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IZVLECEK

V "sedeli” druzbi sta vadba in telesna dejavnost priporocljivi za doseganje in ohranjanje
zdravega Zivljenjskega sloga. Ceprav je to znanje v druzbi zelo razsirjeno, pa ostaja kljuéni
dejavnik posameznikova zavzetost in motivacija za vadbo. Potrebni so programi vadbe z nizko
intenzivnostjo in visoko motiviranostjo.

V tej Studiji smo preizkusili u€inke 12-tedenskega igranja razmeroma nove in neznane ekipne
igre Water Skyball v kombinaciji s preverjenim treningom ravnotezja (Balance?) na parametre
telesnega in duSevnega zdravja.

91 nakljuéno izbranih oseb starih od 18 do 26 let, je bilo razdeljenih v tri skupine, ki so bili v
12-tedenskem vadbenem obdobju vklju€eni samo v vadbo Water Skyball, samo v vadbo
ravnotezja (Balance?) ali v kombinacijo obeh vadb. Kontrolna skupina ni bila delezna vadbe.
Podatki kazejo, da se je v vadbenih skupinah duSevno (indeks kakovosti Zivljenja v okviru
WHO) in telesno zdravje (vzdrzljivost, gibljivost, ravnotezje) jasno izboljSalo, pri Cemer se je
najbol;j izboljSalo v kombinaciji skupinske igre (Water Skyball) in individualne vadbe ravnotezja
(Balance?).

ZakljuCujemo, da 12-tedenska vadba z dvema treningoma na teden zadostuje za izboljSanje
zdravja. Zdi se, da je kombinacija vadbe v ekipnih Sportih in individualnega fitnes vadbe najbolj
koristna.

UuvoD

Zivlienjski slog 21. stoletja ne zadovoljuje &lovekovih potreb po telesni dejavnosti, tako
kakovostno kot koli¢insko. Sedeci nacin Zivljenja, ure, ki jih prezivimo za pisarniSkimi mizami
pri pisarniSkem delu ali v avtomobilih med vsakodnevno voznjo na delo, celodnevno gledanje
v racunalniske in druge zaslone - kar dokazujejo Stevilne Studije - Skodujejo zdravju[l] .
Razsirjeno sprejetie "domace pisarne" kot sprejemljivega delovnega okolja - kot posledica
pandemije - prav tako spodbuja sedec Zivljenjski slog . [2]

Danasn;ji ljudje so dale€ od tega, kar bi lahko Steli za "naravno" v smislu ustrezne in redne
telesne dejavnosti ali vadbe. Poleg tega “sedece” okolje ne omogo€a zadostne koli€ine
gibanja, ki je za Cloveka potrebna in zdrava.

Te spremembe Zivljenjskega sloga so vzrok za Stevilne individualne in druzbene tezave. Na
ravni posameznika so posledice sedeCega zivljenjskega sloga med drugim miSi¢no-skeletne
tezave.

Na druzbeni ravni se zaradi slabSega zdravja in dobrega pocutja posameznikov povecuje
obremenitev zdravstvenega sistema, kar posledicno zmanjSuje kakovost storitev, ki jih
zagotavlja, in na koncu zaradi slabSega sploSnega zdravja prebivalstva na sploSno
zmanijSujeta ucinkovitost in kakovost dela .[3]

Ceprav so v EU Ze leta priznavajo tezave, ki jih povzroga sedeéi nagin Zivljenja, in so bile za
reSevanje tega vpraSanja sprejeta Stevilna priporocila, kot sta: priporocilo Sveta o telesni
dejavnosti in delovni nacrt Evropske unije za Sport. Obe priporodili ne izboljSujeta niti splosno
zdravje prebivalstva niti njegov odnos do telesne dejavnosti. Eden glavnih razlogov za to je,
da se ljudje ne zavedajo vpliva, ki ga imajo Sport in druge telesne dejavnosti na njihovo zdravje
[4]

Ljudje tudi obiCajno verjamejo, da so zdravi, ker nimajo akutnih zdravstvenih tezav in se zato
ne zavedajo svojih dejanskih telesnih (motori¢nih) sposobnosti in morebitnih zdravstvenih
tezav. Sele ko se pojavijo resnejsi simptomi in stanja, se soo&ijo s svojim dejanskim



pomanjkanjem zdravja in telesnih (moroti¢nih) sposobnosti ter Skodljivimi ucinki svojega
Zivljenjskega sloga na zdravje . [5]

