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»Sramota je ostariti pre vremena iz lenjosti i
nepazljivosti. Covekovo je da upozna sebe u
punoj lepoti i snazi koje njegovo telo moze

da dosegne. Ali ni snaga, ni lepota nikada ne

dolaze same po sebi, savez volje i tela ¢e ih

stvoriti«




Kroz istorijt

-

Do 10000 p.n.e. Paleolit, nomadski nacin zivota, lovi

sakupljanje hrane

10000 - 8000 p.n.e. Neolit, poljoprivredna revolucija
sedentarnog nacina zivota

2500 - 250 p.n.e.

> Kina, Cong Fu gimnastik
> Indija, joga

4000 - 250 p.n.e. Blis — Egipat, Vavilon, Asirija,
> Persija... veoma strogi zakoni, fizicka aktivnost obavezna




J
Kroz istoriju...

® 2500 - 250 p.n.e. Grcka,

m  Atina, negovanje kulta lepote tela, zdravlja i fithesa,
m Sparta, rigorozni treninzi decaka

® 200 p.n.e. - 476 n.e. Rimsko crastvo,

m svij stanovnici od 17 do 60 god. obavezni da sluze v
m kasnije bogastvo i raskos ukidaju ove navike

© 476 - 1400 n.e. Stari i Srednji vek, Vavari osvajaju Rimsko
carstvo...

© 1400 - 1600 n.e. Renesansa, ponovo se vraca kult¢pos
ezbanja, razvijaju skole za edukaciju...




Definicija fizicke aktivhosti

- Fizicka aktivnost je

bilo koji pokret tela

nastao aktivnoscu muskulature koji dovodi do

potrosnje energije
- Fizicka aktivnost je
dana, ukljuCujuci i

rekreaciju i vezbanj

svako kretanje u toku
noslovnu aktivnost,
e

- “Fizicka aktivnost j

e bilo koji oblik telesnog

kretanja povezan sa znacajnim
metabolickim zahtevima” (Oxford Sports
Medicine Dictionary)




Osnovni pojmovi

Vezbanje je planirana fizicka aktivnost i predstavlja pokrete
tela koji se ponavljaju sa ciljem da se poboljsa ili odrzi
fizicka sposobnost ili kondicija ili forma

Prema definiciji SZO pod fizickim vezbanjem se
podrazumeva kontinuirana fizicka aktivnost u trajanju
od 30 minuta najmanje tri puta nedeljno intenzitetom

koji je zavisno od uzrasta 25-30% visi od pulsa
mirovanja

Fizicka kondicija je skup osobina koje se odnose na
sposobnost obavljanja fizicke aktivnosti

Treniranje je program vezbanja namenjen ucenju i
savladavanju odredjenih zahteva i vestina i pripremanju za
takmicarsku aktivnost




Osnovni pojmovi

Sport podrazumeva precizirane fizicke
aktivnosti koje se sprovode po odredjenim
pravilima.

Fizicka aktivnost u slobodno vreme ili
rekreativna fizicka aktivnost se sprovodi van
radnog vremena.

Fizicka neaktivnost je neukljucivanje u bilo koji
vid aktivnhosti sem radnih i dnevnih obaveza




Fizicka neaktivhost?

» osobe koje se ne bave fizickom aktivnoscu
uopste ili najvise 4 puta mesecno

» osobe koje se bave fizickom aktivhoscu 5 do
8 puta mesecno

» osobe koji se bave fizickom aktivhoscu 9 |
vise puta mesecno

najmanje 30 minuta dnevno
fizicki aktivni - ako je njihova fizicka aktivnost ces¢a od 4 puta mesecno.




Razlozi za fizicku
heaktivnost

-Nedovoljno razvijena svest i znanje o znacaju
fizicke aktivnosti

-Troskovi (iznajmljivanje sale, teretane, sportska
oprema)

-Udaljenost do objekta za bavljenje sportom
-Nemotivisanost

-Nerealna ocekivanja
-Strah od okoline
-Lenjost

Mnogi drugi razlozi...
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Intenzitet aktivnosti

- [Nizak __ [Umeren __|Visok

Aktivnost Hodanje Lagano tréanje Brzo tréanje
Metabolizam Aerobni Aerobni Aerobni i
anaerobni
|zvor energije Masti > uglj. Uglj. hidrati > Vecinom uglj.
hidrati Masti hidrat
Srcana frekvenca <120 120-150 > 150
Disanje jako govor lako moguc¢ govor otezan

Tip misSi¢nih vlakana spora brza oksidativna brza glikoliticka

i




Fizicke aktivnosti jakog intenziteta

Aerobik

Voznja bicikla brza od 16 km/h

Brzi plesovi

PesacCenje uzbrdo

Preskakanje konopca

Borilacke vestine

Dzogiranje i trcanje

Sportovi sa mnogo trcanja (fudbal, kosarka)
Plivanje

Tenis (singl)

vV Vv VvV VvV VvV VvV Vv VvV 9v v




Fizicke aktivnosti umerenog
Intenziteta

» Sporiji plesovi

» Voznja bicikla po ravnoj stazi
» Bastenski radovi

» Odbojka

» Tenis (dubl)

» Brz hod

» Vodeni aerobik




Fizicka aktivhost

Fizicka aktivnost stanovnistva se moze opisati
na razliCite nacine. Dva najcesca nacina su:

— procena srednje vrednosti fizicke aktivnosti
populacije koris¢enjem kontinuiranih
indikatora kao sto su MET minuti nedeljno ili
vreme provedeno u bavljenju fizickom
aktivnosScu, i

- klasifikovanje odredjenog procenta populacije
kao ,,neaktivno,, koris¢enjem specificnih
normativa za fizicku aktivnost.




