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Sazetak

Tjelesna aktivnost vazan je aspekt svakodnevnog zivota svih ljudi pa tako ima i velik
doprinos u trudno¢i. Tijekom trudnoce dolazi do brojnih fizioloskih, anatomskih 1 psihic¢kih
promjena. Mijenjaju se funkcije svih sustava, odnosno njihova funkcija postaje joS vaznija jer
oni vis$e ne brinu samo o normalnom funkcioniranju Zene ve¢ je vazno opskrbiti fetus sa svim
potrebnim tvarima kako bi se on mogao postepeno i pravilno razvijati. Dolazi do
kardiovaskularnih respiratornih, gastrointestinalnih, hematoloskih promjena te se mijenja i
uloga vode u organizmu. Tjelesna aktivnost se mora provoditi pravilno, redovito i odgovorno
s obzirom na zdravstveno stanje zene. Za izvodenje vjezbi postoje mnoge pozitivne strane,
dok su negativne potpuno isklju¢ene ukoliko se vjezbanje obavlja u skladu s lije¢nickom
preporukom. Tjelesna aktivnost pozitivno utjeCe na fizicki izgled Zene kao §to i pomaze u
njezinom psiholoskom aspektu, tjelovjeZbom se potice energija Zene ¢ime ona odmah postaje
1 boljeg emocionalnog raspolozenja. Kontraindikacije za tjelovjeZbu su podijeljene na
apsolutne i relativne te se pri odlasku u zdravstvenu ustanovu trudnicu educira i upucuje na
pravilno postupanje u skladu s njima. U svrhu izrade zavr$nog rada provedeno je istrazivanje
s ciljem ispitivanja stavova Zzena o vaznosti tjelesne aktivnosti tijekom trudnoce te
prikupljanja podatka o njihovim iskustvima. Istrazivanju je pristupilo 410 sudionica.
Kucéanski poslovi su najéeséa tjelesna aktivnost kojom se Zene bave u trudno¢i, to je odabralo
307 sudionica (84,1%). Kao najbolja aktivnost za provodenje tjelesne aktivnosti au aktivnosti
na otvorenom, 324 sudionica (79%), posebice Setnja koja je dobila 369 (90%) odgovora kao
odli¢na tjelesna aktivnost. 319 (77,8%) sudionica slozilo se da tjelesna aktivnost pozitivno
utjeCe na razvoj djeteta, 200 sudionica (48,8%) ju je oznacilo izrazito vaznom. Rolanje
najveéi broj sudionica smatra opasnim 198 (48,3%). Najces¢i razlog zbog kojeg Zene ne

provode tjelesnu aktivnost tijekom trudnoce je strah od moguce povrede djeteta (71,5%).

Kljucéne rijeci: tjelesna aktivnost, trudnoca, vjezbanje, istrazivanje



Summary

Physical activity is an important aspect of the daily life of all people, so it has a great
contribution in pregnancy. During pregnancy, numerous physiological, anatomical and
psychological changes occur. The functions of all systems change, that is, their function
becomes even more important because they no longer only care about the normal functioning
of the woman, but it is important to supply the fetus with all the necessary substances so that
it can gradually and properly develop. Cardiovascular respiratory, gastrointestinal,
hematological changes occur and the role of water in the body also changes. Physical activity
must be carried out properly, regularly and responsibly, taking into account the health
condition of the woman. There are many positive aspects to performing exercises, while the
negative ones are completely excluded if the exercises are performed in accordance with the
doctor's recommendation. Physical activity has a positive effect on a woman's physical
appearance as well as helping her psychological aspect, exercise stimulates a woman's energy,
which immediately puts her in a better emotional mood. Contraindications for exercise are
divided into absolute and relative, and when going to a health facility, the pregnant woman is
educated and instructed to act accordingly. For the purpose of writing the final paper, research
was conducted with the aim of examining women's attitudes about the importance of physical
activity during pregnancy and collecting data about their experiences. 410 participants took
part in the research. Housework is the most common physical activity women engage in
during pregnancy, as voted by 307 respondents (84.1%). As the best activity for carrying out
physical activity and in outdoor activities, 324 respondents (79%), especially walking, which
received 369 (90%) votes as an excellent physical activity. 319 (77.8%) respondents agreed
that physical activity has a positive effect on child development, 200 respondents (48.8%)
marked it as extremely important. Roller skating is considered dangerous by the largest
number of respondents, 198 (48.3%). The most common reason why women do not exercise

during pregnancy is the fear of possible injury to the child (71.5%).

Keywords: physical activity, pregnancy, exercise, research



Popis kratica

ADH Antidiuretski hormon

SZO Svijetska zdravstvena organizacija
UZV Ultrazvuk

ALF Alfa fetoprotein

GERB Gastroezofagealna refluksna bolest
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1. Uvod

vrijeme kada se tijelo zene mijenja kako bi se pripremilo za rodenje djeteta, a Zena prolazi
kroz mnoge fizicke i emocionalne promjene. Trudnoca traje 9 kalendarskih mjeseci, a ovo
razdoblje obiljeZeno je nizom promjena koje se dogadaju, a povezane su sa tijekom trudnoce i
razvojem fetusa. Jedan od najranijih znakova trudnoce je kasnjenje menstrualnog ciklusa. To
je obi¢no prvi signal koji budi sumnju u Zeni te nakon kojeg ona radi test trudnocée koji zatim
potvrduje trudnocu. Jedan od najznacajnijih aspekata trudnoce su fizi€ke promjene u tijelu
zene. Tijelo se mijenja kako bi se prilagodilo novoj situaciji, §to moze uzrokovati
neugodnosti. Muc¢nina, povrac¢anje, umor, bolovi u ledima i1 gréevi u nogama samo su neki od
simptoma koji se ¢esto pojavljuju tijekom trudnoce. Ovi simptomi obi¢no nestaju nakon
prvog tromjesecja, ali postoje neki koji se mogu nastaviti tijekom cijelog razdoblja trudnoce.
Jednom kada fetus pocne rasti u tijelu, pocinje se stvarati veza izmedu majke i djeteta. Zena

tijekom trudnoce [1].

Da Zena bude sigurna u zdravlje djeteta mogu se provesti razliCiti prenatalni testovi koji
pomazu u procjeni zdravlja djeteta te prate njegov razvoj. Razlikujemo invazivne i
neinvazivne metode prenatalne dijagnostike. Od neinvazivnih metoda radi se odredivanje
biokemijskih parametara u majéinom serumu, odnosno mjerenja Alfa fetoproteina (ALF), ¢ija
povisena razina ukazuje na oSteCenje neuralne cijevi i Triple test, kojim se otkrivaju
kromosomske abnormalnosti. Ultrazvuk (UZV) je takoder neinvazivna metoda kojom se
lokalizira posteljica, utvrduje viSeplodna trudnoca te se na vrijeme mogu otkriti strukturalne
abnormalnosti. Od invazivnih metoda radi se amniocenteza na koju se trudnica obavezno
upucuje ako su vrijednosti Triple testa iznad normalnih vrijednosti. Ostale indikacije za
amniocentezu odreduje lije¢nik ginekolog koji vodi trudnoc¢u. Biopsija korionskih resica radi

se kad se u trudno¢i sumnja na postojanje neke nasljedne bolesti [2].