Projekt Inovativne metode za ohranjanje in izboljSanje zdravja v 21. stoletju (I.M.Health) se
osredotoCa na to, kako so se potrebe ljudi po telesni dejavnosti spremenile in razvile zaradi
sprememb zivljenjskega sloga v 21. stoletju, ter na razvoj inovativnih metod za zadovoljitev
teh spreminjajoCih se potreb. Na$ cilj je razumeti, kako in v koliksni meri Sport in telesna
dejavnost vplivata na zdravje, ter razviti in uporabiti metode, ki ljudem omogocajo, da ¢im bolj
izkoristijo koristne ucinke Sporta in telesne dejavnosti.

V tej Studiji smo zeleli raziskati uCinke treh razliCnih 12-tedenskih vadbenih programov. (1)
Water Skyball (WSB), (2) posebnega programa za ravnotezje (BAL) in (3) kombinacije WSB
in BAL na parametre telesnega in duSevnega zdravja v primerjavi s kontrolno skupino, ki ni
imela vadbe.

Domnevali smo, da bo kombinacija obeh intervencij, WSB in BAL, najbolj vplivala na
vzdrZljivost (delovanje srca in ozilja), gibljivost in kakovost Zivljenja.

METODE DELA

Projekt I.M.Health je projekt, ki se financira v okviru evropske sheme Erasmus+. Njegov cilj je
(1) povecati ozavesd€enost o vplivu Sporta in vadbe na nae zdravje, (2) razSiriti znanje Sportnih
in zdravstvenih strokovnjakov z zbiranjem in analiziranjem metod ocenjevanja telesne
pripravljenosti, ki se uporabljajo danes, ter (3) razviti in uporabiti novo metodo ocenjevanja
telesne pripravljenosti, specializirano za sedeci nacin Zivljenja v 21. stoletju.

Projekt je potekal na treh evropskih lokacijah: na Madzarski Water Skyball zvezi v Szegedu,
na Zdruzenih svetovnih igrah v Hollabrunnu in na Zavodu Popotnik v Ljubljani.

V vadbeno in kontrolno skupino je bilo naklju¢no izbranih 91 Studentov in dijakov starih od 18
do 26 let, ki so se prej ukvarjali s sedenjem. Ti so bili dodeljeni v eno od treh skupin: skupino,
ki je bila delezna vadbe Balance? (BAL, dva obiska po 60 min/teden), skupino, ki je bila delezna
vadbe Water skyball (WSB, dva obiska po 60 min/teden) in skupino, ki je bila delezna 60 minut
vadbe Balance? in 60 minut vadbe Water skyball na teden, ter kontrolno skupino, ki ni bila
delezna vadbe. Telesne in duSevne ocene so se opravile na zacetku in po 12-tedenskem
vadbenem programu. Sest posameznikov se je odlogilo, da programa ne bodo dokonéali, zato
so bili izklju€eni iz analize podatkov.

Vadbeni programi

Balance? (BAL) je metoda gibalne terapije, ki se osredoto€a na celotno telo. Njen cilj je okrepiti
miSice, oslabljene zaradi sedeCega nacCina zivljenja ali posSkodb, ter povecati proznost in
gibljivost misic. Vadbe trajajo od 55 do 60 minut, vodi jih inStruktor, ki prikazuje, razlaga in
popravlja pravilno izvajanje vaj. Ure so sestavljene iz 10-15 minut dolgega ogrevalnega dela,
30-40 minut dolgega glavnega dela z vajami za koordinacijo, ravnotezje in moci ter 10-15 minut
dolgega razteznega dela.

Water Skyball (WSB) je brezkontaktni vodni Sport z Zogo, ki se igra v vodi do pasu. Gibanje
v vodi do pasu krepi osrednje miSice igralcev, hkrati pa (skupaj s pravilom brezkontaktnosti)
zmanjSuje tveganje poSkodb ter obremenitev sklepov in miSic. 60-minutni treningi so
sestavljeni iz 5-10 minutnega ogrevalnega dela, 40-50 minutnega glavnega dela, ki vkljuCuje
vadbo gibanja (hoja, tek) v vodi, podajanje, streljanje, taktiko in igro 2 proti 2, ter 5-10
minutnega razteznega dela. Trenerji, ki vodijo treninge, in sam Sport WSB spodbujajo




udeleZence, da igrajo ekipno in poskusajo uporabiti taktiko, miselne sposobnosti in ne le svojo
fizi€no mo¢.

