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Sazetak. Pravilno drzanje tijela je pokazatelj dobrog zdravlja, pravilnog rasta i razvoja, zbog ¢ega
je vazno da u€enje drzanja tijela pocne od najranijeg uzrasta primjenom razli¢itih oblika
fizicke aktivnosti. Cilj istrazivanja je ispitati uticaj aspekata fizicke aktivnosti na
komponente drzanja tijela djece Skolskog uzrasta. Istrazivanje je obuhvatilo 120 ispita-
nika uzrasta od 10 do 16 godina grupisanih u tri grupe, u kojima je statifikovan jednak
broj dje€aka i djevojcica. Prvu grupu ¢ini 40 djece koja se aktivno bave sportom. Drugu
grupu €ini 40 djece koja se aktivno ne bave sportom, a tre¢u grupu 40 djece koja imaju
deformitet kicmenog stuba. Za potrebe istrazivanja koristili smo: test za procjenu stepe-
na fiziCke aktivnosti i test za ocjenu drzanja tijela. Primjenom multiple regresione analize
utvrdili smo da postoji uticaj razli¢itih prediktora na zavisne varijable za sva tri katego-
ricki definisana uzorka. NajjaCa pozitivna veza ustanovljena je kod prvog kategoricki
definisanog uzorka izmedu prediktora vjezbe zagrijavanja na treningu i polozaj drzanja
nogu, i visina veze iznosi B = 0,43. Najjaca negativna veza ustanovljena je, takode, kod
prvog kategori€ki definisanog uzorka izmedu prediktora vrijeme provedeno za kompjute-
rom i polozaj drzanja nogu, i visina veze iznosi f=- 0,35. Ustanovljeno je da postoji razli-
ka u stepenu fizicke aktivnosti (F=95,687 i p=0,01) i razlika u drzanju tijela (F=10,93 i
p=0,01) izmedu tri kategoricki definisana uzorka. Rezultati ukazuju na neophodnost
promocije raznih oblika fizicke aktivnosti djece $kolskog uzrasta u cilju njihovog pra-
vilnog rasta i razvoja.

Kljuéne rec¢i: razvoj djece, drzanje tijela, fizicka aktivnost.

Uvod

Pravilno drzanje tijela predstavlja polozaj tijela u vertikalnom i ravnoteznom polozaju u
odnosu na ravan na kojoj se ljudsko tijelo zadrzava ili krece, sa pravilno rasporedenim dije-
lovima tijela ¢ijim se ispravnim drZanjem stvara otpor sili zemljine teZe, te se tijelo istovre-
meno moze zadrzati ili kretati u vertikalnom polozaju i pri tome odrzavati i stimulisati sve
fizioloske procese u organizmu (Bjekovi¢ i sar., 2011). U svakoj zivotnoj dobi prisutno je
vise tipova drzanja tijela, do ¢ijeg oblikovanja dolazi usljed mnogobrojnih uticaja kretnje
aktivnosti ¢ovjeka (Opavski, 1998). Cinjenicu da se djeciji organizam relativno lako mije-
nja pod uticajem okoline treba prihvatiti kao realnost, istovremeno je koriste¢i u radu sa
djecom radi podsticanja njihovog rasta i razvoja. Rast i razvoj djeteta zavisi od adekvatne
stimulacije, ¢iji je najvazniji faktor pokret. Od najranijeg uzrasta djeca treba da usvajaju
zdrave zivotne navike, kako bi organizam na fizi¢ke napore imao sposobnost brze adaptaci-
je, kao i sposobnost brzog oporavka poslije napornog rada. Fizi¢ka aktivnost nije samo po-

treba za odredenim mehani¢kim radnjama vaznim za opstanak jedinke, nego je istovremeno
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i pojava koja ima niz veoma korisnih efekata za skoro sve organe i sisteme (Gruji¢, 1999). U
pocetku igrom, koja je sastavni dio Zivota djeteta, a kasnije kroz sportsku igru koja obiluje
bogatstvom pokreta, uti¢e se na poboljsanje fizickih i funkcionalnih sposobnosti (Bala, 2006).

