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1.Uvod

Tjelovjezba je svaka tjelesna aktivnost koja poboljSava ili odrzava tjelesnu kondiciju te opce
zdravlje i dobrobit. Tjelovjezba moze biti bilo koji oblik kretanja koji zahtjeva utroSak energije
bilo to hodanje, tréanje, treninzi snage... Zdrave navike kretanja stvaraju se od najranije dobi.
Kretanja dovode do razvoja motorickih sposobnosti te predstavlja predispoziciju za daljnji
razvoj zahtjevnijih oblika kretanja. Isto tako kretanja nam ne utje€e samo na razvoj motorike
nego na razvoj mozga kao na primjer broj sinapsi se povecava kod odredenih oblika kretnji
zbog toga je jako vazno poticati djecu na kretanja te boravak na otvorenome. Djeca od rane
predskolske dobi kre¢u u vrtie u kojima rade strucnjaci koji se brini za njihov rast i razvoj
prema njihovim interesima i potrebama, u suradnji s roditeljima. Iako je dana$nji nacin zivota
izazovan sam po sebi odnosno roditelji jako puno rade, djeca sve viSe vremena provode pred
ekranima, manje borave na otvorenome. Uz sve te izazove pojavio se virus Covid-19 koji se
2019.g. krenuo S§iriti iz grada Wuhana, Kina koji je ubrzo zahvatio cijeli svijet. Svi smo se
morali jako brzo naviknuti na novu stvarnost u kojoj su bile maske, manjak kretanja zbog
zakljucavanja, dezinfekcija ruku i predmeta... Pandemije je utjecala na sve aspekte ljudskih

zivota neki su se nosili s tim bolje neki loSije, ali usprkos sve pandemija je zavrSila.

U ovom diplomskom radu baviti ¢emo se §to se dogada s kretanjima odnosno s razvojem
motorike kada se dogodilo zaklju¢avanje kod djece rane i predskolske dobi? Na pocetku ¢emo
se upoznati s antropoloskim obiljezjima, o virusu Covid-19, prikaz dosadasnjih istrazivanja i
za kraj istrazivanje djece predskolske dobi prije 1 nakon pandemije djece rane i predSkolske

dobi iz skupine ,,Bubamara®.



2. Motoricke sposobnosti djece

2.1. Motoricka znanja

Djeca najvise uce gledajuci svoje najblize i okolinu koja ih okruzuje te tako oponasaju njih.
Djetinjstvo je razdoblje kada s lakoc¢om djeca savladavaju sva znanja i prepreke. Isto tako to
vrijedi i za podru¢ja motoric¢kih sposobnosti koje se uglavnom razvijaju tijekom djetinjstva.
Zato je tjelesna aktivnost jako vazna u predskolskoj dobi. Iako tjelesnim vjezbanjem ne
utjeCemo samo na razvoj motori¢kih sposobnosti nego i na druge sposobnosti kao $to su
socijalni, kognitivni emocionalni razvoj... Nadalje, tjelesnom aktivnoS¢u razvijaju se
antropoloske osobine koje ako su razvijene do granica moguceg, sporije opadaju i na odredenoj
se razini zadrzavaju duze vrijeme kasnije u zivotu (Pej¢ié, Trajkovski 2018) Zato je iznimno

vazno djeci pruziti prilike, poticaje i materijale za razvoj njihove svijesti o vjezbanju.

Motoricke vjesStine podrazumijevaju formiranje ,.komandnih algoritama‘ koji se nalaze u
odgovaraju¢im podrucjima srediSnjeg ziv€anog sustava (Pejci¢, Trajkovski 2018). To znaci da
nam pomazu aktivirati i deaktivirati miSiéne skupine ovisno o razli¢itim ¢imbenicima. Ovi
faktori su vezani uz broj ponavljanja, intenzitet, trajanje, sloZzenost vjezbi...§to se kretanje vise
uvjezbava i savladava, razvijaju se odredeni algoritmi zapovijedanja i motorika ¢e biti bolja.

Prema (Pejci¢, Trajkovski 2018) postoji 5 razina usvajanja motorickih vjestina:

1. Stupanj do kojeg osoba ima sliku neke vrste radnje u svom umu, ali je u nemoguc¢nosti
izvrsiti.

2. Osoba ve¢ ima odredeni motoricki potencijal, ali u nespretnoj, gruboj mjeri. Kod ove
vjestine tro§imo puno energije i vremena na postizanje odredenog kretanja.

3. Osoba mozZe izvesti vjeZbu uz optimalan utroSak vremena i energije. Neki pokreti su
pravilni, neke pokrete treba jo§ vjezbati.

4. Motoricko znanje jednaka je nastavnom pojmu vjeStine. Ovo ¢e biti visoko
automatizirana kretanje.

5. Stupanj usvojenosti je da nema odstupanja od idealne izvedbe pokreta. Motorika se na

ovoj razini poistovjecuje s pojmom navike.

Motori¢ke vjestine dijele se na bioloske i socijalne vjeStine (Pejc¢i¢, Trajkovski 2018).
Motori¢ke sposobnosti, kao i bioloske, ovise o genetskom kodu svakog pojedinca. Oni
predstavljaju preduvjet za razvoj drugih znanja. Sluze viSestrukim funkcijama, neke od njih su

svladavanje prostora, prepreka, otpora... te vjestine djeca predskolske dobi trebaju razvijati jer
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¢e kasnije mo¢i imati ve¢e moguénostima bavljenja vrhunskim sportom ili samo rekreativnim
sportom. Odgojitelji imaju odgovornost imati na umu vaznost tjelesnog vjezbanja kako bi ga
mogli primijeniti u svojoj praksi s djecom. Sociomotoricke vjestine mozemo podijeliti na
kinezioticku motoriku i1 nekinesteticku motoriku (Pejci¢, Trajkovski 2018. Svrha nekineticke
motorike je prezivjeti, odnosno obavljati odredene aktivnosti, one nisu vazne u smislu
natjecanja i kretanja. A sve vece znanje o kinematickom kretanju svakim danom razlog je zasto
su ljudska bi¢a Zeljna postizanja boljih rezultata. Neke se motoricke sposobnosti razvijaju
usporedno s razvojem pokreta, budué¢i da odredeni oblici kretanja zahtijeva nove pokrete i
preciznost pokreta, ta se motorika naziva specificnost. One utjeCu na razvoj tzv.opce
kinematike. Motorika je osnova za razvoj specifi¢nih sportova. Osim toga, specifi¢ne motoricke
sposobnosti ovise i o drugim ¢imbenicima, poput tehnickih postignuc¢a u voznji. Kao $to je ve¢
spomenuto, op¢a kinezioloSka znanja temelj su daljnjeg napredovanja, a ta se znanja uglavnom
razvijaju u obrazovnim ustanovama, u ovom slucaju dje¢jem vrticu. Razvijanjem ovih
sposobnosti mozemo utjecati na razvoj dje¢jih moguénosti, te mozemo utjecati na razvoj

zdravih navika kod djece.

2.2. Antropoloska obiljezja

Antropoloska obiljezja su organizirani sustavi svih osobina, sposobnosti i motori¢kih
informacija te njihove medusobne relacije (Pejc¢i¢, Trajkovski, 2018). Rast i razvoj djece
podlozan je mnogim pozitivnim i negativnim promjenama, naglasava Neljak (2019). Zato je u

radu s djecom jako bitno kvalitetno poznavati antropoloska obiljezja djece predskolske dobi.