Telesna in duSevna ocena

Za ugotavljanje zaznanih sprememb v kakovosti zivljenja udelezencev je bil uporabljen
vpraSalnik Svetovne zdravstvene organizacije o kakovosti zivljenja (WHOQOL).

Spremembe v vzdrZljivosti, ki jih je povzroc€ilo 12-tedensko vadbeno obdobje, so bile ocenjene
z belezenjem srénega utripa (bpm) pred in po triminutnem testu korakanja.

Pred in po 12-tedenskem vadbenem obdobju so ocenili gibljivost pri stoji in dosegu (razdalja
konic prstov do tal) ter gibljivost ramen (levo/desno).

Spremembe ravnotezja so bile ocenjene z belezenjem €asa, v katerem so udelezenci lahko
ostali v stoje€em poloZaju na eni nogi desno in levo z zaprtimi oémi.

Ocenjevanje Casa, v katerem so udelezenci lahko ostali v polozaju "deske” (test opore lezno
spredaj na komolcih), je omogocilo ugotavljanje sprememb v modéi (stabilnosti trupa) pred in
po 12-tedenskem vadbenem obdobju.

Statistika

Statisti¢cna analiza je bila opravljena z orodjem STATISTICA razliice 7.1 (StatSoft, Tulsa,
ZDA). Primerjave srénega utripa (bpm), gibljivosti stoje in iztegov (cm), gibljivosti ramen (I/r,
cm), stoje na eni nogi (I/r, s) in ¢asa v deski (s) so bile opravljene z uporabo ANOVE s
ponovljenimi meritvami s faktorjem med skupinami "IZVEDBA" (BAL?, WSB, BAL2+WSB,
CON) in faktorjem znotraj skupine ¢as (pred/po 12 tednih). Po potrebi je bil za post hoc analize
uporabljen Fisherjev test najmanjSe pomembne razlike (LSD). Stopnja pomembnosti je bila p
< 0,05. Podatki so predstavljeni kot povprecje +/- 0,95 intervala zaupanja.

Za statisticno analizo sprememb v zaznani kakovosti Zivljenja (WHOQOL) je bila uporabljena
Friedmanova analiza variance (ANOVA). Wilcoxonov test parnih vzorcev je bil uporabljen kot
post hoc test povsod, kjer je bil zaznan pomemben ucinek merjenja, da bi dolodili natan¢no
mesto razlik.

REZULTATI

WHO - indeks kakovosti zivljenja
Pri vseh intervencijah je bila samoocena QOL po intervenciji bistveno vigja (p < .05). Ceprav
ni bilo opaziti pomembne razlike (p = .09), se je QOL nekoliko povecala po intervencijah, ki so
vklju€evale kombinacijo Water Skyball in Balance? (zelena barva) ter samo Water Skyball
(rde€a barva). V skupini, ki je izvajala samo Balance? (modra barva), in v skupini KONTROLE
(vijola barva) ni bilo opaziti razlik.
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SLIKA 1: Razlike v vprasalniku WHOQL pred in po 12-tedenskem vadbenem obdobju
Spremembe v samooceni QOL v 12-tedenskem vadbenem obdobju. *** pomeni p < .001, * pomeni p <
.05 v primerjavi s prvo oceno. Prikazana so povpreéja +/- 95-odstotni intervali Zatipanjai

Vzdrzljivost

Pri vseh vadbah je bil sréni utrip po koncu vadbenega obdobja bistveno nizji (p < .01). Post-
hoc analiza ucinka interakcije (F (381y= 6,23; p < .001) je pokazala pomembno zniZanje (p <
.001) le po kombinaciji vadbe Balance? in Water Skyball (zelena barva). Majhno, vendar
nepomembno zmanjSanje je bilo opaziti v skupinah, ki so bile delezne samo vadbe Balance?
(modra barva) in treninga Water skyball (rde¢a barva). V kontrolni skupini ni bilo opaziti
nobenih sprememb (vijola barva, slika 2A).