Sport i svi oblici vjezbanja imaju potvrdeno zdravstveno-preventivni uticaj, te je vrlo bitno
§to ranije djecu nauditi, tj. osposobiti, da se bave sportom, tjelesnom aktivnoséu, kako bi
povecali opstu motori¢ku sposobnost, koja ima vaznu zada¢u u pokretanju pojedinih organa,
kao i cijelog tijela (Jandri¢, 2012). Danas djeci Skolskog uzrasta su na raspolaganju veliki broj
sportskih klubova, kao kolektivnih i individualnih sportova. Istrazivanja u ovoj oblasti
(Bogdanovi¢-Curié i sar., 2012; Tubié i sar., 2009; Poki¢, 2014) ukazuju da se veliki broj dje-
ce Skolskog uzrasta, u okviru vannastavnih aktivnosti, ne bave sportskim aktivnostima, pa ¢ak
ni rekreativno.

Djeca i pored postavljenih velikih pedagoskih zahtjeva, sve viSe pokazuju interesovanje,
u slobodno vrijeme, za aktivnostima koje namecu duga stati¢ka optere¢enja. Direktna i
neposredna komunikacija, druzenje, bavljenje fizickom aktivno$¢u sa vrSnjacima, zamje-
njeni su indirektnom komunikacijom putem interneta. Najée$¢e pod uticajem virtualnog
svijeta prisiljavaju svoje tijelo viSesatnim stati¢kim optere¢enjima. U tim slu¢ajevima pre-
moreno tijelo djece trazi polozaj u kojem bi se za §to krace vrijeme odmorilo. Taj polozaj
otklanjanja tjelesnog zamora pogoduje razvoju nepravilnih obrazaca drzanja tijela.

Cilj
Cilj istrazivanja odnosio se na ispitivanje uticaja razlicitih aspekata fizicke aktivnosti
na komponente drZanja tijela djece Skolskog uzrasta.

Materijal i metod

Istrazivanje je predstavljalo prospektivnu studiju u kojoj je bilo obuhvaéeno 120 ispita-
nika uzrasta od 10 do 16 godina. Ispitanici su grupisani u tri grupe, u kojima je stratifikovan
jednak broj djecaka i djevojcica. Prvu grupu ¢inilo je 40 djece koja se aktivno bave pliva-
njem i ¢lanovi su plivackog kluba ,,Olimp” Banja Luka. Drugi dio uzorka ¢inilo je 40 djece
koja se ne bave sportom i redovni su u¢enici Osnovne $kole ,,Zmaj Jova Jovanovi¢” Banja
Luka. Tre¢i dio uzorka ¢inilo je 40 djece koja su upucena na rehabilitacioni tretman u Za-
vod za fizikalnu medicinu i rehabilitaciju ,,Dr Miroslav Zotovi¢” Banja Luka zbog primar-
no verifikovane dijagnoze Scoliosis vertebre thoracolumbalis. Istrazivanje je provedeno u
periodu mart—jul 2013. godine.