Osim fizickih promjena, trudnoca takoder mozZe utjecati na emocionalno zdravlje Zene.
Hormonske promjene u tijelu mogu uzrokovati promjene raspoloZenja, a Zena se moZze
osjecati napeto 1 zabrinuto zbog novih izazova koje predstavlja maj¢instvo. Podrska partnera,

prijatelja i obitelji moze biti kljuéna za Zenu tijekom ovog razdoblja. Nakon poroda, tijelo



zene nastavlja se mijenjati. Majéinstvo je izazovno i naporno, ali takoder je jedno od najboljih

1skustava u zivotu.

Tjelesna aktivnost u trudno¢i moze biti izazovna i za buducu majku i za njezin fetus, no
postoje mnogi dokazi koji pokazuju da je pravilna tjelesna aktivnost tijekom trudnocée
iznimno vazna za zdravlje majke i djeteta. Vazno je istaknuti da je tjelesna aktivnost tijekom
trudnoce sigurna i izvodljiva za veéinu zena, ali ipak treba biti oprezan, posebno u slucaju
zena koje imaju zdravstvenih problema poput visokog krvnog tlaka, dijabetesa, astme ili
sr¢anih problema. U tom slucaju treba se obratiti svom lije¢niku ginekologu kako bi se

osiguralo da je tjelesna aktivnost sigurna za njih i za njihovo dijete [3].



2. FizioloSke promjene u trudnodi

U samom pocetku na trudnocu se posumnja zbog fizioloskih promjena koje se
dogadaju kod Zena, naime one utjecu na organski sustav majke. Trudnice prolaze kroz brojne
anatomske i fizioloSke promjene kako bi se mogle nositi s pove¢anim fizickim i metabolickim
zahtjevima svoje trudnoce. Kardiovaskularni, respiratorni, hematoloski, bubrezni,
gastrointestinalni i endokrini sustavi prolaze kroz vazne fizioloske promjene 1 prilagodbe.
Fizioloske promjene se deSavaju da se podupre maternicu i fetus da izdrze porod i
postporodajni tijek. Takve promjene u anatomiji i fiziologiji mogu uzrokovati poteskoce u
tumacenju znakova, simptoma i biokemijskih ispitivanja, ¢ineéi klini¢ku procjenu trudnice

neizbjezno zbunjuju¢om, ali izazovnom [4].

2.1. Homeostaza vode u tijelu

Jedan od kljuénih hormona koji igraju ulogu u homeostazi vode tijekom trudnoée je
antidiuretski hormon (ADH), Kkoji se proizvodi u hipotalamusu i oslobada se od hipofize.
ADH povecava zadrzavanje vode u tijelu, Sto pomaze u odrZzavanju odgovarajuée razine
tekucine u tijelu trudnice. Tijekom trudnoce povecava se volumen krvi i plazma kako bi se
osigurala adekvatna opskrba krvlju fetusa. Kao rezultat toga, tijelo trudnice treba vise
tekucine za odrzavanje normalne razine hidratacije. Takoder, tijekom trudnoce, bubrezi rade
napornije kako bi filtrirali otpadne tvari 1 viSak tekucine iz tijela trudnice i fetusa. Kao rezultat
toga, trudnice Cesto imaju vecu potrebu za mokrenjem. Medutim, ako ravnoteza vode u tijelu
nije ispravno odrzavana tijekom trudnoce, to moze dovesti do komplikacija kao S§to su
dehidracija, preeklampsija i gestacijski dijabetes [5]. Stoga je vazno da trudnice piju dovoljno

vode 1 drugih teku¢ina kako bi se odrzao adekvatan stupanj hidratacije tijekom trudnoce.

2.2. Kardiovaskularne promjene

Trudnoc¢a predstavlja znacajnu promjenu za tijelo Zene, a kardiovaskularni sustav nije
izuzetak. Tijekom trudnoce, promjene u hormonskoj ravnotezi, povecanje tjelesne tezine i
povecanje krvne mase dovode do razli¢itih promjena u kardiovaskularnom sustavu. Povecava
se kapacitet srca koje nastaje zbog povecanja maternice u trudnoci te ona tjera srce da se
pomakne cefaladno i rotira ulijevo [6]. Tijekom trudnoc¢e povecava se i kolic¢ina krvi u tijelu

majke, odnosno povecava se volumen krvi. Ova promjena je najizraZenija u drugom



tromjese¢ju, kada volumen krvi dostigne vrhunac i povecava se za oko 30-50% u usporedbi s

prije trudnoce [6].

Povecanje volumena krvi takoder dovodi do povecanja krvnog tlaka u trudno¢i. Medutim, kod
zdrave majke, povecanje krvnog tlaka je obi¢no blago i prolazno te se vra¢a na normalnu
razinu nakon poroda, dok se kod trudnica s prethodnom hipertenzijom ili drugim
kardiovaskularnim problemima, povecanje krvnog tlaka moze smatrati ozbiljnijim stanjem te
zahtijevati lije¢ni¢ku intervenciju. Uz povecéanje sr¢ane frekvencije, volumena krvi i krvnog
tlaka, tijekom trudnoce se takoder dogadaju 1 druge promjene u kardiovaskularnom sustavu,

kao §to su povecanje razine plazme u tijelu i smanjenje razine kisika u arterijskoj krvi [6].

2.3. Respiratorne promjene

Respiratorne promjene desavaju se tijekom svake trudnocée, kod majki dolazi do poveéane
potrebe za kisikom jer njeno tijelo vise ne koristi Kisik samo za sebe, ve¢ ga pocinje koristiti i
za fetus. Ba§ zbog tog razloga potreba za kisikom trudnice raste za 20%, Sto rezultira
povecanim protokom krvi i brzim disanjem. Za vrijeme trudnoée povecava se minutni
volumen disanja (koli¢ina zraka koju osoba udahne i izdahne u minuti), za 30 — 50 % kako b
se osigurao dovoljan protok kisika i uklanjanje ugljicnog dioksida iz tijela. Imunoloski sustav
zene u vrijeme trudno¢e dovodi do povecanje osjetljivosti na respiratorne infekcije, poput
prehlade, gripe i koronavirusa. Maternica raste i pritiS¢e dijafragmu, §to moze dovesti do
povecane dijafragmatske elevacije i smanjenog prostora za pluca. To kasnije moze dovesti do
osjecaja kratkog daha i poteskoca s disanjem. Zbog hormonske promjene moze do¢i do ¢escih
nosnih kongestija, odnosno povecane proizvodnje sluzi, $to nadalje moze uzrokovati

zacepljenje nosa i poteskoce s disanjem kroz nos [4].