Fizicka aktivhost

METs (eng-Metabolic Equivalents) (metabolicki ekvivalent) se _
najcesce koristi za izrazavanje intenziteta fizicke aktivnosti kao i
za analizu GPAQ podataka.

Primenom MET vrednosti za nivo aktivnosti moze se izraCunati
ukupna fizicka aktivnost. MET je odnos metabolizma osobe u
aktivnosti prema metabolizmu u fazi odmaranja. Jedan MET se
definiSe kao energija koja se utrosi prilikom mirnog sedenja, i
ekvivalentna je kalorijskoj potrosnji od 1 kcal/kg/sat. Za analizu
GPAQ podataka, usvojene se sledece smernice:

Procenjuje se kada je u poredjenju sa sedenjem mirno, kalorijska
potrosnja Cetiri puta veca kod osobe kada su umereno aktivni i
osam puta kada imaju napornu fizicku aktivnost.

Inace, kvantitativha mera ukupne fizicke aktivnosti u MET minutima
se zasniva na nedeljnoj ucestalosti i duzini naporne i umerene
fizicke aktivnosti i hodanja




Fizicka aktivhost

Posao Umerena MET vrednost = 4.0
Naporna MET vrednost = 8.0

Prevoz Biciklizam i Setnja MET
vrednost = 4.0

Rekreacija Umerena MET vrednost = 4.0
Naporna MET vrednost = 8.0




Fizicka aktivhost

Visok
Osoba koja ispunjava neki od sledecih kriterijuma je svrstana u ovu kategoriju:

- Naporna fizicka aktivnost koja se sprovodi najmanje 3 dana i koja dostize najmanje
1,500 MET- minuta nedeljno ili

- 7 ili vise dana bilo koje kombinacije fizickih aktivnosti, kao Sto su Setanje, umerena
ili naporna fizicka aktivnost koja dostize minimum 3,000 MET-minuta nedeljno.

Umeren

Osoba koja ne ispunjava uslove za ,, visoku,, kategoriju, ali ispunjava sledece
kriterijume klasifikovane u ovoj kategoriji:

- 3 ili viSe dana naporne fizicke aktivnosti najmanje 20 minuta dnevno ili
- 5 ili viSe dana umerene fizicke aktivnosti ili Setnje najmanje 30 minuta dnevno

- 5 ili viSe dana bilo koje kombinacije fizickih aktivnosti, kao Sto su Setnja, umerena
ili naporna- aktivnost koja je najmanje 600 MET-minuta nedeljno.

Nizak

Osobe koje ne ispunjavaju nijedan od gore navedenih kriterijuma, spadaju u ovu
grupu.




Energetska potrosnja

Lezanje

Sedenje

Stajanje

Hodanje 1,6 km/h
Hodanje 3,2 km/h
Odbojka

Stoni tenis

Tenis

Fudbal

KoSarka

Kros

0,018

0,021

0,027

0,028

0,035

0,050

0,068

0,109

0,132

0,138

0,149

1,0

1,2

1,5

1,6

2,0

2,9

3,9

6,2

7,5

7,9

8,5




Fizicka aktivhost i zdravlje

Umerena fizicka aktivhost zahteva da
potrosnja bude 3-6 MET-a odnosno 3,5 do

7 kcal/min




Relative risks of CHD/CVD, comparing most active with least active men.
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Relative risks of CHD/CVD, comparing most active with least active women.
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Dyslipidemia Type 2 Diabetes Mellitus Hypertension
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From: Physical Activity Recommendations and Decreased Risk of Mortality

Arch Intern Med. 2007;167(22):2453-2460. doi:10.1001/archinte.167.22.2453

Table 3. Relative Risk (RR) of Mortality From Any Cause and Mortality From Specific Causes According to Achievement
of Physical Activity Recommendations