Za potrebe istrazivanja koristili smo Test za ispitivanje stepena fizicke aktivnosti (Jandric,
2010) i Test za procjenu stanja posturalnog statusa — metoda Napoleona Volanskog (Bjekovié¢
i sar., 2011). Iz prvog testa izdvojili smo Sest stavki (vrijeme provedeno za kompjuterom,
vrijeme provedeno vani u igri, bavljenje sportom, redovno treniranje, vjezbe zagrijavanja
na treningu i pjeSacenje), koje zajedno daju ukupan skor. Na svih Sest stavki ispitanici su
iskazivali procjenu na petostepenoj skali, pri ¢emu visi stepen oznacava i visi nivo fizicke
aktivnosti. Alfa Krombahova mjera pouzdanosti skale za Sest stavki koje direktno mjere fi-
zi¢ku aktivnost na ukupnom uzorku iznosi = 0,73. Sest stavki i ukupan skor na ovom testu
predstavljaju nezavisnu ili prediktorsku varijablu u nasem istrazivanju. Drugi test, metoda
N. Volanskog, obuhvata posmatranje sljede¢ih segmenata tijela: drzanje glave, drzanje ra-
mena, oblik grudnog kosa, drzanje lopatica, bo¢ne krivine ki¢menog stuba, drzanje prednjeg
zida trbuha, oblik nogu i svod stopala. Svih osam segmenata procjenjivali smo za svakog
ispitanika na trostepenoj skali, a zatim dobili sumu kao pokazatelj drzanja tijela. Volanski
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je preporucio diferencijaciju suma na sledecoj petostepenoj skali: 0 bodova — izvrsno drzanje
tela, 1-4 boda — vrlo dobro drZanje tela, 5-8 bodova — dobro drZanje tela, 9—12 bodova — sla-
bo drzanje tela, 13—16 bodova — vrlo loSe drzanje tela. Krombahova pouzdanost testa drzanja
tijela na ukupnom uzorku iznosi = 0,43. Pokazatelji utvrdeni ovim testom predstavljaju, u
stvari, zavisne varijable u naSem istrazivanju. Pritom, utvrdeno je osam pokazatelja za
pojedine segmente tijela i jedan kao kategorija koja oznacava ukupno drzanje tijela.

Testiranje djece vrseno je u zavisnosti od vremena (prvi uzorak: prije pocetka nastave
fizi¢kog vaspitanja; drugi uzorak: prije pocetka treninga i tre¢i uzorak: prije pocetka vjezbi
Kineziterapije i radne terapije) i mjesta (kabinet nastavnika fizickog vaspitanja, kabinet pli-
vackog kluba, prostor radne terapije). Svi prostori su bili dobro osvjetljeni i zagrijani, tako
da su mogli obezbjediti duzi boravak pri radu tokom ispitivanja. Ispitanici su testirani po
grupama od strane istog mjeritelja i uvijek s istom grupom testova.

Test fizicke aktivnosti vr$io je istraziva¢ postavljanjem pojedinacnih pitanja na koja su
djeca davala odgovore, dok je test drZanja tijela vrSen metodom posmatranja.

Za statisticku obradu podataka koristeni su programi MO Excel i SPSS for Windows. U
ovom istrazivanju su koriSteni statisticki postupci: multipla regresiona analiza i analiza va-
rijanse (F omjer). U okviru regresijske analize odabrali smo Stepwise metod, pomocu kojeg
je statisticki program za svaku od kriterijumskih varijabli uklju¢ivao u analizu postupno
(korak po korak) prediktorske varijable.

Rezultati

Rezultati multiple regresione analize o uticaju stepena fizicke aktivnosti na drzanje po-
jedinih segmenata tijela kod djece sva tri kategoricki definisana uzorka prikazali smo tabe-
larno (Tabele 1, 2 i 3). Rezultati multiple regresione analize pokazali su specifian uticaj
sedam nezavisnih varijabli-prediktora na devet zavisnih varijabli na svakom definisanom
uzorku. U tabelama su prikazani rezultati samo gdje je utvrdena veza izmedu prediktora i
zavisnih varijabli. Dobijene veze na svakom definisanom uzorku su niskog i srednjeg inten-
ziteta.