Antropoloski status, sposobnosti i karakteristike (Pej¢ic, Trajkovski, 2018):

» Morfoloske (antropometrijske) karakteristike — dio antropometrijskih obiljezja koji je
odgovoran za dinamiku rasta i razvoja

» Funkcionalne sposobnosti — sposobnosti raspona i stabilnosti regulacije transportnog
sustava, odnosno sposobnost regulacije i koordinacije funkcija organskih sustava

» Motoric¢ke sposobnosti — sposobnosti koje uvjetuju rjesavanje i realizaciju motorickih
zadataka

» Kognitivne (spoznajne) sposobnosti — odgovorne su za prijem, preradu i prijenos
informacija

« Konativne osobine (osobine li¢nosti) - odgovorne su za modalitete ljudskog ponasanja

I sposobnost adaptacije



» Socioloske karakteristike - odreduju polozaj pojedinca u grupi i odgovorne su za odnose

u skupinama

2.2.1. Morfoloske karakteristike

Morfoloske su karakteristike zasluzne za procese rasta i razvoja te funkcionalni razvoj 1
diferenciju tkiva. Prema (Petri¢ 2019) mozemo ih proucavati putem kosStanog i miSiénog
sustava, potkoznog masnog tkiva, mjerenjem visine i mase i indeksa tjelesne mase. Postoje
cetiri Cimbenika koji ¢ine morfolosku strukturu osobe, a to su: longitudinalnost kostura (rast
kostiju u duzinu), transverzalna dimenzionalnost (rast kostiju u Sirinu), masa i volumen tijela
¢ini ukupnu masu i opseg tijela te potkozno masno tkivo (koliko je masti unutar naSeg
organizma). Takoder uvelike ovise o ograni¢avaju¢im ¢imbenicima, i to genetskim i okolisSnim
¢imbenicima (Pej¢i¢, Trajkovski, 2018). Prema Pej¢i¢u i Trajkovskom, najvece promjene
morfoloSkih karakteristika mogu se dogoditi u dimenzijama masnog tkiva, zatim u masi 1
volumetrijskim dijelovima tijela, dok su dimenzije kostiju gotovo zanemarive. (Neljak 2009)
smatra da pod utjecajem genetskih ¢imbenika u maternici i nakon rodenja djeca predskolske
dobi poprimaju odredene morfoloske karakteristike, a morfoloske promjene uglavnom ovise o
procesu okoStavanja i muskularizacije. OkoStavanje je proces razvoja koStanog tkiva koji
pocinje postupnim prerastanjem hrskavi¢nog tkiva u kostano tijekom fetalnog zivota i zavrsava
u pubertetu. Proces okoStavanja ne odvija se ravnomjerno, ve¢ kosti imaju 1 razli¢itu kinetiku
okosStavanja. Kosti djece predskolske dobi uglavnom su hrskaviéno tkivo, pa se lako
deformiraju. Muskularizacija je proces razvoja miSi¢nih vlakana koji se dogada povecanjem
vrlo slabo razvijeni. MiSi¢na vlakna su tanja jer sadrze vise vode nego strukturnih proteina.
MiSi¢ne skupine razvijaju se redovito od sredista prema periferiji, pri ¢emu se prvo razvijaju

velike, a kasnije male miSi¢ne skupine. (Neljak 2009):

» Kostur raste brzo, ali je mekan i podlozan raznovrsnim devijacijama jer posjeduje
znacajnu koli¢inu hrskavi¢nog tkiva

« odnosi izmedu poluga lokomotornog sustava drugaciji su nego u odraslih
* zglobovi su slabi, zbog ¢ega lako dolazi do iskrivljenja i asimetrije
* misi¢na su vlakna tanka i slaba, a postotak vode u njima je veci nego u odraslih

» u usporedbi s ukupnom tezinom tijela djeca imaju malu koli¢inu misi¢nog tkiva



2.2.2 Funkcionalne sposobnosti

Funkcionalni kapacitet odnosi se na sposobnost primanja 1 predaje energije, povecanja
regulacije i uspostavljanja ravnoteze nakon napora, a koji su povezani s ué¢inkovito$¢u sustava
za dovod kisika, aerobnim kapacitetom i u€inkovitoséu anaerobnih energetskih mehanizama
(Pejci¢, Trajkovski, 2018). Prema Petricu, aerobni kapacitet je sposobnost organizma da
oslobodi energiju iz tvornica stani¢ne energije u aerobnim uvjetima, a povezan je s dugotrajnim
motori¢kim aktivnostima kao $to su tr¢anje, dugo hodanje, voznja bicikla i sl. Anaerobni
kapacitet je sposobnost ljudskog tijela da oslobodi energiju iz tih stanica koje oslobadaju
energiju u nedostatku kisika i povezan je s kratkotrajnim aktivnostima visokog intenziteta kao
Sto su bacanje, skakanje, sprint itd. Funkcionalne sposobnosti i njihova odgovaraju¢a razina
omogucuju da se krvozilnim i1 diSnim sustavom dostavi adekvatna koli¢ina kisika da bi misici
na tijelu mogli biti aktivni, takoder su usko povezani sa smrtnos¢u od kardiovaskularnih bolesti
I bitan su pokazatelj zdravlja. Djeci je gotovo onemoguceno duboko disanje, jer diSni sustav
kod djece rane i predskolske dobi nije u potpunosti razvijen, disanje prilikom vjezbanja im je
otezano 1 vitalni kapacitet plu¢a im je puno manji nego kod odraslih. Povecana brzina disanja
moze zadovoljiti potrebe djetetovog tijela za kisikom. Respiratorne karakteristike djece
pozitivno utjecu na razvoj disnih organa, odnosno ona diSu gotovo tre¢inu vise puta u minuti
nego odrasli. Krvozilni sustav djeteta takoder se uvelike razlikuje od krvozilnog sustava
odrasle osobe. Krvni tlak im je niZi jer su im krvne Zzile Sire, a srce relativno velicine za
njihovu tjelesnu tezinu. Nizak krvni tlak moZe uzrokovati usporavanje protoka krvi kroz
tijelo, zbog Cega se dijete moze prije osjecati umorno. Stoga opcenito nisu prikladni za
dugotrajnu tjelesnu aktivnost, niti ona moze biti visokog intenziteta, a tijekom rada potrebno
je planirati krace pauze za opterecenje i oporavak. Funkcionalne sposobnosti djece i mladih
do 18 godina u svijetu, posljednje desetljee , su znacajno oslabile, a u posljednjih Cetiri
desetljeca oslabile su za 50 %, §to pokazuju znanstvena istrazivanja. U Republici hrvatskoj
takoder biljezimo negativan trend u funkcionalnim sposobnostima djece 1 mladih, te se i1 dalje
prognozira znacajan pad , odnosno svaka sljedeca generacija djece bit ¢e losijih funkcionalnih

sposobnosti od prethodne (Petri¢, 2019).

2.2.3. Motoricke sposobnosti
Motoric¢ki kapacitet je sposobnost utvrdivanja potencijala osobe za izvodenje sportske

izvedbe, odnosno jednostavnih i sloZenih voljnih pokreta koji se izvode djelovanjem skeletnih



miSi¢a (Sekuli¢, Metiko§ 2007). Prema (Petricu 2009) motori¢ke sposobnosti tipi¢no se

ocituju u koordinaciji, ravnotezi, preciznosti, fleksibilnosti, brzini i snazi.

e Koordinacija je sposobnost postizanja sloZzenih motorickih struktura, u¢enja brzine 1
reorganizacije motorickih stereotipa. Rano djetinjstvo najbolje je za razvoj
koordinacije, osobito prije Seste godine, a poticemo je ucenjem novih motorickih
zadataka ili mijenjanjem uvjeta poznatih zadataka.

e Ravnoteza je sposobnost odrzavanja tijela u ravnotezi i pravilnog kretanja kroz silu
gravitacije, Sto otezava njegovo odrzavanje. Informacije koje primamo putem
vizualnih receptora vazne su za odrzavanje ravnoteze motori¢kog programa.

e Preciznost je sposobnost osobe da ucinkovito pogodi vanjski objekt vodenim i/ili
ispaljenim projektilom. Kada je projektil usmjeren, to se odnosi na projektil koji
kontroliramo u svakom trenutku, kao §to je ma¢ u macevanju. Baceni projektil je npr.
zelimo koSarkaSkom loptom pogoditi koS. Razvoj preciznosti zahtijeva cesto
ponavljanje motoric¢kih zadataka jer je to najmanje stabilna sposobnost.

e Fleksibilnost se odnosi na sposobnost osobe da postigne maksimalan raspon voljnih
pokreta u jednom ili vise zglobova. Uglavnom ga razvijamo statickim i dinamickim
istezanjem. Stati¢ki znaci izvodenje odredene koli¢ine pokreta do praga boli, dok
dinamicki znaci izvodenje maksimalnog opsega pokreta vise puta.

e Brzina je sposobnost osobe da brzo reagira i izvede jednu ili viSe radnji kako bi presao
najvecu udaljenost u najkraCem vremenu. Rijec je o urodenoj sportskoj sposobnosti,
no na njezin razvoj moze se utjecati tjelesnom aktivnoS¢u od najranije dobi.

e Snaga je sposobnost osobe da uc¢inkovito koristi snagu misSi¢a za svladavanje razlicitih
otpora, razlikujemo eksplozivne, repetitivne i stati¢ne. Proizvesti najvecu silu u
najkracem vremenu, koja se o€ituje kao refleksna sila 1 udarna sila, koja se naziva
eksplozivna sila. Snaga ponavljanja odnosi se na sposobnost izvodenja neke vrste
dinamickog pokreta, kao $to je vozZnja bicikla, Sto je duze moguce. Stati¢ka snaga je
sposobnost odrzavanja odredene koli¢ine gibanja kontrakcijom miSica Sto je duze

moguce.