Nasprotno pa sréni utrip po koncu vadbenega obdobja ni bil bistveno nizji (p > .05), vendar so
se pokazale razlike v ¢asu vadbenega obdobja (F 81 = 31,09; p < .001). Post-hoc analiza
interakcij je pokazala pomembno znizanje (p < .001) v skupini, ki je bila delezna vadbe Water
skyball in Balance? (zelena barva), ter v skupini, ki je bila delezna samo vadbe Water skyball
(rdeCa barva). V skupini, ki je bila delezna samo treninga Balance? (modra barva), je bilo opaziti
majhno, vendar nepomembno zmanjSanje. V skupini KONTROL (vijola barva) se je po treh
mesecih mo¢no povecal HR (slika 2B).

Dve minuti po triminutnem preizkusu testa korakanja (slika 2C) je bil sréni utrip pri vseh
intervencijah po 12-tedenskem vadbenem programu Se vedno bistveno (p < .001) nizji (F (1)
= 17,81; p < .001). Post-hoc analiza je pokazala pomembno niZje vrednosti v vseh treh
intervencijskih skupinah (modra, rde€a, zelena barva; p < .01) ter povec€anje (p < .001) v
kontrolni skupini (vijola barva).
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Slika 2: Razlike v srénem utripu pred in po 12-tedenskem vadbenem obdobju po triminutnem
testu korakakanja.

A: Spremembe srénega utripa pred 12-tedensko vadbo in po njej na zaCetku triminutnega testa korakov.
B: Spremembe po triminutnem testu korakov.

C: spremembe dve minuti po triminutnem testu korakov. *** pomeni p < .001, * pomeni p < .05 v
primerjavi s prvo oceno. Prikazana so povpreéja +/- 95-odstotni intervali Zatpanja.

Gibljivost

Po 12-tedenskem vadbenem obdobju se je gibljivost stoje in iztegovanja znatno povecala (p <
.001). Post hoc analiza ucinka interakcije (F 381 = 12,45; p < .001) je pokazala pomembno
izboljSanje (p < .001) za dve skupini, ki sta bili delezni vadbe Balance? (modra barva) in
Balance? in Water skyball (zelena barva). V skupini, ki je prejemala samo vadbo Water skyball
(rdeCa barva), in v kontrolni skupini (vijola barva, slika 3) ni bilo opaziti sprememb.
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Slika 3: Razlike pred in po posegu v gibljivosti stoje in doseganja.
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Spremembe v gibljivosti stoje in dosega (cm) 12-tedenskem vadbenem obdobju. *** pomeni p < .001, *
pomeni p < .05 v primerjavi s prvo oceno. Prikazana so povpregja +/- 95-odstotni intervali Zatpanja.

Ravnotezje

Pri vseh vadbah se je €as stoje na eni nogi na desni nogi po vadbi bistveno izboljsal (p < .05).
V €asu vadbenega obdobja ni bilo opazne interakcije (F 81 = 1,55; p = .21).

Nasprotno pa se je €as stoje na eni nogi na levi nogi po vadbi znatno (p < .001) izboljsal in
pokazal pomemben ucinek interakcije (F 381 = 5,96; p < .01). Post-hoc analiza je razkrila
pomembno izboljSanje (p < .001) v skupini, ki je bila delezna vadbe Water Skyball in Balance?
(zelena barva). Rahlo, vendar ne pomembno povecanje je bilo mogo¢e doseéi v skupinah, ki
sta prejemali samo vadba Balance? (modra barva) in samo vadba Water skyball (rde¢a barva),
medtem ko se je v skupini CONTROL pokazalo rahlo zmanjSanje (slika 4).
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SLIKA 4: Razlike pred in po intervenciji v stoji na eni nogi
Spremembe v €asu stoje na eni nogi (s) za desno (A) in levo (B) nogo v vadbenem obdobju 12 tednov.

*** nomeni p <.001, * pomeni p < .05 v primerjavi s prvo oceno. Prikazana so povprecja +/- 95-odstotni
intervali

Mo¢

Pri vseh vadbah je test opore lezno spredaj na komolcih po koncu vadbenega obdibja bistveno
(p < .05) daljsi. Po analizi interakcij (F 381)= 3,8; p < .01) je post-hoc analiza pokazala znatno
povecanje (p < .001) v skupinah, ki so bile delezne vadbe Balance? (modra barva) in Balance?
in vadbe Water Skyball (zelena barva). V skupini, ki se je udelezila samo vadbe Water Skyball
(rdeCa barva), in kontrolni skupini (vijola barva) ni bilo razlik.
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SLIKA 5: Razlike pred in po posegu pri testu opore lezno spredaj na komolcih
Spremembe Casa deske (s) 12-tedenskem vadbenem obdobju. *** pomeni p < .001, * pomenip <.05v
primerjavi s prvo oceno. Prikazana so povpredja +/- 95-odstotni intervali Zatipanja.