Recommendation for MPA? Recommendation for VPAP
Variable I Inactive No Yes b Inactive No Yes I
Mortality from any cause
No. of deaths 1683 2877 3340 2000 27N 3109
Person-years 170907 454 937 639 504 202 815 455 545 606 988
Age- and sex-adjusted RR (95% CI) 1 [Reference] 0.74 (0.70-0.79) 0.65 (0.61-0.69) 1 [Reference] 0.67 (0.63-0.71) 0.55 (0.52-0.59)
Full multivariate RR {95% CI)© 1 [Reference] 0.81 (0.76-0.86) 0.73 (0.68-0.78) 1 [Reference] 077 (0.72-0.81) 0.68 (0.64-0.73)
Mortality from cardiovascular disease
No. of deaths 511 871 948 611 807 918
Age- and sex-adjusted RR (25% Cl) 1 [Reference] 0.76 (0.68-0.85) 0.61 (0.54-0.69) 1 [Reference] 0.63 (0.57-0.70) 0.53 (0.48-0.60)
Full multivariate RR (95% CI)® 1 [Reference] 0.85 (0.75-0.95) 0.71 {0.63-0.80) 1 [Reference] 0.73 (0.66-0.82) 0.67 {0.60-0.75)
Mortality from cancer
No. of deaths 645 1276 1712 754 1319 1560
Age- and sex-adjusted RR (95% CI) 1 [Reference] 0.81 (0.74-0.89) 0.79 (0.72-0.87) 1 [Reference] 0.82 (0.75-0.90) 0.69 {(0.63-0.76)
Full multivariate RR (95% CI)¢ 1 [Reference] 0.87 (0.79-0.96) 0.87 {0.76-0.96) 1 [Reference] 0.92 (0.84-1.01) 0.87 (0.79-0.96)

Abbreviation: Cl, confidence interval; MPA, moderate physical activity; VPA, vigorous physical activity.

2 Recommendation for MPA: more than 3 hours of activity per week of at least moderate intensity corresponding to 30 minutes of activity of moderate intensity
on most days of the week.

bRecommendation for VPA: 20 minutes of continuous vigorous exercise 3 or more times per week.

€ Adjusted for the covariates listed in a footnote in Table 2. The multivariate analyses of recommendation for MPA and recommendation for VPA were mutually

adjusted.

Copyright © 2012 American Medical
Association. All rights reserved.



Osnovne karakteristike ispitanika u
zdravstvenim navikama

Svi ispitanici Karotidna bolest Periferna arterijska
Karakteristike P

(n =1045) (n=657) bolest (n = 388)

Broj pacijenata (%)  Broj pacijenata (%) Broj pacijenata (%)

Ne pusi 263 (25,2) 225 (34,2) 38 (9,8)

Puga 428 (41,0) 201 (30,6) 227 (58,5)

Biv&i pugad 354 (33,8) 231 (35,2) 123 (31,7)

Ne 610 (58,4) 415 (63,1) 195 (50,3)

Da 181 (17,3) 95 (14,5) 86 (22,2)

Ranije 254 (24,3) 147 (22,4) 107 (27,6)

0-4 952 (91,1) 602 (91,6) 350 (90,2) 0,393
aktivnost u 84 (8,0) 9(7,5) 35(9,0)

toku jednog

meseca “3:';:“
AN

6 (0,9) 3(0,8)



Fizicka aktivnost i zdravlje

Zene u proseku provode i do 314 minuta sedeéi, a muskarci
do 296 minuta (na poslu, kod kuce, pri odlasku i dolasku sa
posla, u restoranima, bioskopu i sl.)

U proseku provodimo i po 8 sati dnevno u spavanju

| do 14 sati dnevno smo u stanju mirovanja
(energetska potrosnja je tada minimalna)




Fizicka aktivnost i zdravlje

14% populacije obavlja tezak fizicki posao (u tome prednjace
muskarci)

36,7% stanovnistva je povremeno izlozeno umerenom
fizickom naporu na poslu ili oko obavljanja dnevnih aktivnosti
Zene su izlozene umerenom fizickom naporu oko 66 minuta,
a muskarci 90 minuta nedeljno

Muskarci od 20-64 godina imaju stalan procenat intenzivne
fizicke aktivnosti, dok kod zena od 45-64 godina opada
procenat intenzivhe, a raste procenat umerene fizicke
aktivnosti




Fizicka aktivnost i zdravlje

m Posao
m Transport
m Slobodno vreme




Fizicka aktivnost i zdravlje

16,9% ispitanika se bavi rekreacijom jednom ili vise puta
nedeljno

6,3% ispitanika se bavi intenzivnom rekreacijom ili sportom

sa prosecnom duzinom trajanja od 105 minuta dnevno

10,6% ispitanika se bavi umerenim oblicima rekreacije

(voznja bicikla od najmanje pola sata, plivanje, odbojka)




Fizicka aktivnost i zdravlje
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e (1)
I China-
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<100 thousand
- 100 to 500 thousand
. 0.5 to 1 million
B 1 to 10 million

10 te 20 million
. >20 million

Nature Reviews | Lndocrinology

Estimated total number of adults (2079 years) living with diabetes mellitus, highlighting the top three countries or
territories for number of adults with diabetes mellitus (20-79 years) in 2015. *

IDF Diabetes Atlas, 7th edn Brussels, Belgium: International Diabetes Federation, 2015 http://www.diabetesatlas.org




Fizicka aktivhost i DM2

- Poboljsava osetljivost na insulin i time dovodi do
bolje glikoregulacije

- Fizickom aktivnoscu se kontrolise telesna masa

- Smanjuje produkciju glukoze iz jetre

- Smanjuje koncentraciju cirkulisuc¢eg insulina tokom
napora




Name of Study

Intervention

The Finnish Diabetes Prevention Study (FDPS) !

