u vrt, osim aspekta tjelesne aktivnosti za njih
predstavlja i priliku za druzenje. Tako su u svakom vrtu uredeni adekvatni pristupni
putovi jednostavna spremista alata i gnojiva, komposteri koji doprinose koli¢ini
recikliranog bio otpada, klupe za sjedenje s vrtnim sjenicama i nadstreSnicama,
kante za odlaganje otpada i nerijetko voda). Povrsine svih Gradskih vrtova su
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ogradene, a zajednicki dijelovi se mogu osim navedenih Koristiti i za svrhu edukacija
i radionica.

Slika 7 Vrtlarenje

Slika preuzeta sa stranice https://www.vecernji.hr/zagreb/parcele-se-brzo-razgrabe-jer-

su-odlicna-olaksica-za-budzet-a-i-vrtlarenje-je-super-1103357

8. Jogai pilates: Ove aktivnosti pomazu u poboljSanju fleksibilnosti, ravnoteze i snage
te mogu biti prilagodene razli¢itim razinama sposobnosti. Uz vodene naplatne
programe u organizaciji sportskih klubova i centara, u nekim opéinama i gradovima
dostupni su i besplatni programi za osobe starije zivotne dobi. Programi su besplatni
na korisnike istih jer su sufinancirani sredstvima opc¢ina i gradova 0dnosno
sredstvima iz fondova Europske Unije. Slika prikazuje aktivnosti u sklopu Projekta
Gerontoloskog centra TreSnjevka u Zagrebu koji je 2006. medu prvima inicirao
programe za starije koji su bili besplatni za korisnike. Vjezbanjem Joge u
svakodnevnom Zivotu po prilagodenom programu starije osobe su pozitivno utjecale
na svoje fizicko i mentalno stanje te je navedeni program predstavljao i oblik

integracije starijth osoba u druStvo te smanjio njihovu drusStvenu izoliranost.
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Takoder i1 pilates, kao sustav vjezbi koji se fokusira na jacanje miSica trupa,
stabilizaciju zdjelice 1 poboljSanje fleksibilnosti znacajno doprinosi boljem opéem
zdravstvenom stanju osoba srednje i starije zivotne dobi uz minimalnu moguénost
ozljeda. Pomaze u reduciranju bolova kraljeznice, poboljsava posturu tijela i
povecéava osjecaj ravnoteze te zbog istezanja doprinosi fleksibilnosti i pokretljivosti

tijela $to je iznimno vazno za osobe srednje i starije zivotne dobi.

Slika 8 Joga za starije osobe

Slika preuzeta sa stranice: https://www.yoga-in-daily-life.hr/aktualno/401-obljetnica-

10-godina-programa-za-starije-osobe

9. Ples: Je izvrsna i zabavna aktivnost koja s obzirom na vrstu i intenzitet se moze
prilagoditi svima te ne zahtijeva stroga pravila ili posebnu opremu. Utjee na
poboljsanje kardiovaskularnog zdravlja, koordinacije i ravnoteze. Sve se ¢eSce ples
koristi kao terapija. Ples kao fizicka i psiho terapija se nekoliko desetljeca
primjenjuje za razli¢ite skupine osoba. Zbog svoje izrazite prilagodljivosti

individualnim pokretima 1 ogranienjima svake osobe te moZe biti niskog,
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umjerenog i jaceg intenziteta. Ovi modificirani oblici plesa, daju mnoge prednosti.
Takoder, ples je dostupan svima i moze se izvoditi skoro na svakom mjestu. On na
zabavan nacin povecava pokretljivost, ukupnu misiénu masu, izdrzljivost,
kardiovaskularne funkcije te ima mnoge benefite na mentalno zdravlje, oslobada od

depresije i tjeskobe te pomaze kod oporavka uslijed neuroloskih ostecenja.

Slika 9 Ples

Slika preuzeta sa stranice: https://krenizdravo.dnevnik.hr/wp-

content/uploads/2018/07/Terapija-plesom-i-pokretom.jpg?x60603

10. Vjezbe snage: Koristenje laganih utega ili elasticnih traka moze pomodéi u
odrzavanju miSi¢ne mase i snage, Sto je klju¢no za svakodnevne aktivnosti. Ove
vjezbe su jednostavne za izvodenje i za njih postoje nebrojeni primjeri na internet
platformama. Mogu se lako izvoditi u zatvorenim i otvorenim prostorima i
zahtijevaju malo slobodnog prostora. Umjesto profesionalnih rekvizita mogu se
koristiti priru¢ni predmeti iz svakodnevnog Zivota, na primjer boca vode od pola
litre umjesto utega. Kuéni namjestaj, na primjer stolica takoder moze posluziti za
ovu vrstu vjezbi. Kada se zapocne s vjezbama snage U srednjoj i starijoj dobi
posebnu pozornost treba dati pravilnom izvodenju vjezbi. Na pocetku treba vjezbati
manjim amplitudama. Kada se usvoji pokret te se subjektivno odredi prihvatljivo
optere¢enje moze se podizati broj ponavljanja ili broj serija. Vazno je istaknuti da je
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pojava boli znak da se tjelesna aktivnost ne izvodi kako treba. Zbog toga se
preporucuje vjezbanje pod stru¢nim nadzorom ili u paru dok se ne nauci pravilno
vjezbati. Kod vjezbi snage potrebno je odrzati kontinuitet da bi se osjetili dugoro¢ni

benefiti te biti realistian u pogledu vlastitih sposobnosti i mogucnosti.