2.4. Gastrointestinalne promjene

Motilitet gastrointestinalnog trakta je u trudno¢i usporen zbog opustanja glatke muskulature
izazvane progesteronom. To se takoder odrazava smanjenim tlakom donjeg ezofagealnog
sfinktera, usporenom peristaltikom Zeluca i odgodenim praznjenjem Zeluca. Ceste

gastrointestinalne promjene u trudno¢i su:

e Mucnina i povracanje — ceS¢e u prvom tromjeseCju trudnoce i povezani su s

hormonskim promjenama. Patoloski oblik je trudni¢ka hiperemeza koja oznacuje



ozbiljno 1 dugotrajno povrac¢anje koje moze dovesti do gubitka teZine (5% ili viSe od
tezine prije trudnoce), dehidracije i poremecaja elektrolita. Komplicira do 4%

trudnoda i dijagnoza je iskljucenja.

e Zatvor - ¢est u trudnodi i rezultat je kombinacije smanjenog motiliteta debelog crijeva,
slabog unosa tekucine i nadoknade Zeljeza u prvom tromjeseCju 1 pritiska na
rektosigmoidni kolon od strane gravidne maternice u tre¢em tromjesecju. Moze

uzrokovati ili pogorSati hemoroide i analne fisure.

e Povecanje kiseline u zelucu — Cesto je uzrokovano smanjenjem pritiska donjeg
ezofagealnog sfinktera zbog povecanja majcinog estrogena i progesterona tijekom
trudnoce. Hormonalne promjene u trudnodi takoder mogu smanjiti pokretljivost

zeluca, Sto rezultira produljenim vremenom praznjenja zeluca i povec¢anim rizikom od

GERB-a.

e Povecéanje plina - uzrok povecanja plina u trudno¢i lezi u hormonskim promjenama
koje se dogadaju u tijelu trudnice. Tijekom trudnoce povecava se razina progesterona,
hormona koji pusta glatke miSi¢e u tijelo, kako bi se omoguéilo Sirenje majke i
sprijecilo prerano radanje. Medutim, ovaj hormon takoder ometa miSi¢e probavnog

sustava, §to moze usporiti probavu i uzrokovati nakupljanje plina u crijevima [8, 9].

2.5. Promjene mokraénog sustava

Promjene u mokraénom sustavu tijekom trudnoce ¢ine Zene sklonima infekcijama mokraé¢nog
sustava. FizioloSske promjene u mokraénom sustavu ukljuCuju proSirenje mokra¢ovoda i
bubreznih caSica do Cega dolazi zbog opusStanja glatkih miSi¢a povezanih s hormonom
progesteronom, kao 1 kompresije mokracovoda. Smanjeni kapacitet mjehura obi¢no dovodi do
ucestalog mokrenja, Sto dodatno povecava rizik od infekcije mokra¢nog sustava. U trudno¢i je
ucestalije mokrenje posljedica pojacanog protoka krvi kroz bubrege, a zbog rasta majke
povecava se 1 pritisak na mjehur, $to moZe uzrokovati urinarnu inkontinenciju. Trudnice su
takoder osjetljive na infekcije mokra¢nog sustava zbog hormonalnih promjena koje utjecu na
cijeli mokraéni trakt. Infekcije mokra¢nog sustava mogu uzrokovati bolno mokrenje, ucestalo
mokrenje, krv u mokraci i druge simptome. Jedno od naj¢e$¢ih i ozbiljnih zdravstvenih stanja
koje se javlja tijekom trudnoce je pijelonefritis. Ovo stanje se moze pojaviti na slican nacin
kao infekcija mokra¢nog sustava, a moze biti 1 posljedica neadekvatnog lijeCenja ovih

infekcija [10].



Preeklampsija: To je ozbiljno stanje koje se moze pojaviti u drugoj polovici trudnoce, a koje
se ocituje visokim krvnim tlakom i proteinom u mokraci. To stanje moze biti opasno za majku
i dijete, pa je vazno pratiti tijek trudnoce kako bi se osiguralo da se pravovremeno otkriju

znakovi koji ukazuju na preeklampsiju [11].

2.6. HematoloSke promjene

Za vrijeme trudno¢e razine majc¢inog hemoglobina se smanje zbog povecanja volumena
plazme u odnosu na volumen eritrocita, Sto rezultira fizioloSkom dilucijskom anemijom.
Normalni hematokrit u trudno¢i je otprilike 32% do 34%, Sto je nize od vrijednosti u trudnoéi.
Prijenos zaliha Zeljeza u fetus dodatno doprinosi ovoj fiziolo§koj anemiji. U trudno¢i postoji
leukocitoza posredovana adrenokortikoidima koja povecava broj bijelih krvnih stanica do 14
000/mm3. Tijekom trudnocée Zensko tijelo prolazi kroz razli¢ite fizioloske promjene kako bi
se prilagodilo rastuéem fetusu. Jedna od tih promjena ukljucuje i promjene u hematoloskom
sustavu, koji se bavi krvlju i krvnim stanicama. U ranim fazama trudnoce, tijelo proizvodi
viSe crvenih krvnih stanica kako bi se osigurala dovoljna opskrba kisikom za rastu¢i fetus.
Kako trudno¢a napreduje, povecava se i volumen plazme u krvi, $to moze dovesti do
razrjedivanja crvenih krvnih stanica i smanjenja hematokrita (odnosno omjera crvenih krvnih
stanica prema ukupnom volumenu krvi). Osim toga, tijekom trudnoc¢e dolazi do povecanja
razine hormona poput estrogena i progesterona, $to moZze povecati broj bijelih krvnih stanica.
Takoder se moZe primijetiti povecanje razine fibrinogena 1 drugih faktora zgruSavanja krvi,
Sto moze pomoé¢i u sprjeCavanju prekomjernog krvarenja tijekom poroda. U nekim
slu¢ajevima moZe do¢i i do povecanja rizika od razvoja odredenih hematoloskih poremecaja,
poput anemije nedostatkom Zeljeza ili trombofilije (sklonosti stvaranju krvnih ugrusaka), zbog
toga je vazno da trudnice redovito odlaze na laboratorijske pretrage krvi kako bi se pratilo

njihovo zdravstveno stanje i pravovremeno otkrile eventualne hematoloske promjene [12, 13].