U.S. Diabetes Prevention Program (DPP) 2

The Da-Qing Impaired Glucose Tolerance (IGT) and

Diabetes study 3

Japanese Diabetes Prevention Trial

Indian Diabetes Prevention Study °

Aim for 5% weight loss, fat <30% kcal intake, saturated
fat <10% kcal intake, fibre >15g per 1000 kcal, PA: 30
min/day

Aim for 7% weight loss, fat <25% kcal intake, PA: 150
min/week.

High-carbohydrate and low-fat diet, 1 PA by 12 units/day,
Aim for 23 kg/m2 if BMI >25 kg/m2.

Reduce BMI to 22 kg/m2. Dietary advice individualised,
| fat intake (<50 g/day), potion size, alcohol intake, |
eating out. PA: 30-40 min/day.

Avoid simple sugars and refined carbohydrate, fat <20
g/day, 1 fibre. PA: 30 min/day.




The Finnish Diabetes Prevention Study (FDPS) !  During the trial, the risk of diabetes was reduced by 58% (P<0.001) in the intervention group.
The reduction in the incidence of diabetes was directly associated with changes in lifestyle.

U.S. Diabetes Prevention Program (DPP) 2 The incidence of diabetes was 11.0, 7.8, and 4.8 cases per 100 person-years in the placebo,
metformin, and lifestyle groups, respectively. The lifestyle intervention reduced the incidence
by 58% (95% ClI, 48-66%) and metformin by 31% (95% CI, 17-43%), as compared with ‘
placebo; the lifestyle intervention was significantly more effective than metformin.

The Da-Qing Impaired Glucose Tolerance (IGT)  The cumulative incidence of diabetes at 6 years was 67.7% (95% CI, 59.8-75.2) in the control

and Diabetes study 3 group compared with 43.8% (95% ClI, 35.5-52.3) in the diet group, 41.1% (95% ClI, 33.4-
49.4) in the exercise group, and 46.0% (95% ClI, 37.3-54.7) in the diet-plus-exercise group (P
< 0.05).The diet, exercise, and diet-plus-exercise interventions were associated with 31% (P <
0.03), 46% (P < 0.0005), and 42% (P < 0.005) reductions in risk of developing diabetes,
respectively.

Japanese Diabetes Prevention Trial The cumulative 4-year incidence of diabetes was 9.3% in the control group, versus 3.0% in
the intervention group, and the reduction in risk of diabetes was 67.4% (P < 0.001). Body
weight decreased by 0.39 kg in the control group and by 2.18 kg in the intervention group (P <
0.001).

Indian Diabetes Prevention Study ° The relative risk reduction was 28.5% with LSM (95% CI 20.5-37.3, p=0.018), 26.4% with
MET (95% CI 19.1-35.1, p=0.029) and 28.2% with LSM + MET (95% CI 20.3-37.0,
p=0.022), as compared with the control group.



American Diabetes Association recommendations for
exercise in type 2 diabetes

» Aerobic exercise: At least 150 minutes/week of moderate to vigorous exercise
o Spread over 3 to 7 days/week, with no more than 2 consecutive days between
exercise bouts
> Daily exercise is suggested to maximize insulin action

o Shorter durations (at least 75 minutes/week) of vigorous-intensity or interval
training may be sufficient for younger and more physically fit patients

> May be performed continuously, or as high-intensity interval training

» Resistance exercise: Progressive moderate to vigorous resistance training should
be completed 2 to 3 times/week on nonconsecutive days
> At least 8 to 10 exercises, with completion of 1 to 3 sets of 10 to 15 repetitions

» Flexibility and balance training are recommended 2 to 3 times/week for older
adults

» Participation in supervised training programs is recommended to maximize
health benefits of exercise in type 2 diabetes




Fizicka aktivnost i
gojaznost

» povecava bazalni metabolizam
» smanjuje apetit (rad centra za sitost)

» trosi masti kao energetsko gorivo (trcanje,
plivanje, hodanje)




Komplikacije gojaznosti

Secerna bolest tipa 2
Opstruktivna apnea

Astma

Hipertenzija

Bezalkoholna bolest masne jetre
Depresija




Fizicka aktivhost i
kardiovaskularne bolesti

Vezbanje sprecava nastanak i komplikacije bolesti

Nakon akutne faze treba poceti sa pasivhim vezbama
a nakon toga i u zavisnosti od zdravstvenog stanja i
aktivne vezbati prevenirajuci pad opste fizicke
kondicije

Kasna postakutna faza ima cilj da smanji simptome i
posledice bolesti, poboljsa toleranciju napora,
redukuje progresiju ateroskleroze i pratecih
komplikacija i poveca kvalitet zivota




Fizicka aktivhost i
kardiovaskularne bolesti

- |lzotoniche vezbe
- Aerobne vezbe

- Individualni program u zavisnosti od
zdravstvenog stanja




Fizicka aktivhost i
kardiovaskularne bolesti

- Intenzitet (odreduje se na osnovu srcane
frekvencije na kraju testa opterecenja (65-