Slika 10 Vjezbe snage

Slika preuzeta sa stranice https://www.fitness.com.hr/sport/outdoor-sportovi/5-

najboljih-aktivnosti-za-starije.aspx

Iz navedenog pregleda nekih od tjelesnih aktivnosti koje se preporucuju osobama srednje i
starije zivotne dobi razvidno je da su raznovrsne i1 da se s njima moZe baviti svaka osoba koja
nema ozbiljna zdravstvena stanja te da uz neke iznimke ne zahtijevaju znacajan utroSak
sredstava, vremena ili posebne vjestine i znanja. Takoder, uz navedene fizicke pozitivne ucinke,
moze se zakljuciti da bavljenje tjelesnom aktivnoS¢u otpusta hormone koji pozitivno utje¢u na

mentalno zdravlje i1 raspoloZenje.

Brown D. W., Brown D. R., Heath G. W., i suradnici (2004) su na uzorku od 175,850 odraslih
osoba istrazivali odnos ucestalosti, trajanja i intenziteta tjelesne aktivnosti i kvalitete zivota

povezane sa zdravljem. Rezultati su pokazali da je prevalencija od 14 ili vise dana bolovanja
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(fizickih ili mentalnih) tijekom prethodnih 30 dana bila 28,4% (0,50) medu fizicki neaktivnim
odraslim osobama, 16,7% (0,27) medu onima s nedovoljnom razinom tjelesne aktivnosti i
14,7% (0,22) medu odraslim osobama koje su zadovoljile preporucene razine tjelesne
aktivnosti. Zaklju¢no, nedostatna tjelesna aktivnost je prema istrazivanju bila povezana s ve¢om
vjerojatno$¢u bolovanja. Za osobe koje su dostigle preporucene razine tjelesne aktivnosti
postojala je manja vjerojatnost bolovanja u odnosu s neaktivnim osobama ili s osobama koje su
bile nedostatno aktivne odnosno ispod preporucenih razina aktivnosti. Sudjelovanje u
umjerenim ili intenzivnim tjelesnim aktivnostima i sudjelovanje u kratkim, dvadesetominutnim
ili produljenim devedesetominutnim aktivnostima je rezultiralo losijom kvalitetom zivota
povezanom sa zdravljem. Budu¢i da je ovaj zanimljiv aspekt nedostatno istrazen preporucili su
daljnje istraZzivanje korelacije izmedu tjelesne aktivnosti i1 kvalitete Zivota povezane sa
zdravljem kao i drugih zdravstveno relevantnih ishoda tjelesne aktivnosti i njenog trajanja, vrste

i intenziteta.

Paterson, D. H., & Warburton, D. E. (2010). u svom istrazivanju isticu meduodnos izmedu
tjelesne aktivnosti i funkcionalne neovisnosti i ishoda kognitivnih funkcija kod starijih odraslih
osoba. I njihovo istrazivanje podupire preporuke za bavljenje tjelesnom aktivnos¢u. Zakljucci
koje su donijeli su rezultat analize odnosa izmedu tjelesne aktivnosti i ishoda morbiditeta i
mortaliteta. Istrazivanje je pokazalo podatke da tjelesna aktivnost (iznad osnovne uobiéajene
dnevne aktivnosti potrebne za uobicajene Zivotne aktivnosti) umjerenog do umjereno jakog
intenziteta aerobne aktivnosti (na primjer hodanje 4 do 6 km/h) s ukupnim tjednim trajanjem
od 150 do 180 minuta (3 sata pri umjerenom tempu ili 2,5 sata pri zustrijem tempu) ili druge
slicne vrste aerobnih aktivnosti prilikom kojih je trajanje jedne serije vece od 10 minuta
rezultira >30% smanjenjem rizika od morbiditeta i mortaliteta te gubitka neovisnosti te daljnji
nastavak tjelesnom aktivnoscu rezultira boljom tjelesnom spremnosc¢u te dodatnim smanjenjem

rizika.

Dodatno, studije o programima aerobne tjelovjezbe za osobe srednje i starije dobi u navedenim
intenzitetima i preporucenoj koli¢ini uéinkovito preveniraju funkcionalna ogranicenja i
potencijalno odgadaju ograni¢enja u mobilnosti u starijoj dobi. Vjezbanje u kratkim intervalima
koje dopunjuje aerobne vjezbe, ukljucujuéi dva puta tjedno vjezbe snage za glavne misi¢ne
skupine stvaraju dodatnu korist jer suzbijaju gubitak miSi¢ne mase koji se povezuje sa starenjem
te odrzavaju potrebnu snagu potrebnu za samostalno obavljanje svakodnevnih aktivnosti i
preveniraju nezeljene padove. Navedeno istraZivanje je zoran primjer konkretnih i izravnih
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pozitivnih ucinaka tjelesne aktivnosti na fizicko zdravlje i funkcionalnost te posljedi¢no veéu
samostalnost i bolju kvalitetu zivota koja utjece i na mentalno zdravlje. Ove studije ucinaka
vjezbanja u kratkim intervalima su sugerirale da navedena tjelovjezba stvara preduvjete u vidu
poboljsane kondicije koja se dugorono moze iskoristiti za opée povecanje tjelesne aktivnosti.
U zaklju¢cima istrazivanja se navodi primjerenost zapocinjanja redovite tjelesne aktivnosti za
aktivne osobe starije zivotne dobi kako bi odrzale svoju aktivnost i razinu tjelesne kondicije te