3. Tjelesna aktivnost

Tjelesna aktivnost se odnosi na ,svaki pokret tijela koji se izvodi aktivacijom
skeletnih miSi¢a i koji zahtijeva potrosnju energije“ [SZO]. To ukljucuje Sirok raspon
aktivnosti, poput hodanja, trcanja, plivanja, voznje biciklom, plesa, joge, vjezbe snage i
drugih oblika vjezbanja. Tjelesna aktivnost vazna je za odrzavanje zdravlja i dobrobiti, jer
moze poboljsati tjelesnu kondiciju, smanjiti rizik od kroni¢nih bolesti poput dijabetesa,
sr¢anih bolesti i pretilosti, poboljsati raspolozenje i kognitivne funkcije te poboljsati kvalitetu
zivota. Redovita tjelesna aktivnost ima mnoge prednosti za zdravlje, uklju¢uju¢i smanjenje
rizika od srcanih bolesti, dijabetesa, pretilosti, depresije, tjelesne bolesti i raka. Ona moze
poboljsati kvalitetu sna, povecati izdrzljivost, smanjiti stres, poboljsati raspolozenje i odrzati
zdravu tjelesnu tezinu. Tjelesna aktivnost u trudno¢i moze imati mnoge pozitivne ucinke na

zdravlje trudnice i njezinog djeteta, ali i negativne ako se ne izvodi ispravno [14].

3.1. Pozitivne strane tjelesne aktivnosti u trudnoci

Kada se radi o prednostima tjelesne aktivnosti tijekom trudnoce, one su brojne. Prvo,
vjezbanje pomaze u odrzavanju zdrave tjelesne tezine i smanjuje rizik od pretilosti, §to je
povezano s brojnim zdravstvenim problemima, vjeZbanje moze pomoci u smanjenju rizika od
preranog poroda, povecati snagu i izdrzljivost, smanjiti umor i poboljSati raspoloZenje.
Vjezbanje tijekom trudnoc¢e ima pozitivan utjecaj i na zdravlje djeteta. Studije su pokazale da
zene koje redovito vjezbaju tijekom trudnoce imaju manji rizik od razvoja fetusa koji je
prevelik ili premalen za gestacijsku dob, a takoder mogu smanjiti rizik od odredenih
komplikacija tijekom poroda, kao §to su carski rez, vakuum i $kare [1]. PoboljSava zdravlje
srca 1 krvozilnog sustava te smanjuje rizik od preeklampsije, gestacijskog dijabetesa i drugih
komplikacija trudnoce. PoboljSava raspolozenje te smanjuje tjeskobu i stres. Pomaze u
odrzavanju zdrave tjelesne tezine tijekom trudnoce. Povecava snagu 1 izdrZljivost, Sto moze
olaksati porod i oporavak nakon poroda. Moze poboljsati kvalitetu sna. Cvrsti dokazi
pokazuju da tjelesna aktivnost umjerenog intenziteta smanjuje rizik od pretjeranog debljanja u
trudno¢i, gestacijskog dijabetesa 1 simptoma postporodajne depresije. Ograni¢eni dokazi
upucuju na obrnuti odnos izmedu tjelesne aktivnosti i rizika od preeklampsije, gestacijske

hipertenzije i antenatalne anksioznosti i simptoma depresije [15, 16].



3.2. Kontraindikacija za tjelesnu aktivnost u trudnodi

Provodenje tjelesne aktivnosti bilo kod osoba sa skoliozom, iSijasom ili trudnica mora biti
pravilno jer uvijek postoje moguce komplikacije, pa tako se i u trudno¢i povecava rizik od
ozljeda ukoliko se aktivnosti ne izvrSavaju pravilno. Kada trudnica nema dovoljno znanja o
vijezbama koje smije ili ne smije provoditi potrebno je obratiti se lije¢niku, fitnes treneru ili
bilo kojoj ovlaStenoj osobi koja joj moze pomoéi, jer ukoliko sama krene vjezbati, bez
vodstva, moze pretjerati, a prekomjerna tjelesna aktivnost povecava rizik od preranog poroda
i drugih komplikacija. Tjelesna aktivnost u trudno¢i moze biti vrlo korisna, ali je vazno
ispravno izvoditi 1 konzultirati se sa zdravstvenim stru¢njakom kako bi se osiguralo da je
sigurna za trudnicu i njezino dijete. Kontraindikacije mozemo podijeliti na apsolutne i

relativne [17].
Apsolutne kontraindikacije:

e Teske kardiovaskularne bolesti
e Tahikardija (>145 o/min)

e Hipertenzija

e Restriktivne bolesti pluca

e Viseplodna trudnoca

¢ Disfunkcionalan grli¢ maternice
e Placenta previja

e Krvarenje (1.1 2. tromjesecje)
e Puknuce vodenjaka

e Prijevremeni trudovi

e Znakovi preuranjenog poroda
e Hipertenzija

e Opce slabost

Relativne kontraindikacije:

e Teska anemija
e Srcana aritmija
e Respiratorne bolesti (kroni¢ni bronhitis)

e Abnormalna pretilost



3.3.

3.4.

Losa kontrola dijabetesa tipa |
Pothranjenost

Hipertenzija koju je tesko kontrolirati
MiSi¢no- koStani poremecaji
Epilepsija

Prekomjerno pusenje [17].

Utjecaj tjelesne aktivnosti na majku i dijete:

Smanjenje rizika od gestacijskog dijabetesa: Tjelesna aktivnost moze pomoc¢i u
odrzavanju zdrave razine SeCera u krvi, smanjuju¢i tako rizik od gestacijskog

dijabetesa [18].

Poboljsanje raspolozenja: Tjelesna aktivnost moze poboljsati raspoloZenje i smanjiti
stres, $to je posebno vazno u trudnoc¢i kada se Cesto javljaju promjene raspolozenja
[19].

Smanjenje rizika od preranog poroda: Neke studije ukazuju da tjelesna aktivnost moze

smanjiti rizik od preranog poroda [20].

PoboljSanje kardiovaskularnog zdravlja: Tjelesna aktivnost moZe poboljsati
kardiovaskularno zdravlje majke, §to moze smanjiti rizik od preeklampsije, stanja koje

se javlja u trudno¢i 1 koje moze dovesti do ozbiljnih komplikacija.

PoboljSanje miSi¢ne funkcije: Tjelesna aktivnost moZe pomo¢i u odrzavanju misi¢ne

snage 1 fleksibilnosti, Sto moZe olak3ati porodaj i oporavak nakon poroda.

PoboljSanje zdravlja djeteta: Tjelesna aktivnost majke moZe poboljSati protok krvi i

kisika do fetusa, $to moze imati pozitivan utjecaj na zdravlje i razvoj djeteta [21].

Sigurne i opasne vjezbe

Za vrijeme trudnoée vjezbanje moze biti korisno za zdravlje i dobrobit trudnice, ali neke

vjezbe mogu biti opasne i treba ih izbjegavati.

3.4.1.

Sigurne vjezbe u trudnodi:



Hodanje je jednostavna i sigurna aktivnost koju moze prakticirati gotovo svaka trudnica. Ona
pomaze u odrzavanju tjelesne mase, poboljsava cirkulaciju i poti¢e zdravlje srca. Plivanje je
nisko udarni oblik vjezbanja koji je odli¢an za trudnice, pomaze u ja¢anju misica, poboljSava
cirkulaciju, smanjuje oticanje i poboljSava drzanje. Joga moze pomoc¢i u smanjenju stresa i
poboljsanju ravnoteze tijekom trudnoce. Vazno je izbjegavati joga poze koje zahtijevaju puno

istezanja i uvijanja [22].