(Petri¢ 2019) takoder u svom radu govori o tome da tjelesna aktivnost vise ili manje utjece na
motoricke sposobnosti ovisno o natalitetu, spolu i dobi. U pravilu se motoricke sposobnosti
djece predSkolske dobi razvijaju integrirano, a najvaznija sposobnost je koordinacija, koja je

prisutna u izrazaju svih ostalih motorickih sposobnosti. Kontinuirano treba poticati razvoj



koordinacijskih sposobnosti, jer su koordinacijske sposobnosti kontinuirane zbog relativno

velikog prosjecnog godiSnjeg rasta djece narusena.

2.2.4. Kognitivne sposobnosti

Prema (Pejc¢i¢u, Trajkovskom 2018) kognitivna sposobnost odnosi se na sposobnost
primanja, prijenosa i obrade informacija ostvarenu u kontaktu Covjek-okolina. Oni
predstavljaju osnovu mentalne aktivnosti, izuzetno su vazni za ljudske aktivnosti i zanimanja,
pa tako u znacajnoj mjeri doprinose lokomotornoj aktivnosti. Opce kognitivne sposobnosti
odgovorne su za razlicite kognitivne procese, odnosno sposobnost snalazenja i rjeSavanja
problema u novim i nepoznatim situacijama. Imamo razli¢ite teorije o strukturi i funkciji
kognitivnih sposobnosti, ali ih mozemo podijeliti u dvije osnovne skupine, funkcionalne i
strukturne. Strukturalna teorija usredotoCuje se na odredene vrste misSljenja i njihove
posljedice. Ova teorija pokusava upotrijebiti faktorski pristup za odredivanje strukture
kognitivnih sposobnosti. Funkcionalna teorija prvenstveno naglasava procese koji se
dogadaju kada se pojedinci bave odredenim intelektualnim aktivnostima. Iako su urodeni
faktori opce inteligencije visoki. Izvodenje slozenijih motorickih aktivnosti zahtijeva vise

razine kognitivnih sposobnosti.

2.2.5. Konativne sposobnosti

Prema (Pejcicu, Trajkovskom 2018) konativne osobine odreduju nacin na koji se ljudi
ponaSaju i1 vazne su za razumijevanje 1 predvidanje ljudskog ponaSanja u razli¢itim
situacijama. Takoder su u svom radu istaknuli da nacin na koji se ljudi ponaSaju moze biti
normalan 1 patoloski, te su razlikovali normalne 1 patoloske konativne znacajke. Normalne
osobine su oni obrasci ponasanja u kojima nije poremecen stupanj prilagodbe, odnosno
prisutnost ili odsutnost osobina koje ne utjeCu na poremecaj prilagodbe osobe. Normalne
kongenitalne osobine nisu visoko kongenitalne, pa se mogu razviti, osobito u mladoj dobi.
PatoloSka kongestivna obiljeZja su ona karakterizirana povec¢anim intenzitetom i smanjenom

prilagodbom. Sto je taj faktor veéi, to je niza sposobnost prilagodbe pojedinca.

2.2.6. Socioloske karakteristike

Socioloska obiljezja odnose se na obiljezja odredenih druStvenih skupina ili institucija
kojima pojedinac pripada ili je srodan. Razli¢ite potrebe pojedine osobe koja je unutar jedne
grupe ili zajednice utjeCu na zakonitosti njihova djelovanja §to znaci da su i ciljevi razliciti

(Pejci¢, Trajkovski 2018).



3. Covid-19
3.1. Op¢i podaci

Koronavirusna bolest (COVID-19) je novi, ranije nepoznat soj virusa koji izaziva teski
akutni respiratorni sindrom koji je izuzetno zarazan za ljude (Skitarevi¢ et al 2020). Pojava
prvih oblika bolesti javljaju se u Kini te zbog lakog Sirenja virusa u ozujku 2020. godine
proglasena je pandemija. To¢an uzrok nastanka virusa nije poznat iako se brojni istrazivaci
slazu s teorijom da je virus prenesen sa zivotinje na ¢ovjeka. COVID-19 je infekcija koja se
primarno prenosi kapljiénim putem (Milovanovié et al. 2020: 6). Sto bi zna¢ilo kasljanjem,
kihanjem... $to ¢ini virus lakim za prijenos s ¢ovjeka na ¢ovjeka. Takoder u nekim slucajevima
je virus pronaden u mokra¢i i u krvi §to jo§ dodatno otezava noSenje sa situacijom i koja
ograni¢enja imaju najvise uspjeha u sprjecavanju Sirenja zaraze. Prema (Skitarevi¢ et al 2020)
virus se na razli¢itim povr§inama zadrzava razli€ito vrijeme npr. na plasticnim povrS§inama 72h,
a na metalnim tijekom 48h. Zato je tokom cijele pandemije naglasak bio na dezinfekcije jer se
nije odmah znalo koliko i je li se virus uopée zadrzava na odredenim povr§inama. Svi na¢ini
prijenosa i zadrZavanja virusa jo§ nisu to¢no poznati, ali brojnim istraZivanjima istrazivaci s

vremenom dolaze do sve vise spoznaja.

Tokom pandemije najveci problem je bio §to je velik broj ljudi imao asimptomatsku vrstu
bolesti te je bez ikakvog problema virus mogao Siriti dalje, a 1 da ne znaju. (Skitarevi¢ et al
2020) piSe da vrijeme inkubacije iznosi 14 dana. Kao 1 nacini prijenosa i vrijeme inkubacije se
mijenja s obzirom na nova istrazivanja i nove spoznaje. Ovisno o dobi, stanju organizma i
raznim komorbiditetima koje ljudi imaju virus se drugacije manifestira na organizam.
Temperatura je bila simptom kod najveceg broja ljudi dok je proljev kao simptom imalo
najmanje zaraZenih. Ostali simptomi su: osjecaj umora, glavobolja, suhi kaSalj... Virus vise
zahvaca stariju populaciju iznad 50 godina 1 to preteZzno muskarce. Kao $to je ve¢ re€eno ovisno
o raznim ¢imbenicima virus drugacije utjeCe na organizam. U nekim slu¢ajevima potreban je
samo nadzor dok u odredenom broju sluc¢aja zaraZeni trebaju kisik, respirator te se javlja i smrt.
Dijagnoza COVID-19 se postavlja na osnovi anamneze, klinickog pregleda i dopunskih
dijagnostickih metoda (Milovanovi¢ et al. 2020). U svijetu su genetski testovi najvise
zastupljeni. Genetskim testom se uzima bris iz nosnice te se Salje na daljnje istrazivanje. Postoje
i brzi testovi koji nisu najvjerodostojnija. Sto bi znacilo da ako je osoba pozitivna na brzom
testu velika je mogucnost da je ona stvarno pozitivna dok ako je osoba negativna postoji veca

mogucnost da je ona pozitivna.



Djeca su u manjem postotku bila zaraZzena teZim oblicima bolesti. Tokom pandemije smatrani
su prenositeljima zbog toga §to su imali asimptomatsku vrstu bolesti. Djeca koja su najvise bila
ugrozena su ona u periodu do godine dana gdje su zabiljezeni i smrtni slucajevi. Takoder je
virus znao prije¢i s majke na novorodence pa su potrebna stalna nadgledanja i prac¢enja. Iako
sama djeca nisu imala znatne tjelesne posljedice od virusa proizlaze druge posljedice. Te
posljedice se odnose na zatvaranje, smanjenu aktivnost djece, smanjenje socijalnog kontakta,

razliciti spektar psihickih posljedica itd....

3.2. Epidemioloski nadzor, kontrola i prevencija

Prevencija Sirenja virusa se ostvaruje na razli¢ite nacine. Te nacine i postupke donose
stozeri unutar drzava ovisno o broju zarazenih. Neke od preporuka su: ogranicenje broja ljudi
u zatvorenom prostoru, nosenje zastitne ili medicinske maske, kraci rad restorana i kafica... sve
u svrhu smanjenja kontakata medu ljudima, kako bi se smanjio broj zaraZenih to jest smanjio
mogucnost prijenosa virusa. Doktori 1 medicinsko osoblje su ranjivi u ovoj situaciji zbog
konstantnog nosenja zastitnih oprema i maski za lice. Prema (Milovanovi¢ et al. 2020) doktori
i medicinsko osoblje imaju vec¢ih problema s koznim bolestima nego prije zbog zastitnu oprema

te bi se trebali posvetiti zastiti koze takoder.