na taj nac¢in odgodili funkcionalne gubitke.

Provedena su istrazivanja i o uéincima izostanka tjelesne aktivnosti. Tako Langhammer, B.,
Bergland, A., & Rydwik, E. (2018) navode da je neaktivnost povezana s promjenama u sastavu
tijela koje rezultiraju povecanim postotkom masnih tkiva i popratnim padom nemasne tjelesne
mase. MiSi¢na atrofija se Cesto smatra glavnim obiljezjem starenja uslijed izostanka tjelesne
aktivnosti. Stanje svojstveno veéini starijih osoba je sarkopenija. Sarkopenija se definira kao
stanje niske miSicne mase u kombinaciji s malom miSiénom snagom i / ili fizickom
sposobnos$¢u. Navedeno potvrduje i istrazivanje Cruz-Jentoft, A. J., Baeyens, J. P., Bauer, J.
M., Boirie, Y., Cederholm, T., Landi, F., Martin, F. C., Michel, J. P., Rolland, Y., Schneider,
S. M., Topinkova, E., Vandewoude, M., Zamboni, M., & European Working Group on
Sarcopenia in Older People (2010) provedeno za potrebe Europske Radne skupine za
sarkopeniju kod starijih osoba (European Working Group on Sarcopenia in Older People
(EWGSOP)) radi razvoja prakti¢ne klinicke definicije i konsenzusa oko dijagnosti¢kih kriterija
za sarkopeniju koja nastaje kao posljedica starenja. EWGSOP je u svoj rad ukljucio eminentne
struénjake iz podrucja gerijatrije iz renomiranih europskih organizacija (European Geriatric
Medicine Society, the European Society for Clinical Nutrition and Metabolism, the
International Association of Gerontology and Geriatrics—European Region and the
International Association of Nutrition and Aging) koje su zajednicki prihvatile nalaze radne
skupine. Za dijagnosticiranje sarkopenije EWGSOP preporu¢a kumulativno postojanje niske
misi¢ne mase i niske misi¢ne funkcije (snage ili Sposobnosti). Definiranje sarkopenije je vazno
radi sveobuhvatnog pristupa njenoj prevenciji i u¢inkovitom lije¢enju, u ¢ijem sredistu se nalazi

adekvatna koli¢ina tjelesne aktivnosti prilagodena svakoj osobi.

U svom istrazivanju Chodzko-Zajko, W. J., Proctor, D. N., Fiatarone Singh, M. A., Minson, C.
T.,Nigg, C. R,, Salem, G. J., & Skinner, J. S. (2009) isti¢u da niti jedna razina tjelesne aktivnosti
ne zaustavlja bioloSki proces starenja. Ipak, postoje jasni pokazatelji da redovita tjelesna
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aktivnost moze umanjiti fizioloske ucinke pretezno sjedilackog nacina zivota i produljiti
o¢ekivanu aktivnu Zivotnu dob ograni¢avanjem razvoja i progresije kroni¢nih bolesti i stanja
koja nastaju uslijed starenja. Sve se vise isti¢u jasni dokazi za znacajne psiholoske i kognitivne
benefite koji nastaju uslijed sudjelovanja u redovitim tjelesnim aktivnostima kod osoba srednje
i starije zivotne dobi. Isticu da bi bilo idealno kada bi osobe srednje i starije zivotne dobi U SVoju

tjelesnu aktivnost ukljucile acrobne vjezbe, vjezbe snage i vjezbe fleksibilnosti.

| druga znanstvena istrazivanja su takoder potvrdila pozitivne u¢inke tjelovjezbe na mentalno
zdravlje i odgodu nastanka demencije. Istrazivanje provedeno od Schuch F. B., Vancampfort
D., Richards J., Rosenbaum S., Ward P. B., Stubbs B. (2016) povezuje bavljenje tjelesnom
aktivnoS¢u s poboljSanjem mentalnog zdravlja. Njihova analiza utvrdila je znacajne
antidepresivne ucinke tjelovjeZzbe na razliita stanja depresije. Studija je takoder ukljucuje
komparativnu analizu uc¢inaka tjelovjezbe u odnosu na etablirane nacine lijeCenja
farmakoloSkim antidepresivima. Zaklju¢no, istraZzivanje navodi da je ucinak tjelovjezbe
znacajno podcijenjen s obzirom na pozitivne uéinke na mentalno zdravlje. Ukazuju da
ucinkoviti napori za op¢e poboljSanje zdravlja 1 njihov utjecaj na promjenu zivotnih navika
osoba srednje i starije Zivotne dobi trebaju imati interdisciplinarni pristup te da osim tjelovjezbe
trebaju ukljucivati adekvatne programe za prestanak puSenja, Smanjenja vremena koje osobe
provode u sjedilackom naéinu zivota, upravljanje stresom i umjerenost u konzumiranju

alkohola.