Tabela 1. Multipla regresiona analiza uticaja fizicke aktivnosti na drzanje tijela djece koja se
aktivno bave sportom
Table 1. Multiple regression analysis of the impact of physical activity on body posture
of children who are actively involved in sports

Zavisne varijable Prediktori B SE p t p —DNOVA g

F _p
Bocna krivina Ukupan skor na testu 0,08 0,04 0,32 2,10 0,04 4,40 0,04 0,32 0,10
ki¢me Fizicke aktivnosti

Prednji zid Vrijeme provedeno -0,27 -0,10 -0,39 -2,62 0,02 6,84 0,02 0,39 0,15
trbuha za kompjuterom
Oblik nogu Vjezbe zagrijavanja 0,40 0,14 0,43 2,98 0,01

na treningu

Vrijeme provedeno  -0,28 -0,12 -0,35 -2,40 0,02 22 0.01 0,50 0.25

za kompjuterom

Posmatrajuci Tabelu 1 uo¢avamo da su utvrdena tri regresiona modela.
= U prvom regresionom modelu R? je 0, 10 (10 % objasnjene varijanse zavisne vari-
jable). Intenzitet uticaja fizicke aktivnosti na bo¢nu krivinu ki¢me je f= 0,32.
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= U drugom regresionom modelu R? je 0,15 (15 % objasnjene varijanse zavisne vari-
jable). Intenzitet uticaja vremena provedenog za kompjuterom na drZanje prednjeg
zida trbuha je = -0,39.

U tre¢em regresionom modelu ustanovljen je uticaj dva prediktora na polozaj drzanja
nogu R? je 0,25 (25 % objasnjene varijanse zavisne varijable). Intenzitet uticaja vjezbi
zagrijavanja na oblik nogu je B= 0,43, kao i vremena provedenog za kompjurerom p=-0,35.

Tabela 2. Multipla regresiona analiza uticaja fiziCke aktivnosti na drzanje tijela djece koja se
ne bave sportom
Table 2. Multiple regression analysis of the impact of physical activity on body posture of
children who are not practice sports

Zavisne Prediktori B SE p t p —DNOVA o g
varijable F p

Drzanje . Vrijeme provedeno g 17 0 .032 -2,10 0,04 441 004 032 010
ramena za kompjuterom

Posmatrajuci Tabelu 2 uo¢avamo da je utvrden jedan regresioni model, gdje je R? 0,10
(10% objasnjene varijanse zavisne varijable). Intenzitet uticaja vremena provedenog za
kompjuterom na bo¢nu krivinu ki¢me je p= -0,32.

Tabela 3. Multipla regresiona analiza uticaja fizicke aktivnosti na drzanje tijela djece koja
imaju narusen posturalni status
Table 3. Multiple regression analysis of the impact of physical activity on body posture of
children who have disturbed postural status

Zavisne varijable  Prediktori B SE B t p AFN;WpA R R

Oblik grudnog kosa  Igranje vani 0,15 0,08 0,31 2,03 0,05 4,12 0,05 0,31 0,10
s drugovima

DrZanje lopatica Igranje vani 0,13 0,06 0,33 2,17 0,04 4,71 0,04 0,33 0,11
s drugovima

Ukupan skor na TDT Igranje vani 0,59 0,24 0,37 2,46 0,02 6,03 0,02 0,37 0,14
s drugovima

Posmatrajuci Tabelu 3 uo¢avamo da su utvrdena tri regresiona modela.

= U prvom regresionom modelu R? je 0,10 (10 % objasnjene varijanse zavisne vari-
jable). Intenzitet uticaja vremena provedenog u igri vani sa drugovima na oblik
grudnog kosa je p=0,31.
= U drugom regresionom modelu R? je 0,11 (11 % objasnjene varijanse zavisne vari-
jable). Intenzitet uticaja vremena provedeno u igri vani sa drugovima na drZanje lo-
patica je p= 0,33.

= U tre¢em regresionom modelu R? je 0,14 (14 % objasnjene varijanse zavisne vari-
jable). Intenzitet uticaja vremena provedeno u igri vani sa drugovima na ukupnu
ocjenu drzanja tijela je p= 0,37.

