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NEFORMALAUS UGDYMO KREPSINIO PRATYBAS LANKAN CIU
IKIMOKYKLINIO AMZIAUS VAIK U FIZINIS VYSTYMASIS, FUNKCINIS

BEI LOKOMOCINIS PAJ EGUMAS
SANTRAUKA

Raktiniai zodziai: Vaiky krepsinis, lokomociniai geéjmai, fizinis paggumas, funkcinis
pajggumas.

Temos aktualumas:Krepsinio pratybos — nauja veikla ikimokyklinio arauds vaik; tarpe,
kuri pastebimai vis diga. Pagrindinis pratybtikslas — pagerinti vaikfizinj ir funkcinj paggunmg.

Moksliné problema: Koks yra papildomai krepSirsportuojagiy ikimokyklinio amziaus
vaiky fizinis iSsivystymas ir kaip jis kinta? Kaip Kesi vailg funkcirng ir fiziné buklé per
ikimokyklinio ugdymo metus? Ar neformalaus ugdymepsinio pratybos yra efektyvi fizinio
lavinimo priemo®r?

Tyrimo objektas: Ikimokyklinio amziaus berniuk lankiusiy krepSinio pratybas, fizinis
vystymasis, fizinis ir funkcinis pé&gumas bei lokomociniai géjimai.

Tikslas: IStirti krepSinio pratybas lankdiy ikimokyklinio amziaus vaill fizinio
vystymosi bruozusyjfizinj ir funkcinj paggumg, bei lokomocinius gefjimus.

Uzdaviniai:

1. ]vertinti vaiky antropometrinius rodiklius igjkaity per ugdymo metus.

2. Nustatyti ikimokyklinio amziaus vaik pasirinkusi neformalaus ugdymo krepSinio
pratybas fizif paggum bei funkcirg organizmo bklg.

3. Atskleisti lokomociny gelejimy kaitg per ugdymo metus.

Tyrime dalyvavo 32 berniukai. SeSisemesius du kartus per savabuvo pravedamos
krepsinio pratybos vaikams, Kauno m. 8arlop3elyje—darzZelyje. Taikant specialius testuss/obu
vertintas tiriamajy fizinis ir funkcinis paggumas pries ir po krepSinio pratyb

ISvados:

1. Per tyrimo laikotarp(nuo lapkréio ménesio iki balandzio gnesio) ikimokyklinio amziaus
berniuky tgis statistiSkai reikSmingai padjd nuo 120 cm iki 124 cm (p<0,05). Bernipyk
svoris reikdmingai nekito. BerniykKMI statistidkai reik§mingai sumajp nuo 16,64 kg/h
iki 15,83 kg/nf (p<0,05) ir isliko normos ribose.

2. Ikimokyklinio amziaus vaily, pasirinkusi neformalaus ugdymo krepSinio pratybas, fizinis
paggumas (plastakos statinéga, psichomotori reakcija, teping testas) per pusinet

statistiSkai reikSmingai paggo. Kai kurie rodikliai (judesj daznis) gejo net 31,26 proc.,



kai kurie maziau. Kraujotakos ir kgavimo sistemos funkcinis ggumas per tyrimo
laikotarg kito nedaug.

. Ikimokyklinio amziaus vailf, pasirinkusy neformalaus ugdymo krepSinio pratybas,
lokomociniai gebjimai statistiSkai reikSmingai paggo. Berniukai tapo vikresni ir
pasizyntjo geresniais greitumoegos parametrais. Gauti tyrimo rezultatai ir atlikearine
analiz leidzia daryti prielaid, kad sudtingy motoriniy jgudZiy susidarymas yra paremtas
ne tik zmogaus augimo metu vykstan organizmo fiziologine raida, bet ir tikslingomis

treniruoemis.



NON-FORMAL LEARNING BASKETBALL PRACTICE ATTENDING P RE-
SCHOOL AGE CHILDRENS PHYSICAL DEVELOPMENT, FUNCTION AL

AND LOCOMOTION CAPACITY
SUMMARY

Key words: Childrens basketball, locomotion skills, physia#hdss, functional capacity.

Revelance of the topicBasketball practice is a new activity among preestichildren,
which is increasing noticeably. The main objectiwehe practice is to improve children's physical
and functional capacity.

Problem: What is a physical development of pre—school agjdreim who play basketball
in addition and how is it changing? How is childsénnctional and physical condition changing
during pre—school education years? Is non—formataiion basketball practice effective way of
physical education ?

Research object: Pre—school boys, who attended the basketball peactphysical
development, physical and functional capacity axdmotion abilities.

Aim: To investigate physical development features, maysaind functional capacity, and
locomotion capabilities of pre—school age childndro attend basketball pactice.

Tasks:

1. To assess children anthropometric indicators aenl 8hange during the academic year.

2. To estimate physical capacity and functional bodgdition of pre—school age children
who have chosen basketball practice as non—forchadation.

3. To reveal changes in locomotion abilities during #itademic year.

32 boys participated in the study. Children fromuKas—Safiai kindergarten participated
in basketball practice two times per week for signtins. Participants physical and functional
capacity was estimated before and after baskgikedtice by using special tests.

Conclusions:

1. During the study period (from November to Aprilepchool age boys height significantly
increased from 120 cm to 124 cm (p <0,05). Boygitedid not change significantly. Boys
BMI significantly decreased from16,64 kdgfno 15,83kg/m (p<0,05) and remained with in
the normal range.

2. During six months period physical fitness (handbtieastatic strength, psychomotor
reaction, teping test) significantly improved farepschool age children who have chosen

non—formal educational basketball practice. Somdicators (movement frequency)



improved even 31,26 percent., some less. Circyladmid respiratory system functional
capacity did change a little bit.

. Locomotion abilities significantly improved for prechool age children who have chosen
non—formal educational basketball practice. Theshmgcame agility and displayed a better
speed-strength parameters. The results of reseathheoretical analysis suggested that
the formation complicated motor skills are not obésed on human growth currently taking

place in the body's physiological development,gurposeful and training.



TVADAS

Aktualumas. Jucjimo bei lokomocinaigudziai susiday vaikysgje paprastai iSlieka vas
gyvenimg (Dregval ir Malinauska#, 2008). Manoma, kad labai svarbu suformuoti akigva
gyvenimo jgudzius mazdaug iki astuonerimet; (Davies et al.,, 1995; Stratton, 2000; Simons—
Morton et al., 2008), tad labai svarbu patenkinti biologinvaiko juctjimo poreild, sudaryti
salygas, leidziatias pajausti jugimo dziaugsm, skatinti fizin aktyvuny, ugdyti teisingas fizinio
aktyvumo nuostatas (Dailidién2001). Neformaliojo vaik Svietimo paskirtis — tenkinti mokii
pazinimo, lavinimosi ir saviraiSkos poreikius, pagiems tapti aktyviais visuomes nariais.

Nors Lietuvoje krepSinio mokymas ikimokyklinio ugdo jstaigose ir éra naujoy,
Europoje ir pasaulyje tai pakankamai inovatyvuskielys. Duomen apie tokio amziaus vaikus,
lankiusius krepSinio pratybas vaiklarzeliuose, turime mazai. E. Adaskesn¢ (2004) teigia, kad
kiekvienam vaikui ir paaugliui jugimas yra prigimtig batinybé, be kurios jis negali normaliai
vystytis, augti sveikas ir stiprus. E. Adaskaésen¢ (2004), V. Volbekiea (2004), A. Skurvydas ir
V. Volbekiere (2006) teigia, kad fizinis aktyvumas pasireiSkidyaiai poilsiaujant, sportuojant,
mankstinantis, dirbant najruoSos darbus ir kitoje veikloje, susijusioje iemgijos iSeikvojimu.
Vienas iS fizinio aktyvumo iy yra krepsSinio pratybos, kurios vaikams yra nepiikki fizinio ir
socialinio ugdymo priemary bet ir laisvalaikio praleidimo formaCia patiriamas pergées ir
pralaimgjimo jausmas, ugdonjvairas fiziniai gel¢jimai (Paulauskas, 2010).