Livingston G., Sommerlad A., Orgeta V., i suradnici (2017) u svom istrazivanju ukazuju na
korelaciju tjelovjezbe i odgode i1 usporavanja simptoma demencije te posljedi¢no poboljsanje
kvalitete zivota i dobrobiti. Poduzimanje preventivnih mjera protiv nastanka demencije ¢e
prema navedenom istrazivanju znacajno poboljsati uvjete Zivota za osobe koje pate od
demencije i njihove obitelji i na taj nacin ¢e transformirati buducénost drustva koje ¢e imati sve

stariju populaciju s razli¢itim stupnjem i postotkom dementnih osoba.

Tjelesna aktivnost zbog svog blagotvornog djelovanja na o¢uvanje miSi¢ne mase, poboljSanje
ravnoteze i pokretljivosti predstavlja preventivni faktor i kod padova. EI-Khoury, F., Cassou,
B., Charles, M. A., & Dargent-Molina, P. (2013) su analizirali rezultate 17 istrazivanja koja su
ukljucivala 4305 sudionika. Razvrstali su ih u Cetiri kategorije padova. Padovi koji su rezultirali
bilo kakvom ozljedom, padovi koji su zahtijevali medicinsku njegu, padovi koji su uzrokovali

ozbiljne ozljede i padovi koji su rezultirali prijelomima. Istrazivanje je pokazalo da je redovita
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tjelesna aktivnost imala znacajnu ulogu u smanjenju broja padova svih kategorija. Programi
tjelovjezbe kreirani za prevenciju padova kod starijih osoba takoder su ublazavali posljedice
pada, osobito ozljede, ako je je do njega ipak doslo. Pokazalo se da su takvi programi znacajno

smanjili broj padova koji su zahtijevali medicinsku njegu.

Tjelesna aktivnost se u znanstvenim istraZivanjima povezuje i s boljom kvalitetom Zivota. Sto
je kvaliteta Zivota? Ne postoji jedinstvena definicija. Naime, Kvaliteta Zivota nije egzaktni
pojam te se moze sastojati od veceg ili manjeg broja subjektivnih i objektivnih elemenata.
Prema Felce D, Perry J. (1995), kvaliteta zivota sastoji od nekoliko aspekata: fizicko
blagostanje, materijalno blagostanje, socijalno blagostanje, emocionalno blagostanje te razvoj
I aktivnost. Istrazivanja analiziraju u¢inke tjelesne aktivnosti u odnosu na dobne skupine ali i u
odnosu na spol. Ucinkovitost tjelesne aktivnosti S obzirom na pobolj$anje i/ili odrzavanje
kvalitete Zivota kod osoba Zenskog spola koje pripadaju skupini srednje zivotne dobi analizirana

je i potvrdena u nekoliko studija.

Owens, J. F., Matthews, K. A., Wing, R. R., & Kuller, L. H. (1990) u svom radu isti¢u da je na
temelju subjektivno prijavljene tjelesne aktivnosti i kardiovaskularnih faktora rizika veza
izmedu njih bila naglaSena. Uzorak ispitanika je uklju¢ivao 541 Zenu u pre-menopauzi
ukljuenu u istrazivanje za potrebe studije promjene faktora rizika uslijed promjena statusa
hormona. Tjelesna aktivnost je bila procijenjena uz pomo¢ upitnika (Paffenbarger Activity
Questionnaire). Zene su razvrstane prema koli¢ini tjedne potrosnje energije u skupine od 0-500,
501-999, 1000-1999 i 2000 kcal ili vise. Rezultati su pokazali da aktivnije Zene imaju nizi tlak
i manji broj otkucaja srca, nizu razinu kolesterola i triglicerida i visi HDL kolesterol. Inzulin
nataste i razine inzulina/glukoze takoder su bile nize medu aktivnijim Zenama. Zene koje su
prijavile aktivnost od 1000 kcal/tjedno imale su visi kolesterol lipo proteina visoke gustoce te
nizi dijastolicki krvni tlak, indeks tjelesne mase, kozne nabore, inzulin nataSte i omjer
inzulina/glukoze nataste u usporedbi sa Zenama koje su prijavile nize razine tjelesne aktivnosti.
Samo zene koje su prijavile 2000 kcal/tjedno imale su znacajno nizi ukupni kolesterol,
trigliceride i kolesterol lipo proteina niske gustoce te visi HDL2 kolesterol. Dakle, provedena
studija sugerira da je tjelesna aktivnost povezana sa smanjenjem kardiovaskularnog rizika medu
Zzenama srednje dobi te da se korisni ucinci tjelesne aktivnosti vide na razli¢itim razinama za