Za cjelovitije sagledavanje naseg predmeta istrazivanja relevantno je utvrditi razlike u
fizickoj aktivnosti i drzanju tijela izmedu tri kategorije djece koje smo ispitivali. Utvrdene
razlike su bitne za razumijevanje cilja istrazivanja i trebalo bi ih uzeti u obzir u diskusiji o
rezultatima utvrdenim multiplom regresionom analizom. Znacajnost razlika u fizickoj aktivno-
sti 1 drzanju tijela utvrdili smo analizom varijanse (ANOVA).
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U Grafikonu 1 i Grafikonu 2 prikazana je razlika u stepenu fizicke aktivnosti i ocjeni
drzanja tijela izmedu tri kategoricki definirana uzorka.

Fizicka aktivnost
20.650 Djeca koja se
aktivno bave

17.225 sportom

m Djeca koja se
aktivno ne bave

8.475 sportom

M Djeca koja imaju
deformitet
kitmenog stuba

Grafikon 1. Razlika u stepenu fizicke aktivnosti izmedu tri kategoricki definisana uzorka
Graph 1. The difference in the level of physical activity between the three categorically
defined sample

Visina F omjera iznosi 95,687 i ukazuje nam da je razlika statistic¢ki znacajna u stepenu
fizicke aktivnosti izmedu tri kategoricki definisana uzorka.

Posmatrajuc¢i Grafikon 1 mozemo uociti da najveéi skor imaju djeca koja se aktivno ba-
ve sportom sa prosje¢nim skorom 20,65 u odnosu na djecu koja imaju verifikovanu di-
jagnozu Scoliosis vertebre thoracolumbalis sa prosje¢nim skorom 17,225. Najnizi skor kao
najlosiji stepen fizicke aktivnosti su imala djeca koja se aktivno ne bave sportom sa pro-
sjecnim skorom 8,475.

Ocena drzanja tijela
9,23

8,28 I4 Djeca koja se aktivno
7,13 bave sportom

M Djeca koja se aktivno ne
bave sportom

M Djeca koja imaju
deformitet kicmenog
stuba

A

Grafikon 2. Razlika u drzanju tijela izmedu tri kategoricki definisana uzorka
Graph 2. The difference in the level of physical activity between the three categorically
defined sample

Visina F omjera iznosi 10,93 i ukazuje nam da je razlika statisti¢ki znacajna u ocjeni
drzanja tijela izmedu tri kategoricki definisana uzorka.

Analiziraju¢i Grafikon 2 moZemo uociti najmanji skor, tj. najbolje drzanje tijela imaju
djeca koja se aktivno bave sportom sa prosjecnim skorom 7,13, a ne$to malo veéi skor su
imala djeca koja se aktivno ne bave sportom 8,28. Najveci skor, tj. najloSije drzanje tijela su
imala djeca koja imaju verifikovanu dijagnozu Scoliosis vertebre thoracolumbalis sa
prosje¢nim skorom 9,23.
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Diskusija

U pokusaju da objasnimo dobijene rezultate naseqg istrazivanja treba da podsjetimo da je
opsta tendencija dosadasnjih istrazivanja na temu drzanje tijela djece skolskog uzrasta samo
identifikacija stanja deformiteta pomocu statisti¢kih pokazatelja. Ipak, odredeni broj autora
usmijeren je i na analizu uzroka nastanka deformiteta (Jovovi¢, 2008; Pokic¢ i sar., 2009;
Medojevic¢ i sar., 2007).

Veliki broj varijabli uklju¢enih u analizu, i to na tri poduzorka, zahtijeva odabir nacina
izlaganja dobivenih rezultata. Opredjelili smo se da rezultate u daljnjem tekstu diskusije
izloZzimo po uzorcima, odnosno sva navedena ukrStanja zavisnih i nezavisnih varijabli izlo-
zimo za svaku od tri grupe naSeg uzorka.