Ikimokyklinis amziaus tarpsnis — tai labai svarasnenybs formavimosi, psichikos ir
fiziniy galiy intensyvios pitotés laikotarpis. Sio amzZiaus vaikai labai smalsimiis gaunamai
informacijai, nori veikti, judti, tyrinéti juos supatia aplinkg. Steledami suaugusjy veiklg ir
elges, vaikai juos mgdzioja, Zaisdami kuria panaSias situacijas. Thilgai svarbu tiek Seimoje,
tiek ikimokyklinégje ugdymo jstaigoje § laikotarg iSnaudoti sveikos gyvensenggudziams
formuoti, sudaryti glygas fizinio aktyvumo poreikiui patenkinti (Daileh¢, 2001).

Vaiky fizinis aktyvumas (FA) yra sveikatstiprinantis dmuo bei darnios asmenyd
ugdymo pamatas, jo raiska ir sklaida gatiilplétojama, kai integraliai ugdomos Zinios, gginai,
vertybinés orientacijos, taikant vaiko motyvagigktyvinartias strategijas sociokultiniy veiksniy
jtakos reikSmingumo kontekste bei kuriant palarfkA aplinky mokykloje ir Seimoje esamomis
salygomis (Adaskeviien¢ ir Strazdie, 2013). Kasdienis FA turi didglreikSne vaiky sveikatai,
yra hitinas p fiziniam, pazintiniam vystymuisi, taip pat svei@iair fiziSkai aktyviai gyvensenai
suaugus (Volbekienir kt., 2008), be to teigiamai veikia beadsavijaut (Zaborskis ir Duniius,
1997).

Daugiamets krepSinio treniru@és vyksme, vis aktualedntampa ankstyvoji Zaigy
atranka (Paulauskas, 2015). Taip pat aktualusk&heiky supratimas apie tai, kas sveika, o kas
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Zalinga sveikatai, kaip augti sveikiems, stiprieratspariems nepalankioms aplinkyis, kuris
jgyjamas gyvenant sveikoje aplinkoje, sekant sveilggvenadiy suaugusijy pavyzdZiu,
aiskinantis, tyrigjant, eksperimentuojant ir priimant sveikatiprinar€fius sprendimus, iSéginant
kuo jvairesnius judjimo budus, zaidimus (Kahan, 2008; Spaulding et al., 2008st et al., 2008;
Franzini et al., 2009).

Nuolat iSkyla moksliné problema: Koks yra papildomai krepSinsportuojadiy
ikimokyklinio amziaus vail fizinis iSsivystymas ir kaip jis kinta? Kaip Reasi vaiky funkcing ir
fiziné buklé per ikimokyklinio ugdymo metus? Ar neformalaus wguo krepSinio pratybos yra
efektyvi fizinio lavinimo priemoa?

Tyrimo hipotezé: Manome, kad neformalaus ugdymo krepSinio pratylaskantys
ikimokyklinio amziaus vaikai yra labiau fiziSkaisigyst, pasizymi didesniu fiziniu ir funkciniu
paggumu bei geresniais lokomociniais gpmais.

Tikslas: IStirti krepSinio pratybas lankdny ikimokyklinio amziaus vaill fizinio
vystymosi bruozusyjfizinj ir funkcinj paggumg, bei lokomocinius gefjimus.

Uzdaviniai:

1. ]vertinti vaiky antropometrinius rodiklius igjkaity per ugdymo metus.

2. Nustatyti ikimokyklinio amziaus vaik pasirinkusy neformalaus ugdymo krepSinio
pratybas fizif paggumg bei funkcirg organizmo bklg.

3. Atskleisti lokomociny gelejimy kaita per ugdymo metus.

Tyrimo objektas: Ikimokyklinio amziaus berniuk lankiusiy krepSinio pratybas, fizinis
vystymasis, fizinis ir funkcinis pé&gumas bei lokomociniai géjimai.

Tyrimo metodai: Veiklos apraSymas, antropometrinai matavimai¢guano testavimai,
statistire analiz.



1. LITERAT UROS APZVALGA

1.1. Vaiky fizinis iSsivystymas bei jo ypatumai

Zmogaus ontogenég procese augimo terminu agibiami kiekybiniai pokyiai, kino
mass ir apintiy augimas, &no proporciy kitimas (Juskeliety 2003).

Fizinis iSsivystymas yra vienas informatyviausaiko raidos rodikiy (Juskelies, 2003).
Fizinis Zmogaus iSsivystymas suprantamas kaip tsifinky ir kai kuriy funkciniy galiy visuma. Tai
— morfologiny ir fiziologiniy savybiy, apibadinartiy organizmo fizinio ir lytinio subrendimoulle,
fizinj paggumg ir harmoningum, kompleksas, itin priklausantis nuo genefinveiksny,
pavelajimo, gyvenimo slygy, mitybos, persirgt ligy, fizinio aktyvumo (Norton et al., 1996;
Dadeliere, 2008). Fizinis iSsivystymas nustatomas pagalogeimetrinius i{gis, svoris, liemens
apimtis, gaiiniy ilgis ir kt.) ir fiziometrinius (gyvybig plawiy talpa, plastakos bei liemens raumen
jéga) duomenis. Fizinraidg taip pat apibdina kau¢jimo amzius, dant dygimo terminai, lytinis
subrendimas, riebaks rauksts storis (Juskelien 2003).

PSO teigia, kad sveiki vaikai, augantys sveikopin&oje, kai patenkinami visiyj
fiziologiniai poreikiai, per pirmuosius 5 gyvenimmetus vystosi panasiai iy fizinio iSsivystymo
rodikliai — panass (Onis et al., 2007). Teu labai dide} jtakg vaiko augimui ir brendimui turi
sucttinga vidiny ir iSoriniy veiksny sveika (Haas & Campirano, 2006; Jakimaené ir
Tutkuviere, 2007; Walker et al., 2006). V. Ivaskier(2002), iSskiria dvi vaiko vystyasi
lemiartias faktory grupes: 1) Genetiniai faktoriai. Genotipas —gé@nkinys, lemiantis pozymius,
budingus tSiai ir individui. 2) ISoriniai faktoriai (biologimi ir socialiniai). Biologiniai faktoriai
(mityba, grynas oras, higieri® gyvenimo slygos, juctjimas ir kt.) tiesiogiai priklauso nuo
socialires aplinkos. Vaily fiziniam vystymuisi turijtakos pramoniniai rajonai, miesto ir kaimo
gyvenimo glygos, socialinis sluoksnis, kuriam priklauso vakanityba, pajamos, kiek vajk
Seimoje, koks évy poziris j kano kultirg ir sporg. Jucjimo stoka, televizija, kompiuteriai,
uzterSta aplinka lemia, kad ne visi vaikai augaystosi tinkamai (Shepard et al., 1991; Rowlands
et al., 1997; Mendoza et al., 2007).

Kiekvienam amziaus tarpsniuiithngas atitinkamas atskirorganizmo dalj ir funkcijy
vystymasis. Ikimokykliniame amziuje intensyviai aug vystosi visi organai, visos sistemos. \aik
fizinio iSsivystymo nustatymas ne tik padeda kotstt nukrypimus nuo amziaus standatbet ir
rengti fiziniy ir protiniy kraviy trukme, intensyvumg, turinj reglamentuojatias pedagogines
fiziologines rekomendacijas. Reguliariai stebintaipk vaikas auga, galima laiku pasitb

nukrypimus nuo normos ir vaiko vystysi pakreipti reikiama linkme (Adaskeiené. 1993).
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Augimo ir brendimo laikotarpiu smarkiai Kesi kino proporcijos,jvairios kino dalys
auga netolygiai, pavyzdZziui, jaunesniojo mokykliaimziaus vail labiau auga gahés nei Kinas.]
ugj vaikas labai smarkiai auga po gimimo ir prepulignte periodu, bet gerokagdiau — kitais
amziaus tarpsniais (Juskelier2003).