specifi¢ne elemente rizika.
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Takoder Kati¢, S., Kvesi¢, M., Lukanovi¢, B., & Babi¢, M. (2024) su proveli ispitivanje na
uzorku zena srednje Zivotne dobi Koje su organizirano bavile plesom u jednom plesnom studiju
u Splitu. Za potrebe istrazivanja koriSteni su: op¢i socio-demografski upitnik 1 drugi
specijalizirani upitnici. Zakljucci istrazivanja sugeriraju da aktivno sudjelovanje Zena navedene
dobne skupine u plesnoj rekreativnoj aktivnosti ima pozitivne u¢inke na kvalitetu zivota i Stvara
subjektivni osjecaj boljeg zadovoljstva zivotom. 1z svih prethodno navedenih znanstvenih
istrazivanja, klinickih studija i stru¢nih radova nedvojbeno proizlazi da je bavljenje tjelesnom
aktivno$¢u pozeljno. Usprkos znanstvenim dokazima o mnogim, a osobito zdravstvenim
(tjelesnim i mentalnim) benefitima redovitog bavljenja tjelesnom aktivno$c¢u, nazalost ipak ¢ak
61 % osoba u dobi od 65 godina na vise se ne bavi tjelesnom aktivno$éu u preporuc¢enom
trajanju od minimalno 30 minuta tjelesne aktivnosti umjerenog intenziteta tijekom bar pet dana
u tjednu. U Europi se brojnost starije populacije kontinuirano povecava, kao i o¢ekivana zivotna
dob.

Aktivnije bavljenje tjelesnom aktivno$¢u osoba srednje i starije zivotne dobi moze umanjiti
brojnost nastanka zdravstvenih stanja 1 bolesti te umanjiti negativne u¢inke na zdravlje ¢ime ¢e
se izravno sniziti optereéenje javnog zdravstva, osobito u segmentima lijeenja
kardiovaskularnih bolesti i dijabetesa. U svom istrazivanju Babi¢ (2022) isti¢e da recentna
struéna i znanstvena istrazivanja isti¢u tjelovjezbu kao salutogeni proces. Naime, salutogeni
proces je onaj proces koji generira zdravlje, a tjelovjezba to upravo jeste. Njeni viSestruko
dokazani ucinci na tjelesno i mentalno zdravlje i prevenciju obolijevanja i doprinosi brzem

oporavku kod fizi¢kih, mentalnih i socijalnih i zdravstvenih poteskoca.

4.2 Rizici kod bavljenja tjelesnom aktivno$¢u

lako je tjelesna aktivnost izuzetno korisna, postoje odredeni rizici koje za 0sobe srednje i starije
zivotne dobi treba uzeti u obzir. To su prije svega ozljede koje mogu nastati uslijed nepravilnog
izvodenja vjezbi, neprilagodenog trajanja, vrste ili intenziteta koje neminovno dovodi do

prekomjernog opterecenja, bolnosti i ozljeda misica, zglobova i kostiju.

Za potrebe odredivanja najboljeg naina za povecanje tjelesne aktivnosti kod pojedinaca

srednje i starije zivotne dobi, nuzno je temeljito utvrditi njihove trenutaéne navike uz pomoc
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precizne i pouzdane metode procjene sposobnosti. Neprimjereno provodenje tjelesne aktivnosti
moze uzrokovati kardiovaskularne probleme, osobito kod osoba koje ve¢ imaju odredenja
zdravstvena stanja i bolesti te kod pusaca i drugih rizi¢nih skupina. Prije zapocinjanja novog
programa tjelovjezbe osobe srednje i starije Zivotne dobi, osobito one koje imaju prethodne
ozljede i zdravstvena stanja, trebaju se konzultirati s lije¢nikom. Prilikom provedbe tjelovjezbe
organizmu je potreban veci unos vode nego kod uobicajenih zivotnih aktivnosti. Ukoliko osobe
srednje 1 starije zivotne dobi ne vode rac¢una o ovoj ¢injenici moze do¢i do dehidracije. Vazno
je redovito konzumirati dovoljno tekucine prije, tijekom i nakon tjelesne aktivnosti. Uslijed
bioloSkog procesa starenja gubi se miSi¢na masa, pokretljivost 1 brzina reakcije §to utjee na

ravnotezu.

Prilikom bavljenja aktivnostima koje zahtijevaju ravnotezu kod osoba starije zivotne dobi je
povecan rizik od padova koji mogu rezultirati ozbiljnim tjelesnim ozljedama, prijelomima i
potresima mozga. U svom istrazivanju Gillespie LD, Robertson MC, Gillespie WJ, Sherrington
C, Gates S, Clemson L, Lamb SE. (2012) navode da priblizno 30% osoba preko 65 godina
starosti padne svake godine. Prekomjerni napor, osim ozljeda moze dovesti do iscrpljenosti i

smanjenja imuniteta, $to moze povecati rizik od bolesti.