Djeca koja se aktivho bave sportom fizi¢ki su aktivnija i to za posljedicu ima uticaj na
pravilniju poziciju bo¢ne krivine ki¢me (f = 0,32). Redovno bavljenje fiziCkom aktivnoséu
djeluje na funkcionalne sposobnosti od kojih zavisi radna aktivnost lokomotornog aparata, ali
i tijela u cjelini. Vrijeme provedeno za kompjuterom je statisticki prediktor koji znacajno
negativno utice na drzanje prednjeg zida trbuha kod djece koja se aktivno bave sportom ( =
—0,39). Tubiceva i Pordi¢ (2009) su u svom istrazivanju zaklju¢ili da djeca osnovnoskolskog
uzrasta statisticki znacajno viSe provode vremena uz televiziju i uz racunarske igrice u
poredenju sa predskolskom djecom, s tim $to je televizija zastupljenija na oba uzrasta.

Rezultati dobiveni u regresionoj analizu daju nam za pravo da istaknemo kako se
pribjegavanje statickom radu (u naSem slucaju sjedenje za ra¢unarom) i kod djece koja se
aktivno bave sportom moze odraziti na drzanje pojedinih segmenata tijela. Ova konstatacija
koju je potvrdilo naSe istraZivanje bitna je ne samo za nas istrazivace, ve¢ i treneru koji
planira trenazni proces.

Utvrdili smo da na zavisnu varijablu oblik nogu djece koja se aktivno bave sportom uti-
¢u statisticki znacajno dva prediktora. S poveéanjem prvog prediktora (vjeZbe zagrijavanja
na treningu) dolazi do pravilnijeg oblikovanja nogu (B = 0,43). Sto se ti¢e drugog pre-
diktora (vrijeme provedeno za kompjuterom) rezultati ukazuju da djeca koja su vise vreme-
na provodila za ratunarom imaju nepravilniji oblik nogu. Vrijednost tog prediktora je =
—0,35. Oba nalaza ukazuju na izuzetan znacaj fizicke aktivnosti za izgled i funkciju nogu
kao dijela lokomotornog aparata ovjeka. Babjak (1986) naglasava da redovnim bavljenjem
fizickom aktivno$éu, kao i redovnim izvodenjem vjezbi zagrijavanja, utie Se ne samo na
mijenjanje i oblikovanje vanjskog oblika tijela, ve¢ i na funkcionalne sposobnosti od kojih
zavisi radna aktivnost lokomotornog aparata. Djeca koja viSe vremena provode za racuna-
rom dugo sjede, Sto se odrazava na razvoj nepravilnosti pojedinih segmenata tijela.