3.4.2. Opasne vjezbe u trudnodi:

Vjezbe s velikim utegom - vjezbe koje zahtijevaju dizanje velikih utega mogu biti opasne
tijekom trudnoce jer mogu dovesti do ozljeda. Takoder, prekomjerno opterecenje moze
dovesti do prijevremenog poroda. Tréanje na neravnom terenu moze biti opasno jer moze
povecati rizik od ozljeda i padova, zbog toga bi trudnice trebale tr¢ati na ravnom terenu ili
koristiti trake za tréanje. Vjezbe koje ukljucuju skakanje i trzaje, poput trbusnjaka i trzaja,
mogu biti opasne jer mogu izazvati bolove u ledima i trbuhu. To moZze dovesti do preranog
radanja ili drugih komplikacija. Prije pocetka bilo kakvog programa vjezbanja tijekom
trudnoce, vazno je razgovarati s lijeCnikom ili stru¢njakom za vjezbanje kako bi se utvrdilo
koje su aktivnosti sigurne za trudnicu. Takoder, vazno je slusati svoje tijelo i prestati s

vjezbanjem ako se 0soba osje¢a umorno ili nelagodno [1].
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4, Istrazivanje

4.2. Metodologija istrazivanja

Ciljevi i istrazivacka pitanja: cilj ovog istrazivanja bio je prikupiti podatke o znanju Zena
svih dobnih skupina o vaznosti provodenja tjelesne aktivnosti tijekom trudnoce, koje
aktivnosti one smatraju vaznima i na koji na¢in su one izvrSavale tjelesnu aktivnost za vrijeme

svoje trudnoce.
Opis uzorka: Zene svih dobnih skupina (nulipare, prvorotke, viserotke).

Opis instrumenta: Google obrazac — online alat za izradu obrazaca, obrazac se sastojao od
22 pitanja, od kojih je cetiri bilo usmjereno prikupljanju demografskih podataka o

sudionicama, a ostalih 18 je bilo usmjereno na samo istrazivanje i temu.

Opis prikupljanja i obrade podataka: istrazivanje se provodilo u periodu od 16. svibnja do

20. srpnja 2023. godine, putem online obrasca koji je bio podijeljen putem drustvenih mreza.
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4.3. Rezultati istrazivanja

U nastavku su prikazani rezultati ankete (Prilog 1) u obliku grafikona.

H<20 m20-34 m35-44 m45-60 m60>

Grafikon 4.3.1 Dob (izvor: autor)

U istrazivanju je sudjelovalo 410 sudionica, sve Zene, od kojih je njih 299 (72,9%) bilo u dobi
od 21 do 34 godine, 57 (13,9%) izmedu 35 — 44 godine, njih 38 (9,3%) u dobi mladoj od 20
godina, 15 (3,7%) sudionica je bilo u dobi od 45 do 60 godina te je jedna sudionica (0,2%)
bila u dobi starijoj od 60 godina (grafikon 4.3.1).
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Grafikon 4.3.2 Stupanj obrazovanja (izvor: autor)

250 (61%) sudionica ima srednju stru¢nu spremu, 110 (26,8%) sudionica visu struénu spremu,

37 (9%) sudionica magisterij, 8 (2%) magisterij i 5 (1,2%) doktorat (grafikon 4.3.2).

W Urbano podrucje (grad) m Ruralno podrudje (selo)

Grafikon 4.3.3 Mjesto stanovanja (izvor: autor)

U urbanom podrucju zivi 222 (54,1%) sudionica, dok u ruralnom 188 (45,9%) (grafikon
4.3.3).
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W Primarni sektor (poljodjelstvo, ribarstvo, m Sekundarni sektor (industrija,

Sumarstvo) gradevinarstvo, rudarstvo, energetika,
brodogradnja)
m Tercijarni sektor (usluzne djelatnosti; m Kvartarni sektor (bolnice, vojska,
restorani, hoteli...) policija, mediji)

Grafikon 4.3.4 Zanimanje (izvor: autor)

Najveéi dio sudionica je zaposlen je u tercijarnom sektoru, njih 176 (42,9%) te u kvartarnom
sektoru, njih 144 (35,1%), 70 (17,1%) sudionica zaposleno je u sekundarnom sektoru, dok je

u primarnom sektoru zaposlen najmanji broj sudionica, njih 20 (4,9%) (grafikon 4.3.4).

m Nulipara mPrvorotke mViSerotke m

Grafikon 4.3.5 Broj trudnoca (izvor: autor)
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Od ukupnog broja sudionica njih 193 (47,1%) su bile prvorotke, njih 141 (34,4,%) viSerotke,
a nulipare 76 (18,5%) sudionica (grafikon 4.3.5).

Ostalo 13
Hobiji I

Aktivnosti na otvorenom I

Kucanski poslovi IR
38

Sport

o] 50 100 150 200 250 300 350

Grafikon 4.3.6 Kojom ste se tjelesnom aktivnoscéu bavili tijekom trudnoce (izvor: autor)

Navedeno pitanje imalo je viSestruki odabir te je najveéi broj sudionica reklo da su tijekom
trudnoce tjelesnu aktivnost provodile putem kucanskih poslova, njih 307 (84,1%) te putem
aktivnosti na otvorenom, njih 198 (54,25%) sudionica. (grafikon 4.3.6).
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Grafikon 4.3.7 Prema Vasem misljenju koji je nacin najbolji za provodenje tjelesne aktivnosti
u trudnodi (izvor: autor)

Navedeno pitanje je imalo visestruki odabir te 335 (81,7%) sudionica smatra da je tjelesnu

aktivnost najbolje provoditi putem aktivnosti na otvorenom, zatim putem kucanskih poslova

(155 sudionica) i hobija (139 sudionica) (grafikon 4.3.7).

HDa EDjelomicno EMNe m

Grafikon 4.3.8 Smatrate li da tjelesna aktivnost u trudnoci pozitivno utjece na razvoj djeteta
(izvor: autor)
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319 (77,8%) sudionica je odgovorilo da smatraju da tjelesna aktivnost pozitivno utjece na
razvoj djeteta, 84 (20,5%) je reklo da djelomi¢no utjece, dok se 7 (1,7%) sudionica ne slaze

da tjelesna aktivnost pozitivno utjece na razvoj djeteta (grafikon 4.3.8).

mDa mDjelomicno mNe m

Grafikon 4.3.9 Da li ste bili tjelesno aktivni prije trudnoce (izvor: autor)

Navedeno pitanje bilo je namijenjeno samo Zenama koje su bile trudne te je 190 (52,1%)
sudionica odgovorilo da je bilo tjelesno aktivno prije trudnoce, 151 (41,4%) djelomi¢no
aktivno, a 24 (6,6%) nije bilo uopce aktivno (grafikon 4.3.9).
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Grafikon 4.3.10 Ocijenite koliko smatrate da je tjelesna aktivnost u trudnoci vazna (izvor:
autor)