Osobe koje bi trebala biti pod nadzorom su prema (Milovanovi¢ et al. 2020) osobe koje imaju
odredene simptome, osobe koje su bile u drzava zahvac¢enim COVID-19 te im je potrebno
propisati izolaciju, osobe koje imaju pozitivan test na virus te osobe koje su bile u bliskom
kontaktu sa zarazenom osobom. U ovim situacijama nam pomazu doktori i epidemiolozi.
Doktori nam propisuju lijekove 1 nac¢in lijecenja takoder u nekim sluc¢ajevima i broj dana koje
treba osoba provesti u izolaciji. Epidemiolozi su stru¢ne osobe ¢iji je primarni zadatak da budu
u kontaktu sa zaraZzenim osobama i/ili osobama koje su u izolaciji ili bi trebale biti. Oni
propisuju broja dana koje osoba provodi u izolaciji i ako je potrebno produZiti ili smanjiti broj

dana u izolaciji.

3.3. Terapija i lijeCenje
Antivirusni lijek koji specifi¢no i selektivno djeluje na COVID-19 i koji je odobren za

klinicku primjenu kod bolesnika s virusom jo$§ ne postoji navodi (Milovanovi¢ et al. 2020).

.......

koji ublaZzavaju simptome. Neki broj zarazenith mozZe se lijeciti kod kuée dok znatan broj
pozitivnih zavrs$i na lijecenju u bolnica. Kako je COVID-19 virus koji u najvecoj mjeri zahvaca

respiratorni sustav mnogima je potreban kisik ili respirator koji im olakSava disanje. Takoder
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koriste se i antipiretici i analgetici zbog povisene tjelesne temperature (Milovanovi¢ et al.
2020). Osoba se otpusta iz bolnice kada su oba testa u roku 24h negativna i kada je organizam
oporavljen. 1za odlaska iz bolnice potreban je nadzor bolesnika. Ljudi imaju razlicite posljedice
na sami virus te to podrucje jo$ nije dovoljno istrazeno, ali velik broj ljudi ima problema s

disanjem, pojavama razli¢itih poremecaja...

Danas ve¢ postoje razlicite vrste cjepiva koji sprjeCava razvoj teSkih oblika bolesti. Odreden
broj ljudi je skepti¢an zbog malog broja provedenih istraZivanja o cjepivu. Neka od odobrenih
cjepiva su : Pfizer, Johnson & Johnson, Moderna, AstraZeneca. Kod vecine cjepiva potrebno
je primiti dvije doze u razmaku propisanom od proizvodaca dok za cjepivo Johnson & Johnson
potrebna je jedna doza. Trenutna preporuka je da se djeca ne cijepe, ali starije osobe ili osobe
koje imaju kronickih poteskoca bi se morale cijepiti. lako postoji cjepivo (Skitarevi¢ et al 2020)
navodi da se 1 dalje iz epidemioloSkih razloga treba sprijeciti bliski socijalni kontakt u

populaciji.
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4. Prikaz dosadasSnjih istrazivanja

4.1. Prikaz istrazivanje broj 1.

Pandemija koronavirusa znacajno je utjecala na obrazovni sektor, ukljuc¢ujuci i predskolski
0dgoj i obrazovanje. Zatvaranje vrtica u mnogim zemljama istaknulo je vaznost odgoja u ranoj
dobi i potrebu za ucinkovitim politickim mjerama kako bi se djeci osigurao nastavak
kvalitetnog rada tijekom pandemije. U ovom ¢lanku predstavljeno je istrazivanje od strane
Svjetske organizacije za ranu dje¢ju edukaciju (OMEP) koje se provelo 2020.g., koji je
analizirao situaciju u predskolskom odgojno-obrazovnom sustavu tijekom pandemije u
Norveskoj, Svedskoj i Sjedinjenim Drzavama. Forum za politike OMEP-a okupio je struénjake
Samuelson, ., Wagner, J.T.,Eriksen @degaard, E iz Norveske, Svedske i Sjedinjenih Drzava
kako bi podijelili svoja iskustva i1 spoznaje o utjecaju pandemije na predskolsko obrazovanje.
U Svedskoj je bio najliberalniji pristup, dok su vrti¢i u Norveskoj i Sjedinjenim Ameri¢kim
drzava bili otvoreni samo za djecu ¢iji su roditelji radili u zdravstvu, policiji, vatrogasnim
postajama...Sudionici su raspravljali o raznim pitanjima vezanim uz predskolski odgoj i
obrazovanje, ukljucujuéi izazove s kojima se susrec¢u odgajatelji u pruzanju kvalitetnog odgoja
i obrazovanja tijekom pandemije, upotrebu tehnologije u predskolskom odgoju i obrazovanju
te vaznost socijalnog i emocionalnog ucenja. Jedna od klju¢nih lekcija naucenih s foruma je
vaznost odrzavanja socijalnih i emocionalnih veza u predskolskom odgojno-obrazovnom
sustavu. Pandemija je istaknula kriticnu ulogu koja je znacajno utjecala ne djecu predskolske
dobi to jest na razvoj igre te socijalni emocionalni razvoj. Sudionici su istaknuli potrebu da
odgojitelji odrzavaju redovitu komunikaciju s roditeljima i skrbnicima kako bi osigurali
zadovoljavanje socijalnih i emocionalnih potreba djece. Jo$ je jedna lekcija naucena vaznost
tehnologije u predskolskom obrazovanju. Pandemija je ubrzala usvajanje tehnologije u
predskolskom odgojno-obrazovnom sustavu. Mnogi vrti¢i koji koriste online platforme za
pruZanje obrazovanja na daljinu. Sudionici su raspravljali o izazovima i moguc¢nostima koje
pruza tehnologija u predskolskom obrazovanju, naglaSavaju¢i potrebu da se odgajatelji
prilagode novim tehnologijama i istodobno se usredoto¢e na razvoj djece. Forum za politike
OMEP-a istaknuo je izazove i mogucnosti koje pruzaju predskolska obrazovanja tijekom
pandemije. Vaznost socijalnog i emocionalnog ucenja, kao i usvajanje tehnologije u
predskolskom obrazovanju, postali su klju¢ni faktori za osiguravanje kvalitetnog odgoja i
obrazovanja za djecu u ranom djetinjstvu. Ovi nalazi mogu posluziti kao smjernice za daljnjem
razvoju politika u podrucju predskolskog obrazovanja kako bi se osigurala njegova odrzivost

tijekom buducih kriza.
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4.2. Prikaz istrazivanja broj 2.

Rano razdoblje zivota klju¢no je za razvoj zdravih navika tjelesnog vjezbanja odnosno
kretanja koji promicu fizicki, kognitivni i drustveni razvoj. Medunarodna studija ponasanja o
fizickoj aktivnosti u ranim godinama (SUNRISE) globalni je napor za bolje razumijevanje
obrazaca ponasanja kod fizi¢ke aktivnosti djece u ranoj dobi u razli¢itim zemljama i kulturama.
Ovaj rad predstavlja rezultate pilot-studije i studije COVID-19 SUNRISE-a u Svedskoj
istrazivaca Delis Nystrom, C., Alexandrou, C., Henstrom M., Nilsson, E., Okely A. D., Wehbe
El Masri, S., Lo6f, M.. koji su proveli istrazivanje 2020.g. Prikupili su se podaci od 144 djece u
dobi od 3-5 godina u 12 vrti¢a u dvije regije u Svedskoj. Cilj studije bio je procijeniti moguénost
mjerenja obrazaca ponaSanja kod kretanju pomocu akcelerometra, izravnog promatranja te
opisivanja obrazaca ponasanja u kretanju kod $vedskih predskolaca. Rezultati su pokazali da
djeca provode znacajan dio vremena u sjedeéem 1 lezeCem polozaju, a manje vremena u
umjerenoj do Zestokoj tjelesnoj aktivnosti. Studija je takoder otkrila da djeca imaju visoku
razinu sudjelovanja u aktivnostima na zaslonima i igrama na otvorenom. Studija je takoder
otkrila da je koriStenje aktivnosti na zaslonima poraslo tijekom zakljucavanja, Sto sugerira da
bi vrti¢i trebali pronaci alternativne nacine za promicanje ponasanja u kretanju tijekom kriza.
SUNRISE Svedska pilot-studija i COVID-19 studija pruZzaju vazne uvide u ponasanja u
kretanju kod predskolske djece u Svedskoj i utjecaj pandemije COVID-19 na ta ponasanja.
Rezultati istiu potrebu za programima odgoja i obrazovanja u ranom djetinjstvu koji promicu
aktivniji nacin zivota 1 smanjenja sjedeceg polozaja uzimajuci u obzir ¢injenicu da se mnogi
problemi vezani za tjelesnu aktivnost djece javljaju u ranom djetinjstvu. Medunarodna studija
o ponasanju u pokretu u ranom djetinjstvu (SUNRISE) provodi se u mnogim zemljama Sirom
svijeta. U ovom radu fokus je na SUNRISE-ovom $vedskom pilot i COVID-19 studiji. U uvodu
se opisuje vaznost tjelesne aktivnosti u ranom djetinjstvu te se naglasava kako je pandemija
COVID-19 utjecala na tjelesnu aktivnost djece. U zaklju¢ku se naglasSava kako su rezultati
istrazivanja pokazali da su tjelesna aktivnost 1 sjedenje medu djecom bili znacajno pogodeni
pandemijom COVID-19 te da je potrebno poduzeti daljnje napore kako bi se promicala tjelesna

aktivnost kod djece u ovoj teskoj situaciji.