Vrijeme koje djeca koja se aktivno ne bave sportom provede za racunarom ostavlja za
posljedicu negativan uticaj na drzanje njihovih ramena (§ = —0,32). U svom istraZivanju Pokié¢
(2014) je konstatovao da svaki drugi uc¢enik vodi sedentarni nacin Zivota, $to ga dovodi u
situaciju podloznosti djelovanja riziko faktora po zdravlje. Zivimo u vremenu u kojem je
raCunar sastavni dio zivota. Igranje racunarskih igrica i komunikacija putem drustvenih mreza
postali su popularan na¢in provodenja slobodnog vremena za djecu, adolescente i odrasle.
Sada se vec¢ igranje raCunarskih igrica smatra vaznom fazom u razvoju djece i adolescenata.
Pod uticajem virtualnog svijeta djeca se prisiljavaju odrzavati u sjede¢em polozaju. Kako bi
rasteretila misi¢e ramenog pojasa, koji su u statickom radu, djeca zauzimaju neprirodne, ne-
funkcionalne polozaje, prisiljavajuci pojedine dijelove tijela, a najces¢e ki¢meni stub, jo$
vecem opterecenju. Djeca koja su duze vremena provodila za kompjuterom kao posljedicu
su imala evidentno losiji poloZaj drzanja ramena.
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Djeca koja su imala verifikovan deformitet ki¢menog stuba i koja su vi§e vremena pro-
vodila napolju u igri sa drugovima imala su pravilniji polozaj drZanja lopatica. Ustanovlje-
na veza nije intenzitetom visoka i iznosi § = 0,33. Lopatice su obavijene brojnim misi¢ima
koji im omogucavaju da klize u raznim pravcima po povrsini toraksa. Autor Jovovi¢ (2008)
isti¢e kako lopatice svojom konstrukcijom i polozajem omogucuju vrlo izdasne pokrete ne
samo ramenog pojasa, vec 1 gornjih ekstremiteta u cjelini. Zato se lopatica s pravom naziva
mobilnom bazom ramenog pojasa. Rameni pojas predstavlja znacajan segment u drzanju
tijela Covjeka. Kontrakcijom miSic¢a straznje strane ramenog pojasa, ramena se pomjeraju
unatrag, ¢ime se vrsi pritisak na grudni dio ki¢me, $to uti¢e na smanjenje grudne krivine, ali
i na priljubljivanje lopatica uz grudni ko$. Veée angazovanje misi¢nih grupa kroz igru do-
vodi do formiranja pravilnih odnosa pojedinih dijelova tijela, $to dovodi do uspostavljanja
pravilne toni¢ne ravnoteZe suprotstavljenih misi¢nih grupa. Igra se temelji na raznovrsnim i
kompleksnim pokretima i tako igra predstavlja znacajnu stepenicu u oblikovanju pokreta, a
prije svega u oblikovanju onih pokreta gdje se angazuju Citave grupe misica i tijelo u cjeli-
ni. U naSem slu¢aju djeca koja viSe vremena provode vani u igri sa drugovima imala su bo-
lje drzanje lopatica.

Igra, takode, zna¢ajno uti¢e na oblik grudnog kosa. Djeca koja su vise vremena provodi-
la vani u igri sa drugovima imala su pravilniji oblik grudnog kosa ( = 0,31). Autor Jovovié¢
(2008) ukazuje da u lancu pokreta tijela, grudni ko§ predstavlja znacajnu kariku da bi se
mogli vrsiti pokreti glavom, klju¢nom kosti i nadlakticom. Misi¢i koji vrSe te pokrete mo-
raju imati ¢vrst oslonac na svojim centralnim pripojima, koji se nalaze posredno i nepo-
sredno na grudnom ko$u. Na taj na¢in grudni ko§ svojom dinamikom omogucuje izvrsenje
mehanickog dijela disanja, a svojom kompaktibilno$¢u daje ¢vrst oslonac za pokrete glave i
ramenog pojasa, s jedne, i pokreta karlice sa druge strane .

Kod posljednje zavisne varijable ukupna ocjena drzanja tijela uocena je pozitivna veza
izmedu igre koja pozitivno uti¢e na ukupnu ocjenu drzanja tijela (B = 0,37). Po Jovovicu
(2008) povod za igru lezi u teznji djeteta za kretanjem, u nagonskoj teznji da se oslobodi
mirovanja ili opterece-nja. Igra dobija posebno mjesto u smislu nadoknade $tetnih uticaja
savremenog nacina zZi-vota, koji ranije nisu imali ovaj znacaj kao §to ih imaju danas. Igra
se temelji na raznovr-snim, kompleksnim pokretima. Veéina igara sadrzi €itav niz raznih
pokreta u vidu hodanja, trcanja, hvatanja, bacanja, skakanja, penjanja, §to govori o
raznovrsnom uticaju na ¢ovjeka. I Jandriéeva (2010) je u svom istrazivanju pokazala da je
igra (vrijeme provedeno vani u igri) znacajan prediktor razlike izmedu djecaka i djevojcica
u nivou fizi¢ke aktivnosti (OR = 0,398, p <0,05).