Novi, neprilagodeni programi vjezbanja, mogu negativno utjecati na opce zdravstveno stanje
posebno ako postoje postojeci zdravstveni problemi na koje mogu izravno utjecati i dovesti do
njihovog pogorsanja. Koli¢ina tjelesne aktivnosti ovisi o trajanju, ucestalosti, intenzitetu i vrsti.
Za optimalne rezultate osobe srednje i starije zivotne dobi se moraju pridrzavati preporucenog
programa tjelovjezbe i pratiti opée smjernice za tjelovjezbu. Kako bi se smanjili ovi rizici,
preporucuje se prije svega konzultirati s lijeCnikom i po potrebi obaviti redovite lije¢nicke
preglede. Intenzitet, trajanje i optereéenje prilikom vjezbanja je potrebno postupno povecavati
u skladu s trenutaénim moguénostima. Vjezbe izvoditi pravilno, polako u smanjenim
amplitudama dok se ne usvoji pravilan pokret. Prije, za vrijeme i nakon tjelovjezbe unositi

dostatne koli¢ine tekucine te koristiti odgovarajucu zaStitnu opremu, obucu i odjecu.

Analizirana istraZivanja su istaknula mnogobrojne pozitivne ulinke tjelesne aktivnosti i
tjelovjeZbe na osobe srednje i starije Zivotne dobi. lako su analizirana istraZivanja nastala u
razdoblju od nekoliko desetljec¢a te su istrazivala razli¢ite aspekte utjecaja tjelesne aktivnosti na

mentalno i fizicko zdravlje, socijalne pokazatelje integracije osoba srednje i starije dobi u
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drustvene aktivnosti te subjektivne osjecaje uklju¢enosti u odnosu na kvalitetu zivota, niti jedno
istrazivanje nije nedvojbeno utvrdilo egzaktne vrste koli¢inu ili intenzitet tjelovjezbe koja je
univerzalno primjenjiva. Naime, adekvatna koli¢ina i vrsta tjelesne aktivnosti i tjelovjezbe
znacajno OVisi 0 subjektivnim ¢imbenicima poput genetika, opéeg zdravstvenog stanja,

ozljeda, dobi spola.

Takoder, prijasnja istrazivanja Su nastojala univerzalno svrstavati osobe po dobi, dok recentnija
istraZivanja provode posebna istraZivanja za muskarce i Zene. Znanstvene spoznaje o postojanju
razlika u procesu starenja za zene i muskarce otvorila su potrebu za specifi¢nim istrazivanjima.
U tom kontekstu u radu su analizirane i studije koje su za uzorak imale oba spola ali i one koje
su pratile u¢inke tjelesne aktivnosti osoba srednje i starije Zivotne dobi istog spola. Starenje je
prirodan bioloski proces koji je poprac¢en postepenim padom funkcionalnih performansi te
posljedi¢no dovodi do znacajnih ogranienja u samostalnosti, kretanju i mogucnosti obavljanja
mnogih aktivnosti. Tjelesna aktivnost i tjelovjezba, kroz analizirane studije, znacajno
usporavaju nastupanje ovih posljedica, iako nedvojbeno niti jedna vrsta, koli¢ina ili intenzitet

tjelesne aktivnosti ¢ak i kod zdravih osoba ne moze zaustaviti proces starenja.

Tijekom Zivota ljudi pobolijevaju te imaju razli¢ita zdravstvena stanja i bolesti. Takoder, dolazi
do ozljeda uslijed nezgoda, nesreca i izvanrednih dogadaja. Studije su dokazale preventivni
ucinak tjelesne aktivnosti na nastanak viSe od dvadeset kroni¢nih bolesti od kojih su naj
istaknutije kardiovaskularne bolesti i rizici povezani s nastankom kardiovaskularnih bolesti
(visok kolesterol, krvni tlak, pretilost), dijabetes i druge. Utvrden je i pozitivan utjecaj tjelesne
aktivnosti na odrzavanje pokretljivosti i1 fleksibilnosti §to umanjuje rizike od padova i ublazava
posljedice padova ako do istih ipak i dode, 0sobito je navedeno znacajno kod padova Cije
lijeCenje zahtjeva medicinsku skrb. Preventivnim ucinkom tjelesne aktivnosti osoba srednje i
starije zivotne dobi ostvaruju se i znacajni pozitivni ekonomski ucinci po drustva jer se

rasterecuje zdravstveni sustav i troSkovi povezani s njim.

Osobito je zanimljiv u€inak tjelesne aktivnosti na mentalno zdravlje, prevenciju i lijeCenje
mentalnih bolesti. Prilikom tjelesne aktivnosti oslobadaju se hormoni koji pozitivno utjecu na
raspolozenje. Takoder, aktivnosti koje su najistaknutije u pogledu utjecaja na mentalno zdravlje

su one koje uz sam ucinak tjelovjeZzbe imaju dodatne pozitivne faktore kao Sto je boravak na
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otvorenom i u prirodi ( bicikliranje, hodanje, nordijsko hodanje, vrtlarenje, plivanje) te one koje
se obavljaju u grupi jer utjecu i na druge aspekte zivota poput socijalne ukljucenosti u drustvo
i interakcije s drugim osobama sli¢nih interesa i zivotnog stila. Mnoge od njih imaju
specijalizirane organizirane programe za osobe srednje i starije Zivotne dobi Koji su nerijetko
sufinancirani od lokalnih zajednica jer su njihovi benefiti eklatantan primjer alternativnih
metoda prevencije i lijeCenja bolesti povezanih sa starenjem te programa integracije starijih

osoba u drustvo te promocije zdravih Zivotnih stilova.