4.3. Prikaz istrazivanja broj 3.

Pandemija COVID-19 i slijede¢e mjere zakljucavanja imale su znacajan utjecaj na razinu

tjelesne aktivnosti i opceg zdravlja djece predskolske dobi. U Portugalu, kao 1 u mnogim drugim
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zemljama, Skole su bile zatvorene, a djeca su bila ograni¢ena na svoje domove, §to je dovelo
do smanjenja mogucnosti za tjelesnu aktivnost i druStvenu interakciju. Istrazivac¢i Cordovil, R.,
Ribeiro, L., Moreira, M., Pombo, A., Rodrigues, L. P., Luz, C., Veiga G., , Lopes, F. (2021).
imala za cilj istraziti utjecaj zakljuavanja zbog COVID-19 na motoricku sposobnost
portugalske djece. Studija je provedena na uzorku od 195 djece u dobi od 6 do 10 godina, koja
su testirana na motoricku sposobnost prije i nakon razdoblja zakljuavanja. Motoricka
sposobnost procijenjena je koriStenjem Korperkoordinationstest fiir Kinder (KTK), testa koji
procjenjuje razlicite aspekte motorickog razvoja, ukljucujuci ravnotezu, koordinaciju i brzinu.
Rezultati su pokazali znacajan pad motoricke sposobnosti portugalske djece nakon razdoblja
zakljuCavanja. Konkretno, djeca su pokazala pad u performansama u sva Cetiri podtesta KTK-
a. Osim toga, studija je utvrdila da su negativni uc¢inci zaklju¢avanja bili izraZeniji kod djece s
nizim socioekonomskim statusom, naglaSavajuci vaznost pristupa resursima i moguénostima
za tjelesnu aktivnost tijekom pandemije. Ovi nalazi ukazuju na potrebu za politikama i
programima koji prioritet daju tjelesnoj aktivnosti i pristupu resursima, posebno za ugrozenu
djecu, tijekom i nakon pandemije. Od klju¢ne je vaznosti promicati i staviti prioritet tjelesnu
aktivnost kako bi se ublaZili negativni u¢inci pandemije na zdravlje i dobrobit djece. Ova studija
pruza dokaze za potrebu za ciljanim intervencijama koje ¢e podrzati tjelesnu aktivnost djece

tijekom i nakon pandemije.

4.4, Prikaz istrazivanja broj 4.

COVID-19 pandemija znacajno je utjecala na razlicite aspekte ljudskog Zivota, ukljucujuéi
obrazovanje. PredSkolsko obrazovanje, koje je klju¢no za razvoj djece, takoder je znacajno
pogodeno pandemijom. Stoga su mnogi o0dgojitelji morali osmisliti inovativne nacine
ukljucivanja svojih ucenika uz pridrZzavanje mjera sigurnosti COVID-19. U ovoj studiji
istrazivaci D'isanto, T., D'elia, F. (2021). istrazuju percepcije odgojitelja o koristenju tijela,
pokreta i obrazovanja na otvorenom tijekom pandemije. Studija je provedena putem online
ankete koja je poslana 50 odgojitelji predskolskog odgoja iz razli€itih regija Italije. Pitanja su
bila otvorena, a ucitelji su bili ohrabreni da daju detaljne odgovore. Rezultati studije otkrili su
da je koriStenje tijela, pokreta i obrazovanja na otvorenom tijekom pandemije bilo klju¢no za
ukljucivanje predskolske djece i odrzavanje njihovog interesa za ucenje. Mnogi su odgojitelji
primijetili da je tradicionalna nastava u ucionici bila izazovna zbog mjera sigurnosti COVID-
19 1 ograniCenja. Stoga su ucitelji morali improvizirati uklju¢ivanjem aktivnosti tijela i pokreta,
poput plesa i joge, u svoje metode poucavanja. Osim toga, obrazovanje na otvorenom takoder

je prepoznato kao ucinkovit alat za poucavanje, posebno tijekom pandemije, jer je omogucilo
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socijalnu distancu i smanjilo rizik od prijenosa COVID-19. Medutim, studija je takoder otkrila
da koristenje tijela, pokreta i obrazovanja na otvorenom ima svoje izazove. Odgojitelji su
prijavili poteskoce u provodenju tih aktivnosti zbog nedostatka vanjskih prostora u nekim
Skolama, posebno u gradskim podru¢jima. Osim toga, neki su odgojitelji primijetili da
nedostatak adekvatne obuke u ovim podrucjima otezava razvijanje ucinkovitih strategija

poucavanja.

4.5. Prikaz istrazivanja 5.

COVID-19 pandemija utjecala je na razne aspekte ljudskog Zivota, ukljucujuéi zdravlje i
obrazovanje djece. Medutim, jedan od manje istrazenih aspekata pandemije je njezin utjecaj na
motoric¢ke sposobnosti djece. U ovom radu provodimo pregled literature istrazivaca Ayub, N.
Anton Komaini, A. (2021). kako bismo istrazili utjecaj pandemije na motori¢ke sposobnosti
djece koji su napisali . Pregled literature ukljucuje 15 studija koje su istrazile utjecaj pandemije
na motori¢ke sposobnosti djece. Rezultati ovih studija ukazuju na negativan utjecaj pandemije
na motoricke sposobnosti djece. Jedna od glavnih posljedica pandemije bila je ograni¢enje
kretanja i socijalna izolacija, $to je dovelo do smanjenja tjelesne aktivnosti medu djecom.
Nedostatak prilika za igru i kretanje unutar i izvan kuce, kao i nedostatak sportskih aktivnosti,
rezultirao je smanjenjem motorickih sposobnosti djece. Studije su takoder pokazale da su mlada
djeca posebno pogodena pandemijom. Djeca predskolske dobi 1 Skolske dobi podvrgnuta su
vec¢im ograni¢enjima kretanja i imala su manje prilika za tjelesnu aktivnost tijekom pandemije.
Takoder, djeca s posebnim potrebama takoder su bila u veéem riziku zbog nedostatka
prilagodenih programa i ograni¢enih mogucnosti terapije. Medutim, postoje 1 pozitivni aspekti
pandemije na motoricke sposobnosti djece. Nekoliko studija je pokazalo da su neka djeca
uspjela prilagoditi se novim okolnostima 1 pronac¢i nove nacine vjezbanja i kretanja. Takoder,
neke studije su ukazale na vaznost digitalnih tehnologija u odrzavanju tjelesne aktivnosti i
razvijanju motori¢kih sposobnosti djece tijekom pandemije. Daljnja istraZivanja i1 prilagodba
programa tjelesnog odgoja 1 sporta nuzni su kako bi se ublazio negativan utjecaj pandemije na
motoricke sposobnosti djece. Osim toga, potrebno je razviti i implementirati prilagodene
programe i aktivnosti koje ¢e podrzati motori¢ki razvoj djece tijekom pandemije i nakon nje.
Takve aktivnosti trebaju biti dostupne i djeci s posebnim potrebama. Uz to, vazno je educirati
roditelje 1 skrbnike o vaznosti tjelesne aktivnosti i pruziti im savjete i resurse kako bi mogli
poticati kretanje i razvoj motoric¢kih sposobnosti svoje djece kod kuce. U buduénosti, potrebno
je pratiti dugorocne ucinke pandemije na motoricke sposobnosti djece i razviti strategije za

odrzavanje i poboljSanje njihovog motorickog razvoja.
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5.Usporedba motorickih sposobnosti djece rane i
predskolske dobi prije i nakon pandemije Covid-19

5.1. Cilj i zadaéa istrazivanja
Cilj ovog istrazivanja je usporediti motoricke sposobnosti djece rane i predskolske dobi prije
i nakon pandemije. U analizi podataka to jest usporedbi dobiti ¢emo podatke ima li razlike

izmedu mjerenja djecjih motorickih sposobnosti u odnosu na pedagosku godinu 2018./2019. to

jest 2022./2023.