Na osnovu prikazanih rezultata mozemo konstatovati da su djeca sa verifikovanim deformi-
tetom ki¢menog stuba, a koja su viSe vremena provodila u igri vani sa drugovima, bila i fizi¢ki
aktivnija i imala su bolju ukupnu ocjenu drzanja tijela. Ovakav rezultat istrazivanja moze da
bude posljedica sveobuhvatnog rehabilitacionog tretmana koji djeca prolaze. Djeca pored
kineziterapijskog programa imaju i program radne terapije, kroz koji usvajaju nove vrijednosti,
vjestine za §to pravilnije i nesmetanije funkcionisanje organizma u obavljanju svakodnevnih
zivotnih aktivnosti.
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Zakljucak

Rezultati istrazivanja pokazali su specifi¢an odnos izmedu ispitivanih varijabli za svaki
kategoricki definisani uzorak:

= Djeca koja se aktivno bave sportom i koja su vise fizi¢ki aktivna imaju bolji poloZaj

bocne krivine kicme; djeca koja provode viSe vremena za kompjuterom imaju losije
drzanje prednjeg zida trbuha i losiji polozaj drzanja nogu; djeca koja su redovno iz-
vodila vjezbe zagrijavanja na treningu imaju bolji polozaj drzanja nogu.

= Djeca koja se aktivno ne bave sportom, a koja vise vremena provode za kompjute-

rom imaju losije drzanje ramena.

= Djeca koja imaju verifikovan deformitet ki¢menog stuba, a koja su viSe vremena

provodila u igranju vani s drugovima imala su bolji oblik grudnog kosa, bolje im je
drzanje lopatica i imaju bolju ocjenu drZanja tijela.

Djeca koja se aktivno bave sportom fizi¢ki su najaktivnija i imaju najbolje drzanje tijela.
Djeca koja imaju verifikovan deformitet imaju najlosije drZzanje tijela, ali njihov stepen
fizicke aktivnosti je bolji u odnosu na djecu koja se aktivno ne bave sportom.

Dobijeni rezultati ukazuju na neophodnost promocije raznih oblika fizicke aktivnosti
djece skolskog uzrasta u cilju njihovog pravilnog rasta i razvoja i radi usvajanja pravilnih
zivotnih vrijednosti, navika, motornih vjestina i sposobnosti.
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INFLUENCE OF PHYSICAL ACTIVITY ON THE POSTURE
OF SCHOOL AGE CHILDREN

Dijana Lastro, Vesna lveti¢, Olivera Pilipovi¢-Spasojevi¢,
Slavica Jandri¢, Goran Spasojevi¢

Summary. Proper posture is an indicator of good health, proper growth and development, which is
why it is important to start learning about posture from the earliest age using various
forms of physical activity. To establish the impact of physical activity on aspects of
posture components of children of school age. The study included 120 subjects aged
10-16 years who were grouped into three groups, which was stratified equal number of
boys and girls. The first group consisted of 40 children who are actively practice sports.
The second group consisted of 40 children who are not actively practice sport a third
group of 40 children with deformity of the spine. For research purposes, we used: test
for assessing the degree of physical activity and test for the assessment of body
posture. By applying multiple regression analysis, we found that there is an influence of
different predictors on the dependent variables in all three categorically defined pattern.
The strongest positive correlation was found in the first sample categorically defined
between predictors warming up exercises in the training and position keeping the legs,
and the amount of connections is B = 0.43. The strongest negative correlations were
established also at first categorically defined pattern between predictors time spent at
the computer and position keeping the legs, and the amount of connections is 8 =
—0.35. It was found that there is a difference in the level of physical activity between the
three categorically defined sample (F = 95.687, p = 0.01), and also the difference in
posture between the three categorically defined sample (F = 10.93, p = 0.01). The
results show the necessity of promotion of various forms of physical activity of children
school age in order of their proper growth and development.

Key words:  child development, posture, physical activity.