Pasak Volbekieys (2004), organizmas auga iredta iki 20-25 m. Kuo jaunesnis
organizmas, tuo sp&au auga ir bysta. PavyzdZziuifigis pirmaisiais amziaus metais vidutiniskai
padictja 47%, antraisiais — 13%, tiaisiais — 9% ir t.t. Kino masg pirmaisiais metais padi iki
300%, o antraisiais — maziau kaip 100%. Augimorgnlimo tempai éra tolygis. Kai spatiai
augama, listama dciau, ir atvirk€iai. Pagrindiniai berniuk ir mergatiy fiziniai rodikliai (agis ir
svoris) skiriasi nuo pat gimimo (Kuzawa, 2007)¢iaa, Mickevtiergs ir kt. (2006) autot teigimu
berniukg ir mergaéiy tgis bei Kino mas iki lytinio brendimo pradzios beveik nesiskiriaid2iausi
lytiniai kiino dydzio skirtumai nustatomi brendimo laikotargilurimae et al., 2010). llgalaiki
sporto fiziologijos studij rezultatai rodo, kad ilgy kauly ilgiui bei Zmogausagiui sportires
treniruots jtakos neturi , iSskyrus stagmjtampos kisenas (svoui kilnojimas, nesiojimas). k@au
nustatyta, kad sportuojéin vaiky augimo periodu padiga kauly skersmuo, pvz., futbolo Zatj —
blauzdikauliai, stalo tenisinink— dilbio kaulai. Neabejojama, kad gjgno aktyvumas ir sportas
padidina kauj mineralirj tanl§ (Mohamed et al., 2014). Nustatyta, kad kalcis igesisavinamas tik
tada, kai Zmogaus fizinis aktyvumas yra optimaluskelieg, 2003).

Bendras #&no augimas sus$ su skeleto augimu. Vajkkaulai augg ilgj, plot, vyksta
kaukjimo procesas. Ikimokyklinukir pradinulky kauly sistema formuojasi spaai, kekciasi kauly
forma, matmenys, vidin strukiira (JuSkelied, 2003). Vaiky kaulai skiriasi nuo suaugugiy
chemine suétimi ir fizinémis savylkmis. Juose daugiau vandens, orgapnmiedziag, didek dal
skeleto sudaro kremzlinis audinys. Ebdaiky kaulai yra elsatingesni, lankstesni¢iegl lizta, o
|GZg grekdiau sugyja nei suaugugy (Adaskevéiene, 1996).

Ikimokykliniame ir jaunesniame mokykliniame am&ujntensyviai formuojasi gulos
skliautas. Staigs snuigiai nuSokant Suali metu gali skatinti pilnapadysto specials pratimai —
packti taisyklingo mdos skliauto formavimuisi. & kauly elastingumo ir lankstumo staig
nusokimai gali slygoti ir dubens kauwj iSkrypimg bei netaisykling jy suaugim mergaiéms.
Dubens kau] formos pokyiai véliau gali tuéti jtakos m@Stumo ir gimdymo sutrikimams
(JuSkelier, 2003).

Raumenini skaiduly kiekis dickja trumpai, tik iki 4 gyvenimo gnesio. Toliau raumen
mag didéja &l raumening skaiduly didéjimo. Vaikui augant raumendfe lastekje daugja
branduoly, dideja jos ilgis ir skersmuo. Raumgnmags pokyiams augantjtakos turi

pavelajimas, insulino, augimo hormono, lytinio hormoncelkiai, mityba, fizinis aktyvumas bei
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treniruotumas. Naujagimio raumemas sudaro apie 25%iko masgs. Mergaéiy raumem mas
intensyviai didja iki 13 met;, berniukj, skirtingai nei mergaiy, iki 17 gyvenimo mef. Suaugusij
motern raumenys sudaro apie 45%no mass, vy — apie 54 %. Jau vyresniame ikmokykliniame
amziuje pradeda rysk berniulky ir mergaéiy jégos skirtumai. Lytinis dimorfizmas rysSkus yis
gyvenimy, todl berniukams ir mergaims tugty bati skiriamas skirtingas fizinis kwis
(JuSkelier, 2003).

Ikimokykliniame amziuje greitai vystosi skeletauraenys, ypatie, kurie padeda vaikams
atlikti pagrindinius judesius (Adaskeiwene, 1996). Ikimokyklinuko raumenynas silpnas. Stanbie
galiniy raumenys iSsivysto ankau uz smulkiuosius, t@tl darZzelinukas &mingai atlieka
pagrindinius kaj ir ranky judesius, t&iau sunkiau valdo, pavyzdziui, smulkiuosius pladtk
raumenis (Juskelién 2003). Nors mazi vaikai judls, jy raumenys zaidziant, laisvaédiojant per
daug ngsitempia, o jeigu ir dirbatemptai, tai neilgai. Tad ikimokyklinuky raumenys ne taip
greitai auga ir ne tokie stijpg kaip suaugusjy. Net ir SeSetji mel vaiky raumenims tenka tik apie
22% kKino mass. Ikimokyklinio ir jaunesniojo mokyklinio amziaugaiky raumenys statisSkai
isitemp gali bati labai neilgai. Stai ko#l $io amzZiaus vaikai nenustygsta, be paliovos jkdata.
Jie greit nuvargsta nuo statiskformy — ilgo <déjimo, stowjimo ta pd&ia poza ir kt.
(Adaskevéiene, 1996). Lenkiamieji raumenys Siuo amziaus tarpguystyti geriau nei tiesiamieji.
Pastarieji turijtakos formuojant taisyklingkino laikysen, tocl labai svarbu lavinti tiesiamuosius
raumenis (nugaros, kaklo). Pradinio mokyklinio am& vaikams diga raumen jéga, iStvern,
taciau smulkis nugaros raumenys, turintys reik&ntaisyklingai stuburo padiai, vis dar silpni.
Kai judama per mazai, raumeninio audinio tépoias gali atsilikti nuo skeleto augimo. Silpni
raumenys neiSlaiko stuburo reikiamoje @k, todtl gali atsirasti laikysenos sutrikim Kita
vertus, pedagogai iévai turijsiklausytij vaiko nusiskundimusétlkojy ir nugaros skausg tai gali
atsitikti cel per dideli fiziniy kraviy (JuSkelies, 2003).

Batina zinoti, kad organizmui augant ir¢gbtant dar vyksta Sie po&wi (Mickeviciene ir
kt., 2006):

e padictja gyvybire plawiy talpa;

e padictja kraujospdis ir Sirdies iris proporcingai €no masgs prieaugiui;
e sumazja SSD submaksimalaus ir maksimalaus intensyvumuoodaetu;
e padictja maksimalus deguonies suvartojimas;

e padictja anaerobia laktatire ir alaktatire iStvernt;

e yp& pageéja anaerobié energijos gamyba,;

e pagreitja organizmo aklimatizavimasis dirbant aukStsstemperatros slygomis.
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Siandien paplitusios kelios Zmogaus organizmo dijgklavejimo ir brendimo
teorijos. Kiekviena Siuos organizmo reiskinius asksavaip. Téau beveik visi tygjai teigia, kad
néra geresés organizmo augimo ir vystymosi paskatos kaipéjutb aktyvumas. Sportas bei
kiekviena kita fizinio aktyvumo forma optimizuojaentik Zmogaus jugimo, bet ir psichig,
socialirg brandy (Mickeviciere ir kt., 2006).