200 sudionica smatra da je tjelesna aktivnost u trudnoc¢i izrazito vazna (48,8%), a potpuno

nevaznom je smatra samo jedna osoba (0,2%) (grafikon 4.3.10).
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Grafikon 4.3.11 Ocijenite koliko ste Vi tijekom Vase trudnoce bili tjelesno aktivni (izvor:
autor)

Navedeno pitanje bilo je namijenjeno samo sudionicama koje su bile trudne te je najveéi broj
sudionica, njih 140 (38,7%) navelo je da je tijekom trudnoce bilo djelomi¢no tjelesno aktivno,
njih 62 (17,1%) da je bilo izrazito tjelesno aktivno, dok ih 13 (3,6%) uopce nije bilo aktivno
(grafikon 4.3.11).
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Grafikon 4.3.12 Koje od navedenih tjelesnih aktivnosti smatrate opasnima tijekom trudnoce
(izvor: autor)

Za najopasniju tjelesnu aktivnost za provodenje tijekom trudnoce sudionice su odabrale
rolanje (198 sudionica), nakon Cega je velik broj glasova dobilo vjezbanje u teretani (132
sudionica) i briga za starije i nemo¢ne (126 sudionica). Navedeno pitanje imalo je moguénost

visestrukog odabira. (grafikon 4.3.12).

mDa mDjelomicho ENe ®=

Grafikon 4.4.3.13 Da li ste upoznati sa posljedicama tjelesne neaktivnosti (izvor: autor)
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220 (53,7%) sudionica je upoznato s posljedicama tjelesne neaktivnosti, 136 (33,2%)

sudionica je djelomi¢no upoznato, dok 54 (13,2%) sudionica nije upoznato (grafikon 4.3.13).

m6kg m10kg ml12kg m20kg mOstalo

Grafikon 4.3.14 Prema Vasem misljenju koliko iznosi zdrav prirast tjelesne tezine u trudnoci
(izvor: autor)

Najveci broj sudionica, 196 (47,8%) je odgovorio da je normalan prirast tjelesne tezine u

trudno¢i 12 kg, a najmanji, 13 (3,2%) ispitanik 20 kg (grafikon 4.3.14).
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Grafikon 4.3.15 Koji su razlozi zbog kojih ne biste aktivno provodili tjelesnu aktivnost u
trudnoci (izvor: autor)

Navedeno pitanje imalo je viSestruki odabir te je najces¢i razlog smanjene tjelesne aktivnosti

tijekom trudno¢e moguca povreda djeteta $to je reklo 293 Zena (71,46%) (grafikon 4.3.15).

U navedenim pitanjima sudionice su ocjenjivale tjelesnu aktivnost:
1 - losa tjelesna aktivnost

2 - umjereno losa tjelesna aktivnost

3 - dobra tjelesna aktivnost

4 - vrlo dobra tjelesna aktivnost

5 - odli¢na tjelesna aktivnost
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Grafikon 4.3.16 Plivanje (izvor: autor)

198 (48,3%) sudionica je ocijenilo plivanje kao odlicnu tjelesnu aktivnost za provodenje

tijekom trudnoce, dok ju 25 (6,1%) sudionica smatra loSom (grafikon 4.3.16).
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Grafikon 4.4.3.17 Vjezbe u teretani (izvor: autor)

Vjezbe u teretani je najveci broj sudionica ocijenio ocjenom dobar, njih 142 (34,6%) te

ocjenom dovoljan, njih 94 (22,9%) (grafikon 4.3.17).
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Grafikon 4.3.18 Kosnja trave (izvor: autor)

Kosnja trave je od sudionica (135, (32,9%)) dobila najvise ocjenu dobar (grafikon 4.3.18).
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Grafikon 4.4.3.19 Kucanski poslovi (usisavanje) (izvor: autor)

=
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29 (31,5%) sudionica je kuéanske poslove ocijenio ocjenom odli¢an, 118 (28,8%) sa vrlo

dobar i 117 (28,5%) sudionica sa dobar (grafikon 4.3.19).
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Grafikon 4.3.20 Setnja na otvorenom (izvor: autor)

Setnja na otvorenom je proglasenja najboljom aktivno$éu sa 369 (90%) glasova odli¢an
(grafikon 4.3.20).
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Grafikon 4.4.3.21 Tréanje (izvor: autor)

Tréanje najveci broj sudionica, njih 136 (33,2%) smatra dobrim te 93 (22,7%) sudionica

umjereno lo§im (grafikon 4.3.21).
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Grafikon 4.3.22 Ples (izvor: autor)

120 (29,3%) sudionica ples smatra odlicnom tjelesnom aktivnoscu, 114 (27,8%) sudionica

dobrom, a 107 (26,1%) umjereno dobrom tjelesnom aktivnoscu (grafikon 4.3.22.).
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4.4, Rasprava

Ovo istrazivanje je bilo provedeno u svrhu uvida u razmis$ljanja zena i majki o
vaznosti provodenja tjelesne aktivnosti u trudnoéi te prikupljanja podataka o njihovim
vlastitim iskustvima. Sli¢no istrazivanje bilo je provedeno od strane autora Nikolina Zaplati¢
Dega¢, mag.physioth., Anica Kuzmié¢, mag.physioth. [23] u kojem su istrazivale motivacije,
barijere i stavove o vjezbanju u trudno¢i. U usporedbi istrazivanja oba pokazuju kako tijekom
trudnoce Zene najviSe tjelesnu aktivnost provode kroz Setnju i aktivnosti na otvorenom.
Upravo je ta tjelesna aktivnost u provedenom istrazivanju proglasena najboljom od strane
sudionica, njih 90% se zajedno slozilo u tome. Sto se ti¢e barijera u trudnoéi u provedenom
ispitivanju Zene su najvise izrazile da tjelesnu aktivnost aktivno ne bi provodile zbog povrede
djeteta, a nakon Cega slijedi i povrede sebe same, dok se u istrazivanju N. Zapleti¢ Degac i A.
Kuzmié¢ kao najCeS¢éa barijera spominje prevelik obujam rada na poslu te manjak navike
vjezbanja prije trudnoce. lako su Zene veoma zabrinute za zdravlje djeteta tijekom provodenja
tjelesne aktivnosti vazno je naglasiti da je vjezbanje u trudnoci sigurno i za majku i za fetus te

ono pridonosi sprjeCavanju poremecaja povezanih s trudno¢om [24].

Istrazivanju je pristupilo najvise zena u dobi od 21 do 34 godina (72,9%), ista dobna skupina
najviSe je bila 1 ispitana od strane autora iz Egipta koji su takoder ispitivali ucestalost tjelesne
aktivnosti no tijekom samo treCeg semestra [25]. Veéina sudionica ima zavrSenu srednju
skolu. U istrazivanju Jovana Milenkovic, Paola Luca, Mitchell Rath, Jennifer Yamamoto,
Lois Donovan, Carol Huang, Jill Hamilton i, Josephine Ho dokazano je da visi stupan;
obrazovanja utjeCe na vece znanje o vaznosti tjelesne aktivnosti i povezanosti s gestacijskim

dijabetesom [26].