85%)
- Trajanje (30-60 minuta)

- Ucestalost (3 puta nedeljno)




Fizicka aktivnost i periferna
arterijska bolest

- Povecati klaudikacionu distancu

- Vezbe ishemicnih misica




Fizicka aktivhost i mentalno zdravlje

promovise psiholosko blagostanje i
smanjuje stres, anksioznost i osecaj
depresije ili usamljenosti

podstiCe samopouzdanje i druzenje

sprecava i kontrolise rizicho ponasanje od
zloupotrebe alkohola, duvana i
narkotickih supstanci

utiCe na nacin ishrane




Fizicka aktivhost i mentalno zdravlje kod
studenata

Poboljsava kvalitet zivota i mentalno zdravlje

<od studenata dodiplomskih studija koji se
pave sportom

Sneden TR et al. Am J Health Promot. 2019; 33(5):675-682.




Fizicka aktivnost i maligna
oboljenja

» Kontinuirana fiziCka aktivnost smanjuje incidenciju malignih
oboljenja

» Fizicka aktivnost smanjuje 30-40% relativni rizik za karcinom
kolona i pluca

» Umerena fiziCka aktivnost ima znacajno visi znacaj u
prevenciji oboljenja od aktivnosti slabog intenziteta

CMAJ. 2006;174(6): 801-809




Fizicka aktivnost i osteoporoza
» Kontinuirana fizicka aktivnost dovodi do smanjenja gubitka kostane
mase starenjem

» Kontinuirana fizicka aktivnost dovodi do jacanja kostiju i smanjuje
rizik od preloma povezanih sa osteoporozom

CMAJ. 2006;174(6): 801-809.



Fizicka aktivhost kod dece

» Normalna fizicka konstitucija i zdravlje su
elementarni uslovi za zivot i funkcionisanje
svakog pojedinca.

» Negovanjem fizickih aktivnosti u najranijem
uzrastu odrzava se dobra kondicija i dobro
zdravlje mladog narastaja koja se nastavlja
nastavom fizickog vaspitanja u skolskom
uzrastu tri puta nedeljno




Fizicka aktivhost u ranom detinjstvu

Fizicke aktivnosti treba da budu primerene detetovom
uzrastu.

Telesne vezbe se izvode svakodnevno 10 minuta pre
uzine; pocCinju vezbama od glave prema peti.

Usmerena aktivnost u mladoj i srednjoj grupi odvijaju se
jedanput nedeljno po pola casa, a u srednjoj i najstarijoj
grupi dvaput nedeljno po 45 minuta do jednog sata.
Kada vreme dozvoli, deca odlaze u setnju oko 30 min u
obliznji park, ili pored reke.

S polaskom u skolu deca dostizu fizicku zrelost, pa je
pozeljno bavljenje sportskim treningom.

v

v
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Fizicka aktivhost kod dece

7-8 plivanje, sportska gimnastika, umetnicko plivanje
8-9 umetnicko klizanje

7-10 stoni tenis i tenis

9-10 skokovi u vodi, skijanje, skijaski skokovi

9-12 nordijske discipline (trcanje)

10-11 sportsko-ritmicka gimnastika

10-12 brzo klizanje, fudbal, atletika, jedrenje, surfing
11-12 akrobatika, kosSarka, rukomet, odbojka, hokej, vaterpolo
12-13 rvanje, konjicki sport

12-13 veslanje, streljastvo, macevanje

12-14 boks

13-14 biciklizam

14-15 dizanje tegova i body building

v VvV VvV VvV VvV VvV V9V VvV VvV VvV Vv v v




Mladi uzrast od 3. do 4. godine

» Deca ovog uzrasta mogu se ukljuciti skoro u sve
organizacione oblike vezbanja.

» Pokreti su uglavnom kontrolisani, mada se jos uvek Cine
i suvisni pokreti, odnosno dodatni nepotrebni pokreti u
odnosu na zahtev i optimum motorickog zadatka.
Karakteristicno je da deca za vreme kretanja Sire ruke i
da se teze zaustavljaju, Sto upucuje na konstataciju da je
u pitanju nestabilnost u odrzavanju ravnoteze i
upozorenje vaspitacu da pri izboru vezbi vrsi potrebne
korekcije.

» Deca se brzo zamaraju, paznja je labilna, a raspolozenje
se brzo menja.




Srednji uzrast od 4. do 5. godine

» U odnosu na prethodni period kretanje je znatno

Eopravljeno i usavrseno, rad ruku i nogu je uskladeniji,

oordinacija je bolja, manje je suvisnih i nekontrollsanlh
pokreta. ravnoteza je znatno bolja - dete, na primer, vec
moze duze vremena da stoji na jednoj nozi. Ova Cinjenica
upucuje na nesto drugacul pristup pri izboru telesnih

aktivnosti i motorickih zadataka, pre svega da vezbanja

mogu biti slozenija, motoricki zadaci teZi i da vezbanja
mogu duze da traju.