1.2. Fizinis aktyvumas ir jojtaka vaiky raidai

Vienas reikSmingiaugi harmoningo vaiko vystymosi ir sveikatos stiprininveiksniy
vaikysgje yra juctjimas (Dailidiert ir JuSkelieg, 2000).

Juctjimas yra gyvybs, veiklumo ir aktyvumo pozymis.io kultira yra vaiko sveikatos
stiprinimo, valios, fizigs stiprykes ir kiino grozio ugdymo priemenJudri fizirg veikla stimuliuoja
normal; fizinj ir psichin vaiko vystymsi, gerina fizin parengtum ir funkcinj organizmo
paggum, atveria galimyb pazinti sveiko, stipraus, iSlaisvintoiko gerow, fizinj ir psichin
komfortg, sudaro prielaidas vaiko saviraiSkai, savirealjaadr aktyvios gyvenimo pozicijos
formavimuisi. Judesiais vaikai pazysta savind dalis, pratinasi pajusti pavignkino daly
judéjimo krypti, kino juctjimo greit, derinti rank ir kojy judesius, orientuotis erdje, pazinti
daiktus ir jj savybes. Sunkisivaizduoti sveilf vaika, kuris nejudty, nelggioty, gyvent; kambarin
gyvenimo lidg. Vaikai iS prigimties yra judis. Jie gimdami atsineSa porgjldeéti, leidziani jam
isigyti patirties, fiziSkai tobuti. Sis poreikis pasireiskigvairiais judriais Zaidimais, dgiojimu,
iISdykavimu, suaugugiy ir bendraamzj judesy ir veiksmy mégdziojimu, lenktyniavimu.
Dazniausiai vaikai juda zaisdanivairius zaidimus, d&giodami kambaryje, kieme, gamtoje
(Adaskeveiene, 2004).

Sporto termig Zodyne (Stonkus, 2002) fizinio aktyvumo termingkimamas trejopai:

e griawiy raumem sukelti gmoningi judesiai, kuriuos darant labai é&@ energijos
suvartojimas;

e visuma aktyw judesij, veiksmy, kuriuos per tam tikr laikg ir tam tikru intensyvumu
padaro raumenys igsariai;

e laiko dalis, kurg Zmogus skiria fiziniams pratimams arba tiksling@miam darbui.

V. Volbekiere ir kt. (2007) pazymi, kad kasdieninis vaikzinis aktyvumas yraidinas j
normaliam augimui ir vystymuisi, nes fizinis aktywas (Adaskevien¢, 2008):

e stiprina ir palaiko sveikat
e skatina virskinimo organfunkcijas;

e gerina kepenir kasos veild; padeda audiniams geriau pasisavinti maisto mgdgija
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e intensyvina asimiliacijos bei disimiliacijos procss

e stimuliuoja organizmo kraujotak kvépavima, raumenm, raigiy ir kauly sistemos
vystymgsi;

e tonizuoja nery sistem (tobulina jaudinimo ir slopinimo, pusiausvyros paslankumo
procesus);

e stimuliuoja organizmo augigm

e stimuliuoja vaiky normal; fizinj ir psichin vystymasi;

e skatina vaily motorikos ir psichomotorikos vystysi;

e gerina fizirj ir protinj darbinguma, funkcin paggum;

e stiprina raumen sistem ir kartu ugdo taisykling laikysen;

e ugdo fizines ypatybes (greitwnvikrumg, iStverng, jéga, judesy koordinaciy ir kt.);

e formuoja juctjimo jgudzius;

e stiprina gdos raumenis ir padeda iSvengti plakgedyskes;

e padeda formuoti aktyviai gyvenimo pozicijai;

e ugdo individo aktyvurg, veiklumg, teigiamy poziirj j savo Kino kultirg ir sveikat;

e padeda iSvengti psichologinstres, suteikia zZval, geg nuotailg;

e daro zmogausig ne tik stipg, bet ir gras;

e plétoja vaiky psichines galias: vaizdugtatming, intelekt, emocijas, rpstymg ir kt.;

e ugdo valinguosius charakterio bruozus: yaditkaklum, drass.

Nuolatinis fizinis aktyvumas teigiamai veikia psntbgine (pasitenkinimas gyvenimu),
fizine, fiziologine ir socialire sveikay (Garber et al.,, 2011). #8lamas fiziSkai aktyvus vaikas
mankstina kng, kartu treniruojamos organizmo funkcijos ir sistamstiprinamas ir gdinamas
organizmas (Dundulis ir Rauckis, 2004; Kahan, 2@)#ulding et al., 2008; Trost et., al., 2008).

Fizinj aktyvumy pagal poveikZzmogaus organizmui, remiantis mokslo dasbudijomis ir
loginiu mastymu, galima skirstyti grupes, kuriose fizinveikla (Sakalauskas, 2010):

1) veikia raumenis, atskirag jgrupes, didindamayjmag ir jsitempimo ¢ga, maz poveik
daro kraujotakos ir lkdpavimo sistemoms;

2) ugdo raumen galingumy ir daro maz jtaka jy masgs didinimui, beveik neturitakos
kraujotakos sistemai;

3) turi didek jtaka kraujotakos ir kg¢pavimo sistemoms, raumgmass nedidina, o didinayj
darbo aerobignistvernt;

4) daro dide¢ jtakg zmogaus emocinei tBlei, neturi didets jtakos raumen ir juos
aptarnaujatiy sisteny veiklai (psichires relaksacijos veikla);
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5) veikia kompleksiskai, turitakos raumenyno, kraujotakos irdoavimo sistem funkcijos
vystymuisi ir gerina organizmo emogibikl¢, sudaro slygas nerviniam atsigavimui;

6) sprendzia du uzdavinius: aktyvinti raumenyno weikl atlikti nauding, darky — kuriant
materialines ir dvasinesiybes — svarbu iSmoktj slarky atlikti kokybiSkai ir ekonomiskai;

7) skirta parengti Zmogaus organizgideliam savo forma, intensyvumu ir trukme spediim
darbingumui (sportinei veiklai).

Salies ikimokyklini; jstaigy vaiky dienotvarkje numatomos tokios fizinio aktyvumo
skatinimo priemoés: kasdiea rytiné manksta, #no kultiros valandliés (2—-3 kartus per save)t
judri vaiky veikla gryname ore, savaiminis gjonas (2 kartus per digh sportires pramogos (2
kartus per rénes), sporto Svers (2 kartus per metus). Sveikos gyvensenos dairZzsiekdami
optimizuoti vaiky judéjimo aktyvumy, be to, kas jau vykdomgprastuose darzeliuose, kasdien
organizuoja kno kultiros valandles, taip pat pagal vaikir jy tévy pageidavimus organizuoja
papildomus uzsmimus: krepSinio, choreografijos, plaukimo, gimilkast, futbolo grupes bei
burelius, laisvo muzikinio judesio, pantomimos pratghbir kt. (Dailidieg ir JuSkelieg, 2000).
Sveikos gyvensenos ir fizinio aktyvumo ugdymas diubse vykdomas nataliai, jliejant j kitas,
glaudziai tarpusavyje susijusias veiklassis: fizine, darbirg, kalbire, muzikirg, etirg, teatrire,
pazintire (Birontierg, 2004; Eiberg et al., 2005; Baranauskiarkt., 2009; Glebuviehir kt., 2009;
Griniere ir Kasputieg, 2009).