Takoder, kod u¢inaka tjelovjezbe na mentalno zdravlje istaknuto je da su znacajno podcijenjeni
ucinci bavljenja tjelovjeZbom na mentalno zdravlje u odnosu na etablirane farmakoloske
metode lijeCenja te da se nedovoljno u praksi primjenjuje ovaj pristup lijeGenju. Ipak, noviji
pristupi pomalo mijenjaju navedenu praksu te je kako je navedeno u radu ples koristen kao

oblik psihoterapije.

Utjecaj tjelesne aktivnosti na ukljucenost osoba srednje i zivotne dobi u drustvo takoder dobiva
sve vecu pozornost. Naime s utvrdenim produljenjem prosjecne zivotne dobi i sve veci postotak
starijeg stanovniStva u drustvo, lokalne zajednice ali 1 druStva u cjelini nastoje pronaci
adekvatne nacine njihovog uklju¢ivanja u svakodnevni zivot i omogucavanje autonomije sve
do duboke starosti. Starije osobe u suvremenim drustvima Cesto Zive same za razliku od
prijasnjih vremena kada su zivjele u istom obiteljskom kucanstvu s potomcima i rodacima.
Zbog samostalnog zivota iznimno je vazno da imaju adekvatnu razinu zdravlja, pokretljivosti i
samostalnosti koja izravno utjeCe na njihovu kvalitetu Zzivota i smanjenje potrebe za
institucionaliziranim oblicima pomo¢i koji troSe znacajne resurse. Tjelesna aktivnost i
specijalizirani programi znacajno poboljSavaju op¢i status starijih osoba i omogucavaju im

dugotrajan samostalan zivot bez znacajnijih oboljenja koja zahtijevaju pomo¢ drugih osoba.

Ipak, vazno je istaknuti da stvaranje preduvjeta za samostalan i dugovje€an Zivot ne pocinje u
starijoj dobi ve¢ u srednjoj zivotnoj dobi treba dati duznu pozornost stvaranju zdravih Zivotnih
navika, oCuvanju tjelesnog i mentalnog zdravlja, oCuvanju misi¢ne mase i gustoce kostiju da bi

se u starijoj dobi moglo uzivati u zadrzanim tjelesnim funkcijama.

Uz mnogobrojne benefite ipak je u radu istaknuto da bavljenje tjelesnom aktivnoSéu i
tjelovjeZbom, ukoliko se osobe srednje i starije Zivotne dobi ne pridrzavaju preporuka lijecnika
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i drugih savjeta, za sobom nosi i odredene rizike. Ti rizici su notorne ¢injenice te zbog toga nisu
Cesto analizirane u znanstvenim radovima vec¢ su rudimentarno spomenute U okviru studija koje

se bave benefitima bavljenja tjelesnom aktivnoscu i tjelovjezbom.
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5. ZAKLJUCAK

Ovaj diplomski rad je potvrdio izrazite pozitivne ucinke tjelesne aktivnosti osoba srednje i
starije dobi kroz analizu razli¢itih aspekata utjecaja na tjelesno i mentalno zdravlje,
pokretljivost, samostalnost, uklju¢enost u drustvene aktivnosti i kvalitete zivota. Znanstvena i
druga istrazivanja koristena u radu, bez obzira na vrijeme nastanka, dobnu ili spolnu skupinu
koju analiziraju, aspekt koji analiziraju nedvojbeno isticu znacajne prednosti bavljenja
tjelesnom aktivnos$cu. Takoder u radovima se istice da je u srednjoj zivotnoj dobi itekako vazno
baviti se tjelesnom aktivno$cu radi prevencije nastanka mnogih zdravstvenih stanja i bolesti
povezanih sa starenjem te radi ocuvanja miSi¢ne mase i1 koStane gustoce. U starijoj Zivotnoj
dobi naglasak se stavlja na dodatne benefite koji se odnose na samostalnost i funkcionalnost u

poznoj dobi, socijalnu ukljuc¢enost i mentalno zdravlje.