» Sklonost prema podrazavanju, imitaciji, jos uvek je dosta
izrazena, te je kao metod rada treba primenjivati.

» Dete se samo oblaci i svlaci, penje uz stepenice i
umnogome je samostalnije u svim aktivnostima.




Stariji uzrast od 5. do 6. godine

» Koordinacija pokreta je dosta poboljSana, suvisni pokreti su u znatnoj
meri eliminisani, zapaza se uopsSte stabilnost i sigurnost u motorici.
Posebno je karakteristicno za ovaj period da automatizacija pokreta
pocinje sve vise da dobija svoje mesto u razvoju motorike i da se svakim
danom usavrsSava. To se narocito primecuje u raznim oblicima trcanja,
penjanja, bacanja i dr. Deca pocinju da koriste viSe jednu ruku, jednu
nogu, pri doskoku docekuju se na vrhovima prstiju, stoje i hodaju
zatvorenih ociju, Sto znaci i da je i orijentacija u prostoru znatno
poboljsana.

» Deca prihvataju slozenije i teze motoricke zadatke, istrajnija su, paznja
im je stabilnija, interesovanja se diferenciraju, a razlicitost se sve vise
zapaza.

» Sli¢ne konstatacije se odnose i na predskolski uzrast, s tim sto se u
primeni vezbanja i otezavanju motorickih zadataka moze i¢i korak
napred. Vezbanje poprima karakteristike Skolskog fizickog vaspitanja;
ovo je na neki nacin period povezivanja predskolskog i Skolskog
vaspitanja i obrazovanja.
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Osnovni ciljevi fizickog razvoja dece
predskolskog uzrasta

Zdravo, fizicki dobro i skladno razvijeno dete.
Upoznavanje sopstvenog tela, njegovog izgleda i Seme.
Razvoj lateralizacije.

Odrzavanje normalnog stanja aparata za kretanje, posebno
zglobova, veza i misica, sto se odrazava u njihovoj snazi i
pokretljivosti.

Svestrani ra_zvo{ motorike, odnosno, formiranje i ucvrscivanje
sposobnosti ovladavanja prostorom kroz kretanje u njemu, koje je
koordinirano, skladno, graciozno, uravnotezeno i ritmicno.

Razvoj psihofizickih sposobnosti: brzine, okretnosti, gipkosti,
snage, izdrzljivosti, preciznosti i dr.

Slobodno, efikasno i graciozno vladanje svojom motorikom i
ekonomicnost u trosenju misi¢ne energije i snage.
Razvoj ravnoteze u statickim i dinamickim polozajima tela.




Fizicka aktivnost i zdravlje - deca i
adolescenti

Rano detinjstvo je period kada deca osecaju
da su njihove fizicke sposobnosti na visokom
nivou i kada su najvise voljna da isprobavaju i
ponavljaju nove aktivnosti.

Deca sa visim nivoima fizicke aktivnosti u
ranom detinjstvu u vecini slucajeva ostaju aktivna
i kasnije tokom zivota, u tinejdzerskom i
odraslom dobu




Fizicka aktivnost kod starijih
osoba

» Potrebno je dati prednost onim sadrzajima koji
podstiCu poboljSanje rada srca, krvotoka 1 disanja, a
koje je moguce uklopiti u svakodnevne aktivnosti kao
Sto su Setnje, igra sa decom.

» Potrebno je raditi vezbe za odrzavanje miSi¢ne
mase kojima se aktiviraju velike miSi¢ne grupe koje
su vazne su za pravilno drzanje tela 1 obavljanje
svakodnevnih aktivnosti




Fizicka aktivnost kod starijih
osoba

» Vezbe fleksibilnosti vazne su zato Sto odrzavaju
pokretljivost u zglobovima, a takode 1 vezbe
koordinacije 1 ravnoteZe su preporucljive u starijjem
zivotnom dobu, jer smanjuju opasnost od padova

» Vezbe koje stimuliSu opStu izdrzljivost su od
1zuzetnog znacaja jer mogu znacajnije stimulisati
razvoj aerobnog kapaciteta




Preporuke: 5-17 godina

» najmanje 60 minuta umerene do intenzivne
fizicke aktivnosti, svakog dana

» fizicka aktivnost duza od 60 minuta ima
dodatne povoljne efekte po zdravlje

» vecCina svakodnevne fizicke aktivnosti treba da
bude aerobna

» jaCanje misSica i kostiju najmanje 3 puta
nedeljno

» za decu koja su fizicki neaktivna, preporucuje

se postepeno povecanje fizicke aktivnosti dok

se ne postigne preporuceni cilj



Preporuke: 18-64 godina

» hajmanje 150 minuta umerene do intenzivne
fizicke aktivnosti nedeljno ili najmanje 75
minuta intenzivne fizicke aktivnosti nedeljno ili
adekvatna kombinacija umerene i intenzivne
fizicke aktivnosti

» aerobne vezbe bi trebalo sprovoditi u periodima
od najmanje 10 minuta trajanja




Preporuke: 18-64 godina

» Objasniti pacijentu znacaj fizicke aktivnosti

» lzabrati vezbe za po zelji - plivanje, voznja bicikla,
kosarka

» Poceti sa vezbama za kardiovaskularnu kondiciju od 10-
15 minuta. Svake nedelje dodavati po 5 minuta kako bi
se ostvarilo ukupno 30 minuta vezbanja umerenog
inteziteta u toku 5 dana.