Yra daug galimyhj pasirinkti tinkamiaugi sporto Sa¥ popamokines fizinio ugdymo
pratybas, kurios geriausiai atsklgishokiniy jgimtus gebjimus, patenkinj socialinius, kulirinius,
sveikatinimo poreikius (Malinauskas, 2007). V. Gmdkieres (2007), R. Proskuviés (2006), E.
Raspopovos ir E. SkliaroPgcriorioa u Illkasp, 2009) teigimu, svarbiausia, kad vaikai jiems
patinkartiag fiziSkai aktyvh veikla rinktysi motyvuotai ir juddami pajusj dziaugsm. Su
jvairiomis veiklos @Simis vaikai susipagta jau ikimokykliniame amziuje. Vieniems geriakas
dainuoti, kitiems — Sokti, tretiems — piesti aripaguoti (Adaskeuiiené ir Birontiens, 2003; Jusieh
ir kt., 2007). Fiziniai pratimai turi atitikti vatk amziaus ypatumus, temperamentharakter,
nuotaiky, poreik judéti (Kahan, 2008; Spaulding et al., 2008; Trostatt, 2008; Franzini et al.,
2009).

Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO, 2007)i6zaktyvumo rekomendacijos vaikams ir
paaugliams yra:

e batina sukaupti maziausiai 60 miiy (iki 2—3 valand) vidutinio ar auksto intensyvumo
fizinio kravio kasdien;
e ne maziau kaip du kartus per sayditinis kravis turi biti intensyvus, kad padidigtkauly

tanlj ir mineralizacig, raumen jéga ir sgnariy lankstuna.
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Svarbu prisiminti, kad metodije—informacirgje medziagoje nuolat minimos Pasaulio
sveikatos organizacijos rekomendacijos yra tik matis fizinio aktyvumo lygmenys,
rekomenduoti jaunimo sveikatai palaikyti ar stiprinDidesnis fizinio aktyvumo lygis (negu
rekomenduotas) taip pat bus naudingas waikpaaugly sveikatai (Zumeras ir Gurskas, 2012).
Juctjimo aktyvumo ir fiziress kisenos ssap tyrimai rodo, kad ikimokyklinio ir jaunesniojo
mokyklinio amziaus vail optimali juctjimo norma kasdien yra 3—4 valandos (Armogje2007).
Taciau S. Carroll ir T. Smith (1996) pazymi, kad kiekvam vaikui fidingas individualus fizinio
aktyvumo lygis, tad yra svarbu reaguogignalus, rodafius pusiausvyros sutrikimus.

Vaiky fizinio aktyvumo pirami¢ su fiziniy veikly sgrasu pagal daznumir uzsemimy
jvairowe pateike Misurio universiteto (JAV) mokslinink Barbara Willenberg (1 pav.). Jiug
vaikams sumazinti televizijos kjima, kompiuteriniams zaidimams skirlaika ir nesdéti be
pertraukos ilgiau nei 30 midiy. 2—-3 kartus per savaitrekomenduoja skirti laiko aktyviam
laisvalaikiui ir megstany bareliy/uzsemimy lankymui. 3-5 kartus per sawaibhe maziau kaip 20
minwiy rekomenduoja uzsiimti aerobine veikla: vadinriedwiais, plaukioti, kgioti, Zaisti
krepsSin, futboly. Taip pat kasdien skirti laiko, ir kaipnanoma dazniaujvairiai kitai aktyviai

fizinei veiklai: Zaisti lauke, lipti laiptais, tvlytis namus, eiti pasivaikioti.

efi televizoriu
ti kompiuterining
aidimus

r, S
b 5 3
4 | 2-3 kartus per savaite

| Laisvalaikiz Lankstumas
’ T GHEUHOL: g [Cafikyk sokus
j A Utsiimk & [Lankyk daile
bty D akrobatika || O Muzilkuek
Zaisk tenis

kamuolin 8
L enktvniauld

£

O Faisk leme il - il
L ipk laiptais umot | |Eik su teveliais j

O lvaziaves liftu 0 plarduo!:u\'.q“_ %
[Padék tvarkvti aplinka R

1 pav.Vaiky fizinis aktyvumas (http://www.classbrain.com/aattiploads/gh1800.pdf)

Zinomi jvairis FA vertinimo metodai: savianatiz klausimynai, akselerometrai,

Zingsniamaiai, Sirdies daznio matuokliai, energijos iSeikwogi matuokliai. Kai kurie FA vertinimo
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metodai yra tinkami tiriant tam tikras Zmangrupes. Bl amZiaus ypatum vertinant vaik FA
tinka ne visi migti tyrimo metodai (Adaskevienr¢ ir Strazdieg, 2013).
Vienas iS lady iSmatuoti vaik fizinj aktyvumy yra fizinio aktyvumo iSreiSkimas metomis
(1 lentet). Meta (simbolis MET) — medziagapykaitos ekvivalentas (nuo zodzio metabolizmas)
(Volbekiere, 2004). Viena meta yra energijos kiekis, jkamogus iSeikvoja gbyginés ramyles
busenoje (8dédamas, guldamas, miegodamas ir pan.) per giarmland,. Daugiausia energijos
iISeikvojama, kai fizigje veikloje dalyvauja stambiausios raumegrupss (kop, liemens, ranik).
Salyginés ramylés bisenoje sunaudojama 1 meta, dirbamlieg darty — 1,5 metos, apsirengiant,
Zaidziant nelabai intensyvius (nepavargstant) paidi pamolt metu gdint, atliekant nesunkius
namy tkio darbus — 2-5 metos, sp@i einant, lBgant, Sokant, kasant Zenir dirbant kitokius
fizinius darbus — 5,5-8 metos, intensyviai (lab@rgrgstant) zaidziant judriuosius zaidimus, greitai
bégant, vaziuojant dvikau, greitai ir aukstai lipant laiptais — 8,5-30 mé¥olbekiere ir kt., 1998).
Norint apskatiuoti fizinio aktyvumo energien vert (intensyvum), reikia Zinoti
(Volbekiere, 2004):
e FA daznum (kartais)
e FA trukme (batinai iSreiksg valandomis, pvz., trukén20 miniy = 0,3 val.)
e Veiklg ir jos intensyvun, iSreikS§ metomis
e Kino svor (kg)
Pavyzdys:
e FA daznumas per savai 5 kartai
e FA trukme per vieny karty — 30 min. (0,5 val.)
e Fizinis aktyvumas — krepsinis (IS fizinio aktyvumsreiksto metomis lentet — 9 MET)
e Kino svoris — 35 kg
9,0 MET * 5 k./sav. * 0,5 val./1k. * 35 kg = 787kBal per savait
FA vidutiniu arba nuo vidutinio iki didelio intengymulaikomas suvartojant maziausiai
150 kcal per diemarba 1000 kcal per savaitvolbekiere, 2004).
Svarbu prisiminti:
o Bet kokia fizire veikla, kai sunaudojama 3-6 MET, yra laikoma viiat intensyvumo
veikla.
e Bet kokia fizire veikla, kai sunaudojama per 6 MET, yra laikomamstyvia (ASCM, 1995;
Ainsworth et al., 2000).
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1 lentek. Fizinis aktyvumas, iSreikStas metomis (Volbekiekt., 1998)