5.2. Uzorak ispitanika
Istrazivanje je provedeno na ukupno 45 djece predskolske dobi (N=45). Usporedba

podataka skupine ,,Bubamare* koji su dio sportskog integriranog programa u pedagoSkim
godinama 2018./2019. i 2022./2023. Po spolu je ukupan uzorak N ¢inilo 35 dje¢aka i 10

djevojcica u dobi od tri do sedam godina.
Ukupan uzorak N podijeljen je na dvije skupine:

e N1 uzorak-kojeg ¢ine djeca pedagoske godine 2018./2019., N1=24
e N2 uzorak-kojeg ¢ine djeca pedagoske godine 2022./2023.,N2=21

5.3.Uzorak varijabli

Motoricke sposobnosti djece izmjerene su na pocetku pedagoSke godine (rujan) u
pedagoskoj godini 2018./2019. 1 2022./2023. Motorickim testovima mjerilo smo: eksplozivnu
snagu, repetitivnu snagu, gibljivost, koordinaciju, agilnost, ravnotezu i izdrzljivost. Svi
motoricki testovi primjereni su i namijenjeni djeci predskolske dobi te se tim testovima moze

pratiti motoricki razvoj djece.
Antrometrijske motoricke i funkcionalne testove:

Pretklon raznozno-procjena fleksibilnosti

Skok u dalj s mjesta-procjena eksplozivne snage nogu
Taping rukom-procjena brzine

Izdrzaj u visu zgiba-procjena stati¢ne snage nogu
Tréanje 90 sekundi-procjena aerobne izdrZzljivosti

Tréanje 22m sa visokim startom-procjena koordinacije i eksplozivne snage

N o a b~ wbd e

Poligon natraske-procjena koordinacije
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5.4.0pis mjerenja testova

Taping rukama: Ispitanik sjedne na stolac i podvuce nego pod sto. Slabiju ruku polozi
na sredinu daske izmedu okruglih ploc¢a, a bolju ruku postavi na plocu krizno preko
losije ruke. Na znak ,,sad* ispitanik boljom rukom poc¢ne, S§to brze moze, naizmjeni¢no
dodirivati ploc¢e. Svaki naizmjeni¢ni dodir obiju plo¢a boji se kao jedan. Mjerilac broji
svaki drugi dodir na onoj ploci od koje se zapocelo s izvodenjem, Sto vrijedi 1 bod.
Skok u dalj: Ispitanik se sunozno odrazi s kraja obrnuto postavljane odsko¢ne daske i
Sto dalje moze obvezno sunozno doskoci na strunjace. Zamasi rukama i podizanje na
prste dopusteni su prije odraza. Dvostruki odraz nije dopusten. Ispitanik obvezno skace
bos.

Pretkon raznozno: Ispred zida se po ravnoj podlozi povuku dvije crte 2m koje su
medusobno pod kutom 45 stupnjeva (vrh kuta dodiruje zid). Ispitanik sunozno sjedne
na tlo oslanjajuci se potiljkom, lopaticama i sakralnim dijelom kraljeSnice o zid.
Isprzene noge raznozni toliko da leZe po crtama oznacenim na tlu. U tom polozaj ispruzi
ruke i postavi dlan dlan desne ruke na nadlanicu lijeve ruke, tako da se srednji prsti
pokrivaju. Zatim tako postavljene i opruzene ruke spusta na tlo na sebe (lopatice i
potiljak za to vrijeme moraju ostati oslonjeni na zid). Mjerilac postavlja nultu poziciju
drvenog krojackog metara na mjesto gdje ispitanik dodirne tlo vrhovima prstiju.
Zadatak ispitanika je da izvede Sto dulji pretklon, ali tako da vrhovi prstiju bez trzaja
klize uz metar po tlu.

Poligon natraske: Na glatkoj podlozi(parket) koja je dovoljno skliska, ucrtamo ili
oznac¢imo samoljepljivom trakom startu liniju duZine jedan metar. Na udaljenosti 10m
od startne linije postavi se bazni dio Svedskog stola, a na njega gornji, podstavljeni dio
sanduka. Visina §vedskog sanduka:50cm+2cm... Sest metara od startne linije postavimo
okvir sanduka po Sirine staze. Mjesto na kojima se postavljaju sanduk i okvir sanduka
moraju se oznaciti. Ispitanik stane ispred startne linije, ledima okrenut smjeru kretanja
1z navedenog polozaja, kretanjem unatrag, prepuze prvu prepreku, a provuce se kroz
drugu. Za vrijeme izvodenja zadatka ispitanik smije pogledati kroz noge pratiti smjer
kretanja. Zadatak je zavrSen kad ispitanik objema rukama prijede preko ciljne linije.
Mjerilac sa Stopericom u ruci hoda uz ispitanika i kontrolira njegovu izvedbu.

Izdrzaj u zgibu: Test se izvodi na preci visine 1,5m ispod koje je namjeStena strunjaca,
a na nju postavljen je stolac. Ispitanik se popne na stolac 1 rukama u Sirini ramena hvata

precu pothvatom. Ispitiva¢ mu pomogne da se podigne drze¢i ga za noge, tako da
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ispitanikova brada bude iznad visine prece uz uvjet da mu je tijelo opruzeno. Zatim se

stolac izmakne, pa je zadatak ispitanika da u tom polozaju izdrzi Sto duze moze.

e Tréanje 90 sekundi: Ispitanik stoji na startnoj liniji na znak krece trcati i tr¢i sve dok ne

prode 90 sekundi te se ocitava broj prijedenih metara.

e Trcanje 22m: Ispitanik stoji na startnoj liniji na znak krece i pretr¢ava 22 metra kada ih

prode, mjeritelj zaustavlja Stopericu i zapisuje vrijeme U sekundama.

5.5. Opis istraZivanja

Na pocetku pedagoske godine 2018./2019. izmjerene su motoricke sposobnosti djece u

sklopu integriranog sportskog programa kao incijalno stanje djece prije rada s kineziologom.

Isto tako u pedagoskoj godini 2022./2023. u sklopu sportskog programa napravljena su inicijane

mjerenja. Ta mjerenja su sluzila kako bi mogli utvrditi razlike u motorickim sposobnostima

djece u odnosu na fizi¢ku aktivnost djece u dobi od 3. do 6. god.

5.6. Metoda obrade podataka

U ovom istrazivanju koriSten je T-test. Iz uzoraka N1 i N2 izra¢unavali su se deskriptivni

parametri: parametri centralne tendencije rezultat to jest aritmeticka sredina, rasprSivanje

rezultata to jest razlika minimuma i maksimuma i parametri minimuma i maksimuma. Te smo

na taj nac¢in dobili podatke kako bi mogli usporedivati vrijednosti uzoraka N1 1 N2.

5.7. Rezultati istrazivanja

Varijable | Vrijednost | Mean | Medijan | Min Max | Std. Dev. | Skewness Kurtois
N

Visina 24 116.1 | 116.5 96.0 128.0 | 8.8812 -0.528 -0.543

Tezina 24 21.0 | 20.7 14.7 28.2 |4.319 0.114 -1.303

Pretklon | 24 352 |35.0 20.0 55.0 | 10.160 0.787 -0.140

Skok u 24 66.8 | 725 0.6 115.0 | 38.164 -0.562 -0.736

dalj

Taping 24 18.1 |17.0 11.0 26.0 | 4.990 0.171 -1.561

Izdrzaj 24 104 | 8.7 0.0 30.0 | 8.847 0.659 -0.561

Tréanje | 24 216.5 | 2125 180.0 | 280.0 | 26.395 0.653 0.423

90s

Tréanje | 24 5.9 55 4.8 8.8 1.074 1.607 2.439

22m

Poligon | 24 350 |351 17.6 545 |11.110 0.138 -1.092

unatrag

Tablica br. 1. ,,Bubamare* 2018./2019.