» Alternativa ovom vezbanju je 20 minuta vezbanja vecim
intenzitetom 3 puta nedeljno
» Polako uvoditi vezbe snage u redovnu fizicku aktivnost
(8-10 vezbi snage i svaku ponoviti 8-12 puta, i to 2
puta nedeljno)

American College of Sports Medicine




Preporuke: Preko 65 godina

» slabo pokretljive osobe bi trebalo da rade vezbe
koje poboljsavaju balans tela 3 ili viSe puta
nedeljno

» vezbe snage bi trebalo da ukljucuju velike
misSicne grupe i trebalo bi ih raditi 2 ili visSe puta
nedeljno

» fizicka aktivnost u skladu sa mogucnostima




AT HOME ACTIVITIES

Better for kghter workouts

Sweeping carpet 99-124 cal / 30 min and beginners

Gardening
120-150 cal

Playing with dog
(meoderate)

120-150 cal

Wash &
sl o 135-168 cal

Playing with Kids

(vigorous)

150-188 cal

;_-)‘:‘/

Moving furniture . .@
-~ 180-225 cal

whyiexercise.com



FORMAL EXERCISE

Better for lighter workouts
and beginners

Intro Pilates class 105-131 cal /30 min

Walking 4.0 mph
(very briskly)

150-188 cal

Better for harder workouts
and experienced exercisers

Weightlifting 180-225 cal

(vigorous)

Swimming front crawl

(slow pace)

240-300 cal

Boot camp / Calisthenics
(vigorous)

330-

Running 9:00 / mile
413 cal




Preporuke kako da budemo fizicki
aktivni

birajte stepenice umesto lifta kad god ste u mogucnosti

kad god mozete, hodajte ili stojite umesto sedenja (npr. tokom
telefoniranja)

ustanite vise puta tokom radnog vremena i pauzu iskoristite da
prosetate

smanjite vreme provedeno ispred ekrana
budite aktivni za vreme reklama dok gledate TV

druzenje sa prijateljima pretvorite u fizicku aktivnost npr. prosetajte
umesto da sedite

parkirajte automobil dalje od vaseg odredista
sidite nekoliko stanica ranije iz autobusa
igrajte se sa decom ili sa ku¢nim ljubimcima

hodajte, vozite bicikl, trcite, klizajte se, plivajte kad god nadete
vremena

IanlraJte drustvene aktivnosti koje ukljuCuju fizicku aktivnost
liatelje da vezbaju sa vama




FIT

» F- frekvencija;Frequency (dani u nedelji)
» | - intenzitet; Intensity (intenzitet prema procentu srcane frekvence )

slab - sa energetskom potroSnjom manjom od 3,5 kalorije u
minutu, uz vrednost maksimalne srcane frekvencije manje od 50%;

umeren - sa energetskom potrosnjom 3,5-7 kalorija u minutu, sa
vrednosSc¢u maksimalne srcane frekvencije 50-70%;

povecan - sa energetskom potrosnjom vec¢om od 7 kalorija u minuti
i vrednostima maksimalne srcane frekvencije vec¢e od 70%;

» T- vreme (ucCestalost fizicke aktivnosti/dan);
» T-tip fizicke aktivnosti (aerobni, anaerobni);
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Vodici za uvodjenje fizicke
aktivnosti u dnevnu rutinu

» Pregled pacijenta i procena spremnosti za
nocCetak bavljenja fizickom aktivnoscu

» Procena motivacije i spremnosti pacijenta (da

i razmislja o pocetku bavljenja, bivsi
sportista, redovno vezba, itd...)

» Predlog za pocetak fizicke aktivnosti

American College of Sports Medicine




Physical Activity Prevents Chronic Disease

[Ips to Get and Stay Active

0000000

Talktoyourdoctor  Get the support Start slowly Schedule physical Planahead.  Walkinstead of drive Support improvements

if you have a of your friends and add time, activity for times Make physical ~to nearby destinations  in your neighborhood
chronic condition and family—and frequency, or in the day or activity partof ~ or park the car farther  that make it easier
like type 2 diabetes invite themto get  intensity every week. ek when you're yourdailyor ~ awayandfitinawalk  towalk or bike to

or heart disease. active with you! most energetic. weekly schedule.  to your destination. ~ where you want to go.

@CDCChronic | cdc.gov/chronicdisease




BILO KOJA AKTIVNOST JE BOLJA
OD

FIZICKE NEAKTIVNOSTI




Lekarski pregled

OBAVEZAN




Areamano
a woman olde

Have a family histo
problems before age 55

Have heart, lung, liver or kic
Feel pain in your chest, joints, or
during physical activity

Have high blood pressure, high

cholesterol, diabetes, arthritis,
osteoporosis, or asthma

\\\\

Are overweight or obese

nptoms after a
~ joint or muscle injury

- Are pregnant
- Unsure of your health status.