Fizinis aktyvumas | Metos | Fizinis aktyvumas | Metos
Miegas ir pasyvi veikla
Poilsis gulint 1,0 Valgymas 1,0
Sédéjimas 1,0 Kalljimas 1,0
Pat_ogus_ stayimas 1,0 Siuvimas rankomis 1,0
atsipalaidavus
Mazas fizinis aktyvumas
Siuvimas masina 1,5 Grindlavimas 15
Mezgimas masSina 1,5 Vaziavimas 1,5
S¢dimas darbas prie 15 Rasymas 15
stalo
Vidutinis fizinis aktyvumas (2-5 MET)
Apsirengimas ir 2.0 Ejimas 4 km/val. 3,0
nusirengimas
Ranlg ir veido . “
: 2,0 Maudymasis po dusu 3,5
prausimas
Kédés—vezinglio - s
smimas 2,0 Lipimas laiptais zemyn 4,5
Baldy blizginimas 2,0 Langvalymas 3,0
Spausdinimas masile 2,0 Low klojimas 3,0
Bulviy skutimas 2,5 Skalbiniy lyginimas 3,5
stovint
Sveitimas stovint 2,5 Grindy plovimas 3,5
Sluota
Nedideli riby Skalbiny grezimas
: 2,5 . 3,5
skalbimas rankomis
TesSlos minkymas 2,5 Skalbindziovinimas 3,5
Suvirinimo darbai 2,5 Nrijimas, tinkavimas 3,5
Radijo, TV taisymas 2,5 Kilimp dulkinimas 4,0
Grojimas muzikos Sunkis montavimo
. 2,5 ; 4,0
instrumentu darbai
Ivairiy prietais Dulkiy siurbimas
: 3,0 o 4,0
montavimas siurbliu
Masinos vairavimas 2,0 Golfo zaidimas 4,0
Jojimas 2,5 I§riketas 4,0
Tinklinio Zaidimas 3,0 Saudymas iS lanko 4,5
Biliardas 3,0 Sokiai 4,5
Stalo tenisas 4,5 Beisbolas 4,5
Létaséjimas Létas vaziavimas
(vaikiojimas) (3,2— 4,0 dviraciu (8,8-5,6 4,0
4,8 km/val.) km/val.)
Leta§ plaukimas (25 4.5 Gimnastika (manksta 4,5
m/min.)
Didelis fizinis aktyvumas (5,5-8 MET)
Ejimas (5,6 km/val.) 5,5 Ejimas su ramentais 6,5
Staliaus darbai 5,5 Zed pjovimas masina 6,5
Ejimas (5,6-6,4 6,0 Jojimas ristele 6,5
km/val.)
Tenisas (lauko) 6,0 Liaudies Sokiali 6,5
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Malky kapojimas 6,5 Srrelio, sniego 7,0
\falymas
Létas egimas (8,0 Zemes darbai su
7,5 7,5
km/val.) kastuvu
Slidin¢jimas 8,0 Jojimas Suoliais 8,0
) Labai didelis fizinis aktyvumas (8,5-15 MET
Za'd'm"?‘s rakemis su 8,5 Gimnastika 10,0
kamuoliuku
Fechtavimas 9,0 Rankinis 10,0
KrepSinis 9,0 Plaukimas (6080 12,0
m/min.)
Vaziavimas dvirdiu
Futbolas 9,0 (20,9 kmival.) 9,0
Bégimas (12-16
km/val.) 13,5

Kitas, ne maziau tikslus;ibdas nustatyti vaik fizinj aktyvuny — naudojant zingsnianjat
Zingsniamatis yra aparatas (chronometro dydZioltask FA fiksuoti. Jis skaiuoja Zmogaus
lokomocijy (Zingsniy) skatiy. Jisjdedamag kiSerele prie vaiko juosmens. Zingsniaia galima
nustatyti FA apimt per diem — jis jdedamas ryte tik vaikui atsikis ir iSimamas vakare einant
miegoti. Taip galima registruoti vaiko figinaktyvumy per diem, savaig ar net ilgiau
(Adaskevtiene, 2008).

2 lentek. Ikimokyklinio amziaus vaiklokomociy (Zingsnif) skarius per pay (Cyxapes, 1991)

Amzius (metais) Lokomocijosifkstartiais Zingsni)

9-13

9-13

11-15

11-15

N0~ |W

14-18

Renkantis fizinio aktyvumagvertinimo metod svarbu Zinoti taikomp metodiky (tyrimo

instrumeng) privalumus ir titkumus, j; taikymo ypatumus (3 lentgl

3 lentek. Fizinio aktyvumo vertinimo metggbrivalumai ir trizkumai
(Welk, 2002; Rowlands & Roger, 2007)

Fizinio
aktyygmo Privalumai Toikumai
vertinimo
priemore
e Tinka rinkti kiekybinius ir e Patikimumo ir pagstumo stoka,
Apklausa kokybinius duomenis. dalyviams uzmirSus FA tikslius
e Nebrangus, leidzia iStirti didel duomenis.
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tirlamyjy skatiy.

Reikia mag tiriamojo pastang
Nesunkiai surenkama informacija
ir galima apskaiuoti kasdieniam
FA sunaudojamenergij.

Apklausos rezultatnetikslumai,
Susig su skirting; socialiny
grupiy FA aiSkinimu.

Fizinio
aktyvumo
matuokliai

(akselerometrai

Tikslus Kino judesy vertinimas.
Galima naudoti atliekant
laboratorinius ir lauko tyrimus.
Teikia intensyvumo, daznumo ir
trukmes rodiklius.

Neinvazinis metodas.

Lengva kaupti duomenis ir juos
analizuoti.

Pateikia informacy kas minug.
Leidzia uzraSyti informacijilga
laiko tarm (savaiémis).

ISlaidos gali lati kliGtis tirti
didek imtj dalyviy.

Netikslis duomenys kai kui
fizinio aktyvumo aSiy (pvz.,
virsutinés kiino dalies judesiai,
¢jimas nuolydziu, veikla
vandenyje).

Sunku uZztikrinti matuokij
nesiojiny esant ilgos trukis
matavimams.

Sirdies daznio
matuokliai

Registruojami SSD parametrai.
Galima apska&iuoti sunaudojamos
energijos kiek

Galima naudoti laboratorémis ir
lauko glygomis.

Nesudaro nepatogum
tirlamiesiems uzraSant pglauo
30 min. iki 6 val.

Galimajvertinti fizinio aktyvumo,
intensyvumataka SSD
parametrams.

Lengvas ir greitasilmlas kaupti ir
analizuoti duomenis.

Dalyviams pateikiama informatyv
tyrimy medzZiaga.

Kaina gali tmti kliatis ir apriboti
tirlamyjy skatiy.

Gali bati tam tikry nepatogum
dalyviams, ypailgesres truknes
tyrimuose.

Informatyvis vertinant tik
aerobin fizinj darky.

Zingsniy
matuokliai

Tyrimai yra nebrangs, neinvazinis
metodas.

Gali bati naudojamijvairioje
aplinkoje: darbo vietose,
mokyklose ir kt.

Lengva naudoti esant didelei
dalyviy grupei.

Gali skatinti dalyvio elgesio
pokygius.

Tikslus jprastos fizigs veiklos
apskagiavimai (pvz.,&jimo).

Netikslis duomenys dgant.
Galimyké ssmoningai darytitaka
duomenims.

Prietaisas pritaikytas atlikti
skatciavimus tik einant.

Tiesioginiali
stelzjimai

Teikia iSsamy kiekybirg ir
kokybine informacip.
Kompiuterires programogranga
palengvina duomeyregistravim,
kaupimy ir apdorojim.

Reikalauja susitarimo su dalyviu
ir su stebtoju.

Daug laiko ir pastangreikalauja
duomen kaupimas, apriboja
dalyviy skatiy.

Stelztojo dalyvavimas gali daryti
jtaka asmens elgesiui ir keisti
jprastas fizinio aktyvummb/gas.
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e Ribotos galimybs stekjimo
sistemas vertinti fiziologiniais

kriterijais.
Netiesiogire e Tikslis matavimai. e Invazinis tyrimo metodas.
kolorimetrija ir | o  Galimyke apskatiuoti sunaudotos| e  Didelé tyrimo kaina.
dvigubai energijos kiek
Zyméto vandens
metodas

Rekomenduojama pasirinkti tuos tyrimo metodusjekgeriausiai paih iSspesti tyrimo
keliamus klausimus (Rowlands & Roger, 2007). Siekigauti iSsamj ir objektyvig informacip,
patartina taikyti jvairius tyrimo metodus. Jie papildo vienasakit suteikia zing apie FA
(Adaskevtien¢ ir Strazdie®, 2013).