Varijable | Vrijednost | Mean | Medijan | Min Max | Std. Dev. | Skewness Kurtois

N
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Visina 21 117.6 | 119.0 102.0 | 139.0 | 10.361 0.293 -0.427
Tezina 21 226 |21.6 18.1 31.3 | 3.682 1.025 0.564
Pretklon | 21 379 |35.0 20.0 60.0 | 11.244 0.363 -0.274
Skok u 21 95.8 |100.0 45.0 135.0 | 23.858 -0.668 0.067
dalj

Taping 21 19.3 | 19.0 14.0 26.0 | 3.088 0.228 -0.272
Izdrzaj 21 16.6 | 9.7 3.2 49.1 | 13.678 1.324 1.210
Tréanje | 21 226.4 | 225.0 180.0 | 270.0 | 30.296 0.103 -1.182
90s

Tréanje | 21 5.9 5.7 4.4 8.7 0.993 1.116 1.888
22m

Poligon | 21 16.7 | 15.2 9.5 30.3 | 6.071 0.956 0.384
unatrag

Tablica br 2. ,,Bubamare* 2022./2023.

U tablica broj 1. i 2. prikazani su brojevne vrijednosti djece odnosno u tablici jedan su
vrijednosti djece iz pedagoske godine 2018./2019. dok je u tablici dva vrijednosti djece iz
pedagoske godine 2022./2023. Prikazano je broj subjekata u grupi, medijan pojedinog testa to
jest bolja verzija prosjeka, minimum i maksimum rezultata u grupi, standardna devijacija nam
govori o odstupanju od prosjeka unutar ove grupe po svakom testu dok su skewness i kurtois
govore o distribuciji svakog testa, ako je broj veé¢i od +/- 1.000 smatramo da distribucija nije
normalna, a u ovom slucaju to bi bili taping, tréanje 22m 1 poligon unatrag, ali uzorak je mali

pa smo mogli dalje nastaviti s t-testom bez obzira na distribuciju.
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G1lvs G2 Arit. Arit. t- df p Valid | Valid | Std. Dev. Std. Dev. F-ratio P
Grupa | Grupa | vrijedno N N Grupa 1 Grupa Variances | Variances
1 2 st Grupa | Grupa 2
1 2

Visina vs Visina 2 1176 | 116.1 | 0.5134 43 0.6103 21 24 10.3613 8.8120 1.3825 0.4522
Tezina vs TeZina 2 22.6 20.95 | 1.4005 43 0.1685 21 24 3.6820 4.3192 1.1376 0.4744
Pretklon vs Pretklon | 37.9 35.21 | 0.8302 43 0.4110 21 24 11.2441 10.1595 1.2249 0.6351
2
Skok u dalj vs Skok | 95.8 66.79 | 3.0014 43 0.0045 21 24 23.8577 38.1635 2.5588 0.0376
u dalj 2
Taping vs Taping 2 | 19.3 18.1 0.9598 43 0.3425 21 24 3.0876 4.9897 2.6116 0.0338

3
Izdrzaj vs Izdrzaj 2 | 16.6 10.38 | 1.8378 43 0.0730 21 24 13.6784 8.8474 2.3903 0.0464
Tréanje 90s vs 226.4 | 216.4 | 1.1800 43 0.2445 21 24 30.2961 26.3949 1.1317 0.5213
Tréanje 90s 6
Tréanje 22m vs 5.93 5.88 0.1385 43 0.8905 21 24 0.9926 1.07421 11711 0.7263
Trcéanje 22m 2
Poligon unatrag vs 16.7 35.01 | -6.704 43 0.0000 21 24 6.0707 11.1101 3.3494 0.0082
Poligon unatrag 2

Tablica br.3. rezultati usporedbe

Prikaz rezultata nalazi se u tablici br.3. U tablice se nalaze rezultati aritmetic¢kih sredina
obiju grupa te usporedba grupa, standardna devijacija po grupama takoder imamo i vrijednost
t-testa. Pogreska t-testa nam govori je li se statisti¢ki razlikuju dvije grupe. Kad je broj ispod
0.5 onda se grupe statisticki razlikuju. U ovom sluaju nema razlike u motorickim
sposobnostima djece u pretklonu, tapingu, izdrzaju, trc¢anju 90s, tr¢anju 22m dok se rezultati
razlikuju kod skoka u dalj i poligona unatrag to jest u koordinaciji i eksplozivnoj snazi nogu.

Rezultati ovih testova su bolji u odnosu na godinu prije zatvaranja.

Djeca iz skupine ,,Bubamara“ su djeca koja su dio sportskog integriranog programa s kojima se
svakodnevno radi i vjezbe. Rezultati Skoka u daj i poligona unatrag su mozda bolji jer su to
testovi koje se s vremenom uce 1 ponavljaju¢i se djeca imaju bolje rezultate. U pedagoskoj
2018./2019. godini je bilo duplo veéi broj trogodisnjaka nego u odnosu na 2022./2023., a razvoj
koordinacije je intenzivan te se razvija nakon Cetvrte godine te se na njega moze najvise utjecati
u predskolskoj dobi pa tako s radom koje djeca imaju s kineziologicom 1 odgajateljima djeluje

i ako imamo vec¢i broj starije djece rezultati ¢e biti bolji kako je i ovaj test pokazao.

lako su rezultati istrazivanja pokazali da zatvaranje nije utjecalo na razvoj motorickih

sposobnosti ove skupine djece. DoSlo smo do zakljucka da prevencijom i fizickom aktivnosti
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djece kroz rad odgojitelja, roditelja, suradnika i ako ima utjecaj na razvoj motori¢kih
sposobnosti rad taj utjecaj ¢e biti zanemariv odnosno Cak se neki testovi biti bolji u odnosu na

godine prije zatvaranja.
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6. Zakljucak

Za pravilan rast i razvoj predskolske djece vazna je tjelovjezba bila ona aktivnost Setanja ili
unaprijed osmisljena tjelesna aktivnost za razvoj to¢ne odredene sposobnosti. Tjelovjezbom se
razvija ne samo motoricke sposobnosti djece nego i brojni drugi ¢imbenici kao Sto su
emocionalni razvoj djece, razvoj Zivac to jest ziv€anih impulsa, socijalni razvoj... Pojavom
pandemije u 2019.godini te zatvaranja koje je uslijedilo iza toga veliki broj djece bio je osuden
na veliki broj sati provesti pred malim ekranima i u zatvorenom prostoru bez fizicke aktivnosti.
Istrazivanja smatraju da je pandemije uvelike utjecala na smanjenu fizicku aktivnost djece.
Ovim istrazivanjem nas je zanimalo ako je bila smanjena fizicka aktivnost je li bi to znacilo da
djeca imaju slabije rezultate na motori¢kim testovima. Medutim ovim istrazivanjem je ispalo
da nema razlike u motorickim sposobnostima djece osim u podrucju kooordinacija i
eksplozivna snaga koja je bolja u odnosu na godinu prije pandemije. Ali, treba naglasiti dvije
stvari prva je da se radi o sportskom programu tako da su djeca tokom zatvaranja imala
kineziologa koji je s njima radio pa postoji moguc¢nost da je adekvatna prevencija u smislu
fizitke aktivnosti dovela da smanjene razlike. Sto se ti¢e rezultat koji su bolji to jest
koordinaciju i eksplozivnu snagu. Na njih se moze utjecati te intenzivan razvoj tih sposobnosti
krece iza Cetvrte godine, a 2018./2019 je bilo puno vise djece od tri godine nego u pedagoskoj
godini 2022./2023.

Roditelji, odgojitelji imaju veliki utjecaj na smanjenje utjecaja pandemije kroz razlicite tjelesne
aktivnosti, boravak djece u prirodi, smanjen broj sati ispred televizora. Ovaj zadatak je veliki
izazov za sve osobe koje rade s djecom jer su djeca navikla na sjedenje i biti pred ekranima, ali
s poticajima koji zanimaju djecu maknuti ¢emo ih ispred ekrana i odvesti u prirodu gdje mogu

istrazivati svijet oko sebe.
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Sazetak

Kljuéne rijeci: pandemija, COVID-19, djeca predskolske dobi, motori¢ke sposobnosti, utjecaj.

Fizi¢ka aktivnost utjeCu na razvoj motori¢kih sposobnosti djece predskolske dobi, a one su:
koordinacija, ravnoteza, preciznost, fleksibilnost, brzina i snaga. Pojavom pandemije Covid-19
te zatvaranjem fizicke aktivnosti djece su se smanjile. Usporedbom motoric¢kih sposobnosti
djece predskolske dobi prije i nakon Covida-19 nema znacajne razlike u motori¢kim
sposobnostima osim na podruc¢jima eksplozivne snage 1 koordinacije. Fizi¢ka aktivnost djece
predskolske dobi tijekom zatvaranje uvelike je mogla utjecati na smanjivanje utjecaja

pandemije.
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Abstract

Keywords: pandemic, COVID-19, preschool children, development of motor skills, influence

Physical activity affects the development of the motor skills of preschool children, and they are:
coordination, balance, precision, flexibility, speed and strength. With the advent of the Covid-
19 pandemic and the closure, children's physical activities have decreased. By comparing the
motor abilities of preschool children before and after Covid-19, there is no significant difference
in motor abilities except in the areas of explosive strength and coordination. The physical
activity of pre-school children during the lockdown could greatly influence the reduction of the
impact of the pandemic.
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Prilog 1-Tablica mjerenja Bubamara 2018./2019.