DISKUSIJA

Namen te Studije je bil ugotoviti uinke 12- tedenskega vadbenega obdobja treh vadbenih
skupin z nizkointenzivno vadbo na duSevno in telesno pocutje. Natanéneje, v primerjavi s
skupino, ki v omenjenem 12-tedenskem obdobju ni bila delezna vadbe, so bili ocenjeni u€inki
12-tedenske vadbe Water Skyball, Water Skyball in Balance? ter samo Balance? na kakovost
zivlienja WHO, vzdrzljivost, ravnotezje, gibljivost in mo&. Predpostavljeno je bilo, da bo
kombinacija ekipnega Sporta (Water Skyball) z vadbo za mo¢€ in gibljivost (Balance?) imela
najvecji ucinek.

Podatki so pokazali jasen in pozitiven uCinek na zaznano kakovost Zzivljenja, merjeno z
vpraSalnikom WHOQOL. Ta ucinek je bil najvedji po vadbi Water Skyball in Balance?. Majhen
uCinek je bil opazen pri vadbeni skupini Water Skyball, medtem ko pri vadbeni skupini
Balance? in kontrolni skupini ni bilo opaziti nobenih sprememb. To lahko kaze na pozitiven
u€inek ekipnih Sportov na zaznano kakovost Zivljenja.

Kot je bilo pri¢akovano, je 12-tedenska vadba pozitivno vplivala na vzdrzljivost, kar se je kazalo
v zmanjSanem srénem utripu (triminutni test korakanja) po 12-tedenskem obdobju vadbe (tj.
splodno zmanj$anje srénega utripa v mirovanju) in zmanjSanem srénem utripu po triminutnem
testu korakanja. To se je ponovno najbolj pokazalo pri vadbeni skupini Water Skyball in
Balance?.

Gibljivost in mo€ (test opore lezno spredaj na komolcih) sta se bistveno izboljSali v obeh
skupinah, ki sta bili delezni treninga Balance? enkrat ali dvakrat tedensko. To ni presenetljivo
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glede na to, da je cilj vadbe Balance? izboljSanje gibljivosti in moci - kaZe na ucinkovitost te
vadbe.

Podatki iz tega projekta uspesno dokazujejo, da je veCplasten pristop, ki zdruzuje zabavno
vadbo (v vodi) z namenskim programom za moc in gibljivost, zelo ucinkovit pri oblikovanju
vadbenih programov za optimizacijo zdravja. Vendar pa pri oblikovanju v zdravje usmerjenih
vadbenih programov ni pomembno upostevati le moznih rezultatov v smislu izboljSanja
duSevnega in telesnega zdravja, temveC se je treba osredoto€iti tudi na motivacijo
udelezencev za sodelovanije. Dejstvo, da redna telesna dejavnost pozitivho vpliva na dusevno
in telesno zdravje, je zdaj dobro ugotovljeno z znanstvenimi raziskavami. Trenutni programi
zdravstvenih programov vadbe se osredotoCajo na to, kako posameznike motivirati za
sodelovanje v programih takih vadb. Najpomembnejsi kljuCni dejavnik je verjetno pozitivha
naravnanost do takih vadb. Ta pristranskost lahko izhaja iz posameznikovih bioloSko-
zgodovinskih izkuSenj z doloCeno vrsto vadbe ter posameznikovih preferenc glede
intenzivnosti in trajanja vadbe[6] . V kombinaciji z nizkointenzivnimi in zabavnimi ponudbami
(npr. Water skyball) obstaja dober razlog za iskanje nacinov, kako motivirati ljudi za vadbo in
prispevati k lastnemu zdravju.

ZAKLJUCEK

Zdi se, da je kombinacija individualnega treninga moci in gibljivosti v kombinaciji z motivacijsko
in prijetno skupinsko igro najbolj koristna za izboljSanje duSevne in telesne pripravljenosti s
Sportom in vadbo. To je v skladu s trenutnimi priporocili znanosti o vadbah, da je potrebno za
izboljSanje dusevnega in telesnega zdravja z vadbo uporabljati ve€ razli¢nih vaj, namesto da
se osredoto¢amo le na eno Sportno disciplino.
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