1.3. Vaiky fizinio aktyvumo formos

Vaiko fizinio aktyvumo iSraiSkos forma — judesiagiksmai bei sugtingesre fiziné veikla:
fizinial pratimai, judrieji ir sporto Zaidimai. Taieikla, kurios metu vaikai aktyviai juda, veikia,
bégioja, ZaidzZia, mankstinasi ar sportuoja. Fizin@iklai priskiriami vaiky Zaidimai kieme,
gamtoje, sale, aikStetje ir kituose sportgrenginiuose (baseiné&iuozykloje, lengvosios atletikos
aikStyne, manieze ir kt.) (Adaskéiene, 1996). Fizinio aktyvumo formas lemia mokjramzius,
fizinio iSsivystymo lygis, sveikatosiklé, individualis polinkiai bei gegjimai (Kairyté, 1995).

Savarankiska fizié veikla ikimokyklinéje jstaigoje skiriasi nuo organizuotos veiklos (4
lentek). SavarankiSkai organizupfizine veikla sudaro savo nudnia pasirinkta aktyvi veikla.
Pasirenkant fizin aktyvurmy svarbu siekti darnos tarp tikslo, fizinio aktyvunmSies ir
jgyvendinimo lady (Poteliiniere ir kt., 2007). Organizuotoje veikloje paprastailystauja visa
grupé vaiky ir ¢ia vaikai Zaidzia ir mankstinasi kolektyviai, dagasiai visi kartu ir organizuotai.
Organizuota fizid veikla (kino kultiros pratybos, rytmetés manksStos, sveikatos valaihis,
sveikatos ir sporto Sveid, judriyjy zaidimy popiets, pramogos ir kt.) yra kryptingesnr
efektyvesg uz vaiky savarankisk veiklag, nes pedagogas turi pakankamaiwinipats geba gerai
organizuoti (Adaskeviene, 1996).

Dar viena vail fizinio aktyvumo iSraiSkos forma yra judesiai ieiksmai buityje ir
darbireje veikloje. Jie atliekami kasdieniniame gyvenimea+ savitvarkos judesiai (prausimasis,
rengimasis, valgymas ir kt.), pagalisadams nam tkyje, darbai darze, sode ir kt. Prig galima
skirti ir ramius Zaidimus kambaryje, ir veiksmusirie praktikuojami ugdymo veikloje (pieSimas,
lipdymas, ranl darbeliai, konstravimas ir kt.). Sie judesiai giksmai paprastai neintensys/ir

nedaro didesnio fiziologinio poveikio organizmui.aciau jie lavina vaik sensomotorik,
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smulkiuosius rank pirSty raumenis, ir tai palengvina vaikams mokytis ra&avitvarkos ir Kig
buities darlp (Adaskewiene, 1996).
Fiziniai pratimai klasifikuojami (Kuklys ir Blauzdy 2000):

1. Pagal istoriSkai susiformavusias fizinio ugdymotesisas, fiziniai pratimai skirstomi 4
grupes: a) gimnastikos pratimai; b) pratimai, kun@udojamijvairiy Zaidimy metu; c)

2. Pagal fiziny ypatyby lavinimg skiriami pratimai, lavinantys greitwn jéga, iStverng,
lankstuma, vikrumg, pusiausvy.

3. Pagal anatominpozynj skiriami fiziniai pratimai, lavinantys tam tikrasumem grupes
(ranky, kojy, nugaros, pilvo, kaklo ir kt.).

4. Pagal bendr pratimy struk@iros pozym skiriami: a) cikliniai pratimai (&gimas,
slidingjimas, ciuozimas ir kt.); b) acikliniai pratimai (Sugli iS vietos, metim iS
vietospratimai ir kt.); c) cikliniai—acikliniai (ndris) pratimai (Suolig tolj jsibégéjus, ieties
metimasjsibégejus ir kt.).

5. Pagal atliekam fiziniy pratimy intensyvumg skiriami: 1) mazo intensyvumo; 2) vidutinio
intensyvumo; 3) submaksimalaus (auksto) intensyyuthmaksimalaus intensyvumo.

6. Pagal sporto Sakagvéiriy sporto Sal — slidingjimo, plaukimo, imtyniy, irklavimo —

pratimai).
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4 lentek.Vaiky fizinio aktyvumo iSraiSkos formos (Adask@ne, 1996)
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1.4. Vaiky lokomociniai gekgjimai ir j y lavinimas

Lokomocija — visuma zmogaus judegskuriais jis ketia savo vied erdwje. Pagrindiniali
lokomociniai judesiai yragjimas ir kégimas (Stonkus, 2002)Ejimas — pagrindinis Zmogaus
judéjimo badas. Tai ciklinis judesys. Jéjimo cikla sudaro Zingsniai kaire ir desine koja. Zingsnis
viena koja pirmyn, kita koja remiantis grindis; remiantis abiem kojomis; Zingsnis Kkitaj&o
remiantis abiem kojomis. Paskui prasideda kitakasikAtsizvelgiang judesio atlikimy ¢jimas gali
buti (Rauckis ir Drungilies, 2003):

e paprastas,
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e ant priekiniy pédos dali,
e ant @dos krasi,

o aukstai keliant kelius,
e pusiau pritipus,

e platiu Zzingsniu,

e pristatomuoju zingsniu,
e Kryzminiu zingsniu.

Sie¢jimo badai skiriasi vienas nuo kito liemens, koj ranky padtimis. Kiekvienasjimo
biidas skirtingai veikia organizmEjimas ant pirdf, pcdos kradi, ant kulny stiprina koj; raumen
raistius, profilaktikai veikia pries pilnapadiskgmEjimas iSsisklaidZius po vien vienas paskui
kita, po du,jvairiomis kryptimis (ratu, krypute) ugdo vaiko amtacij, atstumo supratigy padeda
savo judesius derinti su Salia eitajo ir t.t (Rauckis ir Drungilied, 2003).

Bégimas, kaip irjimas, yra natralus,jgimtas vaiko judesys. &imas, lyginant sgjimu,
— intensyvesnis jugimas, to@l jis smarkiai apkrauna vignraumemn aparag ir ypa kvépavimo,
kraujo apytakos sistemas.éddmas nuoéjimo skiriasi tuo, kad einant viena koja nuolat yra
atremtyje, o bgant atsiranda skrydzio fatkada abi kojos neléa pagrindo). Bgant King pirmyn
stumia uzZpakalyje esanti koja, tuo pat metu pirmajama kita koja. Taisyklingbégima nusako
liemens, koj ir ranky judesiai bei pagtys. Zingsnis viena ir kita koja, arba vadinamasigjubas
zingsnis, sudaro vasbégimo judesi cikla. Ant Zengs stovinti koja vadinama atramine, o kita —
mojamgja. Kadangi mojimo periodas ilgesnis uz atremtiesqah, tai kiinas kuj laika skrieja ore.
Tuo kegimas skiriasi nuéjimo (Rauckis ir Drungiliea, 2003).

Beégti, kaip ir eiti, galimgvairiais lidais (Rauckis ir Drungilie} 2003):

aukstai keliant kelius,

e hégima kaitalioti suéjimu,

e sustojant pagal netiky signal,

e atliekant zaidybinio paixlzio uzduotis,

e Kkeiciant kryptis,

e atbulomis,

e saks pakras8iaisjveikiantjvairias Kliatis.