S Inici Godist Visina Tezin Pret Skok Tapi lzdr Tréan Tréan Poligon
P jali e (cm) a(kg) klon( u ng Zaj je90  je22 unatrag
@] cm)  dalj (sek)

L (cm)

M AB. 2012. 128 28,2 30 0,8 20 5,5 210 5,78 42,3
M D.B.  2015. 123 25,1 30 0,75 14 3,3 210 5,8 27,56
Z B.B. 2014. 120 21,5 40 0,75 15 9 215 6 32,45
M D.B. | 2015. 108 15,1 25 0,6 13 2 180 6,75 37,28
Z M.1. 2016. 123,5 24,2 40 110 20 30 240 4,86 34,56
Z D.K. | 2012. 123,5 24,3 50 90 24 10 215 5,33 28,81
Z R.K. 2012. 124 25,2 55 100 21 144 240 5,14 31,25
M B.K. | 2015. 96 14,7 25 55 15 0 180 8,81 50,79
M F.K. 2013. 110,5 18 35 90 23 235 240 5,17 23,27
M B.K. 2016. 111 17,5 25 90 12 9,5 230 5,34 45,2
M N.M. 2012. 127 28,1 35 110 25 22,7 270 4,75 17,56
M V.M. 2014. 115 18,7 30 60 15 0 180 8,63 37,25
M JM. 2016. 113 17,6 20 70 11 0 200 6,22 48,51
M T.M. 2011. 105,5 15,2 30 40 12 6,5 200 6,28 52,81
M KM. 2014. 115 19,8 30 60 15 7,1 200 6,12 41,02
M V.P. 2014. 110,5 19,1 40 65 19 18,3 215 5,53 35,57
M B.P. 2015. 102,5 16,9 25 40 14 0 180 6,95 54,52
M LS. 2012. 121 25,2 35 115 23 13 240 5,16 20,64
M M.  2016. 104 15,1 35 40 13 4 210 6,75 27,13
M M.S. 2015. 127,5 26 25 75 24 15,3 210 4,84 23,69
M LT 2015. 123,5 22,1 40 90 14 3 200 5,19 41,46
M N.T. 2012. 123,5 25 55 115 25 24,6 280 5,05 21,69
M M.V. 2012. 113 18,3 35 110 22 19,1 225 5,28 45,13
Z EM 2012. 118 22 55 75 26 8,3 225 5,48 19,8
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Prilog 2-Tablica mjerenja ,,Bubamara“ 2022./2023.

S Inicij Godist Visina Tezin Pret Skok  Tapi Izdrza Tréa Tréanje Poligon

P ali e (cm) a(kg) klon( udalj ng j nje 22 unatrag
0] cm)  (cm) 90 (sek)

L

Z AA. 2019 105 20 35 60 17 3,3 180 6,71 30,3
M N.A. 2019. 107 21,6 30 50 15 21,31 200 8,74 20,6
M  JB. 2017. 115 20,9 25 115 21 17,7 240 5,03 14,9
M D.B. 2017. 106 18,1 30 80 17 476 225 5,52 15,2
Z LD. 2018 109 19,1 35 45 19 9,45 180 6,71 20,63
M R.D. 2018. 112 18,7 45 95 21 6,4 195 5,98 18,8
M R.D. 2017. 124 26,3 30 135 24 23 255 4,85 11,6
M  MA. 2016. 129 24,2 40 106 23 158 220 6,46 21,59
M T.G. 2017 121 23,6 45 115 15 186 270 6,34 15,09
M JlL 2019. 102 18,9 45 75 17 8 195 7,1 24
Z LK. 2016. 120 22,2 60 105 19 4,24 220 7,23 16,9
M ZK. 2017. 119 20,2 35 105 22 32,4 255 5,4 10,9
M LL. 2016. 119 19,9 45 130 26 21,2 270 5,64 10,6
M  V.P.  2016. 139 30,5 30 110 21 9,15 225 5,25 18
M AP. 2016. 135 31,3 20 110 21 49,1 270 4,35 9,5
M LR 2017. 122 21,5 30 80 19 6,1 200 5,75 13
Z TV. 2017 121 23 60 100 19 9,7 225 5,38 15,4
M N.V. 2017 116 20 50 85 17 28,2 225 5,65 13,9
M AZ  2019. 102 24,4 20 100 14 3,15 195 6,05 30
Z N.Z. 2016. 130 24,6 40 110 18 8,33 270 5,19 9,8
M LZ 2017 116 26,5 45 100 21 49 240 5,13 10,9
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SVEUCILISTE U SPLITU
FILOZOFSKI FAKULTET

IZJAVA O AKADEMSKOJ CESTITOSTI

. . 4% e x - s . . . . e
kojom ja Lucija Srdanovic, kao pristupnik{pristupnica)za stjecanje zvanja magistra/magistrice)
. v . . . . — . R o e e,
ranog i predSkolskog odgoja i obrazovanja, izjavljujem da je ovaj zavrsni/diplomski rad rezultat
isklju¢ivo mojega vlastitoga rada, da se temelji na mojim istraZivanjima i oslanja na objavljenu
literaturu kao 3to to pokazuju koristene biljeske i bibliografija. Izjavljujem da niti jedan dio
zavr§nogr’é|i_1.|pmskoe) rada nije napisan na nedopusten nacin, odnosno da nije prepisan iz
necitiranoga rada, pa tako ne krs$i ni¢ija autorska prava. Takoder izjavljujem da nijedan dio
ovoga zavr$nog/diplomskog rada nije iskoriSten za koji drugi rad pri bilo kojoj drugoj

visokoskolskoj, znanstvenoj ili radnoj ustanovi.

Split, 05. srpnja 2023.g.

Potpis

Z-S;Z/(mf ¢
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Izjava o pohrani zavr§nog/diplomskog/specijalistiékog/doktorskog rada (podcrtajte
odgovarajucée) u Digitalni repozitorij Filozofskog fakulteta u Splitu

. {
Student/ica: ~UCIDA T SSROANDNIC
Naslov rada: USFOREDAA MoToR\C¥IH  SPOSORDSTI DJECE RANE)
TPECOSYOISKE Do) D= [INBUCKR FARDERIIE ol 10-19
Znanstveno podrucje: DuSTVENE  _2IAADST
Znanstveno polje: ZIWEAOLOG1DA
Vrsta rada: DILOHI  PAD

Mentor/ica rada:

- : Y /
(v pfc;f_ Ar. 0 p&cfja Vahouce

(ime i prezime, akad. stupanj i zvanje)
Komentor/ica rada:

s = 7 2
Ar.sc. Doan b
!

(ime i prezime, akad. stupanj i zvanje)

Clanovi povjerenstva (ime i prezime, akad. stupanj i zvanje):

/ 2l :’)ﬂ'_‘)f (i B /‘{O(Lj I Lfé?/ﬁ'ﬁ{,{;_‘j
Dese. Trdi Maloda

Ovom izjavom potvrdujem da sam autor/autorica predanog
zavrinog/diplomskog/specijalistitkog/doktorskog rada (zaokruZite odgovarajuce) i da sadrZaj njegove
elektronic¢ke inacice u potpunosti odgovara sadrZaju obranjenog i nakon obrane uredenog rada. Slazem
se da taj rad, koji Ce biti trajno pohranjen u Digitalnom repozitoriju Filozofskoga fakulteta Sveuéilista u
Splitu i javno dostupnom repozitoriju Nacionalne i sveuéilisne knjiznice u Zagrebu (u skladu s
odredbama Zakona o znanstvenoj djelatnosti i visokom obrazovanju, NN br. 123/03, 198/03, 105/04,
174/04, 02/07, 46/07, 45/09, 63/11, 94/13, 139/13, 101/14, 60/15, 131/17), bude:

rad u otvorenom pristupu

b) Siroj javnosti, ali nakon proteka 6 / 12 / 24 mjeseci (zaokruzite odgovarajuéi broj mjeseci).

(zaokruzite odgovarajuce)

Split, O5.OF. 2023

/
Potpis studenta/studentice: ’<§/ C@WUQ/