U provedenom istrazivanju 77,8 % Zena je navelo da smatra kako tjelesna aktivnost pozitivno
utjeCe na razvoj djeteta u trudno¢i $to je istina prema skupini istraZivanja koja su obradena od
strane Lanay M. Mudd, Katarine M. Owe, Michelle F. Mottola, i James M. Pivarnik [27], gdje
je navedeno da su djeca zena koje su vjezbale bila laksa i mrsavija pri rodenju i nastavila su
biti znatno laksa i mrSavija u dobi od 5 godina u usporedbi s djecom zena koje ne vjezbaju.
Istrazivanje autora: Melanie S. Poudevigne & Patrick J. O’Connor spominje da je do 60%
zene neaktivno tijekom trudnoce Sto se kosi sa mojim istrazivanjem u kojem se vecina zena
izjasnila da su bile tjelesno aktivne te je samo 13 Zena reklo da nisu uopce provodile tjelesnu
aktivnost tijekom trudnoce, naravno razlikuje se intenzitet vjezbanja i vrste tjelesne aktivnosti

[28].
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Neovisno o vrsti tjelovjezbe sve zene u 0vom istrazivanju su se slozile da je tjelesna aktivnost
vazna tijekom trudnoce, najveéi broj Zena smatra da je ona iznimno vazna, $to se podudara sa
istrazivanjem autora Kelly R. Evenson i Chyrise B. Bradley gdje se 98% zena slozilo da je

lagana tjelesna aktivnost od velike koristi u trudno¢i [29].

Vecina Clanaka 1 istrazivanja je usmjerenja na educiranje zena o vaznosti obavljanja tjelesne
aktivnost, dok se 0 nepogodnostima i posljedicama tjelesne neaktivnosti ne govori previse. To
je pokazao rezultat gdje je samo polovica zena odabralo da su dobro upoznate s tom temom.
U istrazivanju Nanna Voldner, Kathrine Frey Froslie, Lene Anette Hagen Haakstad, Kari Bo
& Tore Henriksen navedeno je da je perinealna laceracija povezana s pregestacijskom
neaktivnoséu [30]. U ostalim istrazivanjima navedeno je kako tjelesna aktivnost pomaze u
smanjenju krvnog tlaka u trudnoéi i porodne tezine fetusa. Promicanje dodatnog medicinskog
pracenja i tjelesne aktivnosti tijekom trudno¢e moglo bi pomoé¢i u smanjenju gestacijskog
dijabetesa mellitusa [31]. Vazno je na pravilan i suvremen nacin provoditi promociju tjelesne
aktivnosti, u istrazivanju autora: P. James, R. Morgant, P. Merviel, A. Saraux, M.A. Giroux-
Metges, Y. Guillodo, P.F. Dupré , M. Muller, dosli su do zakljucka da se treba upotrijebiti

moc¢ tehnologije i upotrijebiti mobilne medicinske intervencije [32].

Prema literaturi prosjecan zdrav prirast tjelesne tezine u trudno¢i je 12 kg [33], polovica Zena
u istraZivanju se slozila s tim odgovorom, druga polovica je odgovorila s ,,ne znam* ili se
odlucila za puno ve¢i ili manji prirast. Savjeti koje Zene dobivaju prije poroda o povecanju
tjelesne tezine, prehrani i tjelovjezbi su kratki i opéenito se ne odnose na kontrolu tezine.
Potrebni su jasniji, detaljniji i personalizirani savjeti, 0sobito 0 povecem prirastu tjelesne
tezine. Nedostatak savjeta 1 podrSke od strane zdravstvenih djelatnika navodi Zene da traze
informacije za sebe iz potencijalno nereguliranih izvora, a takoder i1 do osjecaja tjeskobe u

nekim slucajevima [34].
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5. Zakljucak

Trudnoca je jedno od najvaznijih i najposebnijih razdoblja u zivotu Zene. Tijekom tog
razdoblja tijelo prolazi kroz brojne fizioloSke promjene kako bi podrzalo razvoj djeteta.
Nekada je prevladavalo miSljenje da trudnice trebaju izbjegavati tjelesnu aktivnost, no danas
sve viSe istrazivanja i miSljenja stru¢njaka tvrde da je umjerena i sigurna tjelesna aktivnost
ima kljuénu ulogu u zdravlju i dobrobiti trudnica. Vaznost tjelesne aktivnosti u trudnoci
nedvojbeno je velika, kroz vjezbanje trudnica poboljSava sve aspekte svog zdravstvenog
stanja te stanja djeteta. Mnogobrojne su pozitivne strane pravilne tjelesne aktivnosti. Bila Zena
trudna ili ne tjelesna aktivnost joj pomaze u regulaciji tjelesne tezine te sprjecava prekomjerno
nakupljanje nezeljenih kilograma, poboljsava se njezina tjelesna kondicija, fleksibilnost te
izdrzljivost. Zahvaljuju¢i kretnjama koje se rade prilikom izvodenja tjelesne aktivnosti
poboljsava se cirkulacija te cjelokupno kardiovaskularno zdravlje koje zatim pogoduje
opskrbi fetusa kisikom i hranjivim tvarima. Preveniraju se nelagodnosti i gréenje u nogama.
Tjelesna aktivnost tijekom trudnoée moze imati i pozitivan drustveni aspekt. Grupne
aktivnosti kao $to su satovi fitnessa za trudnice ili grupni treninzi omogucuju trudnicama da
se povezu s drugim budu¢im majkama, §to mozZe pruZiti podrSku i osjecaj zajedniStva. Osim
toga, sudjelovanje u takvim aktivnostima moze pomo¢i trudnicama da se osjecaju manje

izolirano 1 usamljeno, $to je Cesto izazov tijekom trudnoce.

Istrazivanjem smo potvrdili da u danasnje vrijeme vise ne postoje predrasude prema odlasku u
teretanu za vrijeme trudnoce, trudnice su vrlo aktivne i svjesne dobrobiti koje im tjelesna
aktivnost pruza. Zene znaju koje tjelesne aktivnosti im pomazu te odabiru one u kojima se one
osjec¢aju najugodnije. Trebalo bi naglasiti kako je boravak u prirodi, na svjezem zraku
oduvijek bio najbolji lijek te gotovo svaka ispitana Zena smatra da su aktivnosti na otvorenom

najbolje u ouvanju i unaprjedenju zdravlja trudnice.