U analiziranim radovima dokazano je da tjelesna aktivnost izravno utjeCe na o¢uvanje fizickog
zdravlja osoba srednje i starije zivotne dobi, brzi oporavak nakon bolesti i o¢uvanje
funkcionalnosti i pokretljivosti tijela. Osobito se istiCe prevencija nastanka vise od dvadeset
bolesti povezanih sa sjedilackim nac¢inom Zivota suvremenog ¢ovjeka i onih koje su povezane
s prirodnim procesom starenja. Iako je utvrdeno da niti jedna vrsta, koli¢ina ili intenzitet tjelesne
aktivnosti i tjelovjezbe ne moze zaustaviti prirodni bioloski proces starenja on znacajno utjece
na njegovo usporavanje i dugotrajno ocuvanje tjelesnog zdravlja i samostalnosti. U radu se
spominje termin sarkopenija koja se definira kao stanje niske miSi¢ne mase u kombinaciji s
malom miSi¢nom snagom i/ ili fiziCkom sposobno$¢u §to je svojstveno za osobe starije dobi ili
za sve one kod kojih izostaje tjelesna aktivnost. Njena definicija za potrebe stru¢njaka koji se
bave prevencijom i lijeCenjem njene nuznosti je bila nuzna radi sveobuhvatnosti pristupa
prilikom adekvatnog dijagnosticiranja i preporu¢enih metoda lije¢enja. Tjelesna aktivnost
logi¢no predstavlja prirodan i neinvazivan pristup prevenciji i lijeCenju sarkopenije. Za tjelesnu
aktivnost u jednom od radova se navodi da je salutogeni proces jer zbog svojih pozitivnih
utjecaja generira zdravlje. U radu su kroz primjere preporucenih tjelesnih aktivnosti za osobe
srednje i starije dobi prikazani pozitivni u¢inci na fizicko zdravlje i pokretljivost. Tjelesna

aktivnost doprinosi i smanjenju dana bolovanja. Takoder, analizirana istraZivanja su pokazala
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da smanjuje opasnost od padova kod osoba srednje i starije Zivotne dobi te posljedica padova

ako do njih ipak dode.

Prilikom tjelesne aktivnosti otpustaju se hormoni koji pozitivno utjecu na mentalno zdravlje.
Takoder, subjektivno anketiran osjecaj zadovoljstva kod jedne ispitane skupine 0soba koje su
se rekreativno bavile plesom je uslijed bavljenja aktivno$s¢u veéi. Bavljenje tjelesnom
aktivnoScu, posebno tjelesnom aktivnoS¢u na otvorenom, takoder izrazito pozitivno utjece na
mentalno zdravlje. Istaknuto je da su pozitivni u€inci bavljenja tjelesnom aktivnos$éu na
mentalno zdravlje podcijenjeni u odnosu na opéeprihvacene farmakoloske metode lijeCenja
mentalnih bolesti, osobito depresije, anksioznosti i demencije. Ipak, dolazi do pozitivnih
trendova koji ukljucuju tjelesnu aktivnost u razli¢ite oblike terapije. Tako je ples Svoju primjenu
naSao u razli¢itim oblicima psihoterapije. Vazno je istaknuti da je tjelesna aktivnost s obzirom
na svoju iznimnu raznolikost i opéu dostupnost predstavlja ucinkovit, ekonomican i
jednostavan pristup prevenciji i lijeCenju mentalnih bolesti. Na ovaj nacin se takoder rasterecuje

ukupno gospodarstvo od troskova lijeCenja mentalnih bolesti.

Bavljenje tjelesnom aktivnos¢u u srednjoj i starijoj dobi potpomaze boljem osjecaju ukupne
kvalitete zivota koja je u radu na temelju jednog od istrazivanja definirana, iako treba istaknuti
da je navedena definicija jedna od mnogih koje se mogu primijeniti. Bolja uklju¢enost u
drustvo, interakcija s drugim osobama, osobito kada se tjelesna aktivnost provodi na otvorenom
ili u sklopu posebno kreiranih programa za razli¢ite dobne skupine indikativna je za osobe koje
se njome bave. Subjektivni osje¢aj zadovoljstva, samostalnost u obavljanju svakodnevnih
osnovnih aktivnosti, pokretljivost i prevencija oboljenja izravno utjeCu na ukupnu kvalitetu
zivota. lako se analizirane studije razlikuju u zaklju¢cima oko trajanja preporucenog trajanja

tjedne tjelesne aktivnosti i njenog pozZeljnog intenziteta, sve istiCu nesporne benefite.

Ipak, postoje odredeni rizici povezani s tjelesnom aktivnoscu, koji se mogu smanjiti pravilnim
pristupom, ukljucujuéi konzultacije s lijecnikom, postupno povecanje intenziteta vjezbanja,

pravilnu tehniku izvodenja vjezbi, adekvatnu hidrataciju 1 koriStenje odgovarajuce opreme.

Zakljucno, tjelesna aktivnost je od izuzetne vaZnosti za osobe srednje i starije zivotne dobi zbog
brojnih zdravstvenih i psiholoskih prednosti. Redovita tjelesna aktivnost pomaZe u prevenciji
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kroni¢nih bolesti, odrzavanju miSi¢éne mase i1 snage, poboljSanju mentalnog zdravlja, te
povecanju fleksibilnosti i ravnoteze. Takoder, doprinosi boljoj socijalnoj ukljucenosti i kvaliteti
zivota. Pozitivno utjece na ukupno drustvo jer se zbog prevencije i lijeCenja zdravstvenih stanja
kroz provedbu (Cesto besplatnih) programa tjelesne aktivnosti rasterecuje zdravstveni sustav
Sto proizvodi i ekonomske ucinke. Sve u svemu, tjelesna aktivnost je klju¢na za odrzavanje
zdravlja i dobrobiti u srednjoj i starijoj Zivotnoj dobi te se preporucuje kao sastavni dio

svakodnevnog zivota.
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