Suplementi?

Za?

Protiv?

Kada?

Kome?

Koliko?

Cilj?

Cena? (zdravlje, uspeh, finansijska)




Suplementi?

OPTIMALNA BALANSIRANA
ISHRANA




Karakteristike objekata za fizicku
aktivnost

Objekti za fizicku aktivnost predstavljaju
ogranicenu otvorenu povrsinu, odnosno
planski izgradjen prostor namenjen
odredenoj aktivnosti kao i sve pratece
prostorije




Karakteristike objekata za fizicku
aktivhost

- Otvoreni objekti

- Zatvoreni objekti

p—



Otvoreni objekti

- Izbor terena

- Velicina terena

- Podloga terena

- Orijentacija (sever-jug)

- Koli¢ina dnevne insolacije

- lzlozenost vetru, buci, blizina saobracajnica




Zatvoreni objekti

- Orijentacija (istok-zapad)
- Velicina (16 x 10 x5 m) (28 x 12 x 6 m)
- Podloga (parket, brodski pod, ulozeni asfalt.)

- Zidovi (premazani masnom bojom ili
keramickim plocicama na visini od 1,8 do

-2 m)
- Prozori (metalne mreze)




Zatvoreni objekti

- Mikroklimatski Cinioci
(temperatura 18-22°C)
(vlaznost 40-60%)
(brzina strujanja vazduha - do 1 m/s)
Osvetljenost (150-250 lux)
Pratece prostorije (sanitarni ¢vor i tusevi,
prostorija za rekvizite)




Bazeni za kupanje

- Dimenzije (16-50 m) (dubina do 1 m za decu,
do 1,5 m za stajanje, preko 1,5 m duboki
bazeni)

- Povrsina po kupacu 3 m?

- Temperatura 22-25°C

- pH (6-8,3)

- Rezidualni hlor 0,5-1,0 mg/L vode




Bazeni za kupanje

- Bakterije (Shigella, Escherichia coli 0157)

- Paraziti (Giardia, Criptosporidium)

- Virusi (Adenovirusi, hepatitis A, norovirus,,
ehovirus)

- Gljivicne infekcije




COVID-]
COVID-]

Fizicka aktivhost i kovid 19

9 has been described as a syndemic of
9 and chronic diseases.

Obesity

nas been identified as a contributing

factor to morbidity and mortality associated
with COVID-19:; however, sedentary behaviours

and lack
targeted

of physical activity should also be
by health authorities to reduce the

risk of severe COVID-19 outcomes

Després JP. Nat Rev Endocrinol. 2021.




Fizicka aktivnost i kovid 19

Objectives: To compare hospitalisation rates, intensive care unit (ICU) admissions and mortality for
patients with COVID-19 who were consistently inactive, doing some activity or consistently meeting
physical activity guidelines.

Methods: We identified 48 440 adult patients with a COVID-19 diagnosis from 1 January 2020 to 21
October 2020, with at least three exercise vital sign measurements from 19 March 2018 to 18 March
2020. We linked each patient's self-reported physical activity category (consistently inactive=0-10
min/week, some activity=11-149 min/week, consistently meeting guidelines=150+ min/week) to the risk
of hospitalisation, ICU admission and death after COVID-19 diagnosis. We conducted multivariable logistic
regression controlling for demographics and known risk factors to assess whether inactivity was
associated with COVID-19 outcomes.

Results: Patients with COVID-19 who were consistently inactive had a greater risk of hospitalisation (OR
2.26; 95% Cl 1.81 to 2.83), admission to the ICU (OR 1.73; 95% CI 1.18 to 2.55) and death (OR 2.49; 95% ClI
1.33 to 4.67) due to COVID-19 than patients who were consistently meeting physical activity guidelines.
Patients who were consistently inactive also had a greater risk of hospitalisation (OR 1.20; 95% Cl 1.10 to
1.32), admission to the ICU (OR 1.10; 95% Cl 0.93 to 1.29) and death (OR 1.32; 95% Cl 1.09 to 1.60) due to
COVID-19 than patients who were doing some physical activity.

Conclusions: Consistently meeting physical activity guidelines was strongly associated with a reduced risk
for severe COVID-19 outcomes among infected adults. We recommend efforts to promote physical activity
be prioritised by public health agencies and incorporated into routine medical care.

Salis R, et al. Br J Sports Med




Fizicka aktivnost i kovid 19

Physical activity is a valuable prevention factor in the
COVID-19 pandemic.

Physical activity improves body composition and
cardiorespiratory health in COVID-19.

Physical activity improves metabolic and mental health
of COVID-19 patients.

Physical activity enhances antibody responses in
vaccination.

Suarez VJC, et al. Physiology & Behavior. 2022.



https://www.sciencedirect.com/topics/biochemistry-genetics-and-molecular-biology/antibody-response

“Kretanje moze da
zameni mnoge lekove,
ali ni jedan lek ne moze

da zameni kretanje. “

Tissot (1728-1797.)