Na pocetku tjelovjezbe vazno je konzultirati se s lijecnikom koji trudnici daje tocne upute na
koji nacin 1 u kojoj mjeri ona moze provoditi tjelesnu aktivnost u trudno¢i. Svaka trudnoca je
zasebna pa je zato individualan pristup veoma bitan. Vazno je drzati se odredenih granice i ne
prelaziti ih, potrebno je sluSati svoje tijelo te ukoliko se javi boli ili nelagoda prestati s
aktivno$cu koja ju je izazvala. Neke vrste tjelesne aktivnosti su sigurne za trudnice, dok druge
nisu. Najsigurnije opcije ukljuuju hodanje, plivanje, voznju biciklom, trudnicku jogu, no

potrebno je izbjegavati aktivnosti koje povecavaju rizik od pada ili ozljeda. Intenzitet
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tielovjezbe vazno je prilagoditi vlastitoj kondiciji, ukoliko je osoba aktivna prije trudnoce
istim intenzitetom moze i dalje vjezbati, no kod trudnica koje nisu sklone vjezbanju vazno je
intenzitet vjezbe postepeno povecavati. Tijekom tjelovjezbe vazna je dobra hidratacija te
dovoljan unos zdravih kalorija. Dobra obuca i odjeca takoder su veoma bitni, trudnice se
moraju osjecati ugodno i Kkoristiti pravilnu opremu. Pravilna tjelesna aktivnost tijekom
trudnoce ima dokazane dobrobiti za zdravlje majke i djeteta. No, vazno je biti na oprezu
osobito kod trudnica s postoje¢im zdravstvenim problemima. U tim slucajevima potrebno je

konzultirati lijecnika kako bi se osigurala sigurnost trudnice i njezina djeteta.

U Varazdinu 2023. Petra Kolacko
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8. Prilog

Anketni upitnik

Dob?
e <20
o 21-34
o 35-44
e 45-60
e <60

Stupanj obrazovanja?

e OS

e SSS

e VSS

e MAGISTERI
e DOKTORAT

Mjesto stanovanja?

e Urbano podru¢je (grad)
¢ Ruralno podrucje (selo)

Zanimanje?

e Primarni sektor (poljodjelstvo, ribarstvo, Sumarstvo)

Sekundarni sektor (industrija, gradevinarstvo, rudarstvo, energetika, brodogradnja)
Tercijarni sektor (usluzne djelatnosti; restorani, hoteli...)

Kvartarni sektor (bolnice, vojska, policija, mediji)

Broj trudnoc¢a?

e Nulipara
e Prvorotke
e ViSerotke

Kojom ste se tjelesnom aktivnoScu bavili tijekom trudnoce?

] Sport
"1 Kucanski poslovi

] Aktivnosti na otvorenom
1 Hobiji

1 Ostalo

Prema Vasem misljenju koji je nacin najbolji za provodenje tjelesne aktivnosti u trudnoci?

] Sport
1 Kucanski poslovi

36



N
N
[]

Aktivnosti na otvorenom
Hobiji (ples, ritmika)
Ostalo

Smatrate li da tjelesna aktivnost u trudno¢i pozitivno utjece na razvoj djeteta?

Da
Djelomicno
Ne

Da li ste bili tjelesno aktivni prije trudnoce?

Da
Djelomic¢no
Ne

Koje od navedenih tjelesnih aktivnosti smatrate opasnima tijekom trudnoce?

0 I B A B

VjeZbanje u teretani

Rolanje

Skrb za starije i nemoéne

KosSenja trave

Nema aktivnosti koju smatram opasnom, ako se provodi umjereno
Ostalo

Da li ste upoznati sa posljedicama tjelesne neaktivnosti?

Da
Djelomicno
Ne

Prema Vasem misljenju koliko iznosi zdrav prirast tjelesne teZine u trudno¢i?

6 kg

10 kg

12 kg
20 kg
Ne znam
Ostalo

Koji su razlozi zbog kojih ne biste aktivno provodili tjelesnu aktivnost u trudnoc¢i?

Strah od moguce povrede sebe
Strah od moguce povrede djeteta
Neupucenost

Nedostatak vremena

Ostalo

Smatrate li da je tjelesna aktivnost u trudno¢i vazna?

1

2 3 4 5
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Da li ste Vi tijekom svoje trudnoce bili tjelesno aktivni?
1 2 3 4 5

Ocijenite navedene tjelesne aktivnosti

1 - loSa tjelesna aktivnost

2 - umjereno loSa tjelesna aktivnost

3 - dobra tjelesna aktivnost

4 - vrlo dobra tjelesna aktivnost

5 - odli¢na tjelesna aktivnost

Plivanje 1 2 3
Vjezbe u teretani 1 2 3
Kosnja trave 1 2 3
Kucanski poslovi (usisavanje) 1 2 3
Setnja na otvorenom 1 2 3
Tréanje 1 2 3
Ples 1 2 3
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Hizom
ALIZNRAINA

_|_

sveuZiuire
sravEs

Sveudiliste
Sjever

IZJAVA O AUTORSTVU

Zavrini/diplomski rad iskljudivo je autorsko djelo studenta koji je isti izradio te student
odgovara za istinitost, izvornost i ispravnast teksta rada. U radu se ne smiju koristiti dijelovi
rodih radova (enjiga, Sanaka, doktorskik disertacija, magistarskih radova, izvora s interneta,
i drugih izvora) bez navodenja kzvora | sutora navedenih radova. Svi dijelovi tudih radova
moraju biti pravilno navedeni i citirani. Dijelovi tudih radova kojl nisu pravilmo citirani,
smatraju se plagijatom, odnosno nezakonitim prisvajanjem tudeg manstvenog ifi struénoga
ruda. Suldadno pavedenom studenti so duEni potpisati izjava o autorstvu rads.

o
B FETB OGO (ime i prezime) pod punom moralnom,
materijalnom i kaznenom odgovornoééu, izjavijujem da sam iskijugivi autor/ica
WINGET WELEHE AmundeTt o YRR 0 (upisati nasiov) te da u
navedenom radu nisu na nedozvoljeni nadin (bez pravilnog citiranja) koristen:
dijelovi tudih radova.

Student/ica:
(upisati ime i prezime)

Wobdo Tben

(viastoruéni potpis)

Sukiadno 2L 83 Zakonu o znanstvenoj djelatrost i visokom obrazevanju zavréne/diplomske
radove svenéilifta su dukna trajno objavitl na javnoj internetskoj baz sveusiliSne knjiZnice
u sastavi sveudilidta te kopirsti v jawno internetsku baru zaveindvdiplomskih radova
Nacionalne | sveuslidne knjiZnice. ZavreEnd radovi istovrsnih umjetnitich studija koji se
realiziraju kroz umjetnitka cstvarenja objavijuju se na odgovarajudi naéin.

Sukiadno & 111 Zakona o sutorskom pravu i srodaim pravima student se e mo2e protivic
da se mjegov zavrEni rad stveren na bilo kojern studiju na visokom oéilifta udini dostupnim
sveudilisa, knjiZnice veleuéilidta ili visoke Zkole L/ili na javnoj mre2noj bazi zavrinih radova
Nacionalne i sveudilifne knjifnice, sukladno zakomu kojim se ureduje zmanstvena i
umjetnicka djelamost | visoko obrazovanje.
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