Zmogaus lokomocijos ontogerisztyrimai parod, kad judesio atsiradigrir raida lemia ne

tik genetirts Zzmogaus ypatyls (Gaudaite ir Kazlauskieg, 2008). Aplinka tampa itin svarbiu
determinantu tobulinant Zzmogaus lokomociniuségetus (Reed, 1983, u6con, 1988).
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1.5. Vaiky fizinis ir funkcinis paj égumas

Labiausiai paplis ir apibendrinantis fizinio p&gumo esma yra Sis apibdinimas: fizinis
paggumas — zmogaus fizinio aktyvumo nulgngtozymiy visuma (Pate et al., 1995) (2 pav.). IS
vienos puss, fizinis paggumas yra genetiSkai nulemtas ir santykinai pastoMukitos puss — jam
budingas prisitaikymas, t. y. keitimasis, &imas (Maeda et al., 2006; Davids & Baker, 200%. J
priklauso nuo aplinkos, gyvensenos (mitybos, fziaktyvumo, motyvacijos)gimty ypatybiy. J
apibadina kraujotakos bei Kpavimo sistem galingumas, medziagapykaitos ir nery sistemos
ypatumai, judamiejjigudziai, raumen jéga ir iStvernd, kino sandara (Stonkus, 2002). Jis gali b
nustatomas ir testuojant. Fiziniam ¢ggaimui nustatyti bei fizinio pagumo pozymiamgvertinti
naudojami patikimi ir informatyss EUROFITO (5 lentél) bei kiti testai. EUROFITAS —
europietisSkas testrinkinys, grindziamas SPORTO VISIEMS principass, Europos mokslininkir
vyriausybiniy ekspeni deSimties met koordinuoto darbo rezultatas. Jo tikslagtraukti vaikusj
malonias nuolatines sporto ar kitokios fignveiklos pratybas. EUROFITO testai yra savitssliik
ir patikima jvairiy fizinio pajggumo komponent (Sirdies ir képavimo sistemos iStvers, £gos,
raumeny iStvernes, lankstumo, greitumo, pusiausvyrog)ertinimo priemof. Juos vykdyti
nesudtinga, galima kiekvienoje mokykloje ir kige (Volbekiere, 2002). EUROFITO test
privalumai (Volbekien, 2002): 1) tesi patikimumas, pagstumas ir objektyvumas yra moksliskai
jrodyti; 2) remiantis Salies mokiptestavimo rezultatais, galima netiesioguiaartinti poziirj j vaiky
fizinj ugdymy ir Siuo klausimu vykdom Salies politiky; 3) kiino kultiros mokytojams suteikiama
informacija apie mokinj fizinius gelkgjimus bei tikumus, nurodomos galimyb ugdyti vaik;
fizinio pajggumo savikontrals jgudzius; 4) testavimas gali iSryskinti sveikatoskle ir su ja
susijusiy gyvensen; 5) EUROFITO testus galima modifikuoti ir taikytegaliesiems mokiniams;
6) testai neslopina asmerégh nesy tikslas ir rezultatai netéty biti pagisti principu ,,nugattojai
— pralaingtojai”; 7) testai yra paprasti ir lengvai atliekanmereikalaujantys specialijgadziy ar
ypatingosirangos.

Taigi, fizinio iSsivystymo ir funkcinio pgagumo duomen vertinimas leidzia nustatyti
sportuojagio Zzmogaus fiziologines savybes, stelorganizmo pokgius pasirengimo metu, padeda
jvertinti fiziniy kraviy taikymo efektyvum vieniems ar kitiems organizme vykstantiems processa
(Skernewtius ir kt., 2004).
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5 lentek. EUROFITO fizinio pajgumo testai (Volbekien1993)

Fizinio paggumo
komponentai

Fizinio paggumo pozymiai

EUROFITO testai

Sirdies ir kwpavimo
sistemos iStverin

Sirdies ir kwpavimo sistemos
IStverme

IStvermes kegimas Saudykle

Jga

Statire jéga

Plastakos suspaudimas

Sprogstamojigga

Suolig tolj i3 vietos

Raumen iStverne

Funkcire jéga

Kybojimas sulenktomis
kojomis

Liemens ¢ga Sstis ir gultis
. Vikrumas 10x5 bgimas Saudykle
Greitumas — - — -
Galinés judesio greitis Tepingas
Lankstumas Lankstumas ¢Sis ir siekti

Pusiausvyra

Bendrojitkho pusiausvyra

Flamingo pusiausvyra

Antropometriniai
duomenys

Ugis (cm)

Svoris (kg)

Riebal; raukses ( bicepso ir tricepso srij, pomentir,

antklubirg, blauzdos)

Identifikacija

Amzius (metai, finuo)

Lytis

Su juctjimo rezultatais

Vikrumas
Staigioji jega
Sirdies ir kepavimo
sistemos iStverm
Jega
Raumen iStverne
Kano sandara

Susigs paggumas

Lankstumas
Greitumas
Pusiausvyra

Su sveikata susi$
paggumas

2 pav.Fizinio paggumo pozymiai (Volbekien2002).
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2. TYRIMO ORGANIZAVIMAS IR METODIKA
2.1. Tiriamieji
Tyrime dalyvavo 32 berniukai (n=32). Tiriaa amziaus vidurkis buvo 5,31+0,78 met
(X£SD). Tiriamieji ir jy tévai buvo supazindinti su tyrimo paskirtimi, turiniit rezultaty

panaudojimo bdais bei rezultatanonimiSkumu.

2.2. Tyrimo organizavimas

Tyrimas vyko 2013 metlapkricio — 2014 maef balandzio minesiais. Tyrimo truki— 6
ménesiai, per kuriuos vyko papildomos krepSinio poaty Tiriamieji 2 kartus per savaitanke
papildomas krepsinio pratybas Kauno m. Satopselyje—darzelyje. UZsinimai trukdavo 60 min.
PrieS ir po atliki krepSinio pratybh buvo atliekami antropometriniai matavimai ir testratimy
komplekg sudaé apsSilimas, tempimo pratimai, judedioordinacijos pratimai, kamuolio metimo ir
gaudymo, kamuolio varymosi, kamuolio metimd&reps, atsipalaidavimo (kipavimo) pratimai.
Pratimams atlikti buvo naudojamasairus inventorius: krepSinio kamuoliai, didiejgy(mniq

kamuoliai, teniso kamuoliukai, Sokdig
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Tiriamieji
(n=32)

s

| Tyrimas
Prie$ krepSinio pratybas
Antropometriniai matavimai (amziusgis, svoris, rank ilgis)
Sirdies ir kraujagysij sistemos funkcid bikle (AKS, SSD)
Plastak jega (dinamometrija)

Suolio aukStyn atsispiriant abiem kojom ir mojaamikom testas

Suoliavimo kvadratuose testas
Psichomotorias reakcijos greio tyrimas
Judesy daznio matavimas. Teping testas

1

KrepSinio pratybos
6 ménesiy krepsSinio pratybos

1

Il Tyrimas

Po krepsinio pratylp
Antropometriniai matavimai (amziusgis, svoris, rank ilgis)
Sirdies ir kraujagysli sistemos funkci bikle (AKS, SSD)
PlasStak jéga (dinamometrija)
Suolio aukstyn atsispiriant abiem kojom ir mojaamtkom
testas
Suoliavimo kvadratuose testas
Psichomotorias reakcijos greio tyrimas
Judesy daznio matavimas. Teping testas

{1

Rezultaty analiz

3 pav.Tyrimo organizavimo schema
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2.3. Tyrimo metodai

Tyrime buvo taikyti Sie tyrimo metodai:

Ugio matavimas.Tai — integralinis rodiklis, labiausiggimtas ir yra maziausiai kintantis is
visy morfologires bei funkcigs hiklés rodikliy, todl apibidinamas kaip savarankiSkas kriterijus
(Tutkuviere, 1995). Vaiky agis tyrimo metu buvo matuojamagio matuokle. Tiriamasis stéy
tiesiai, ikveépes ir sulailes kwepavimg, matuoke siele kulnimis, £dmenimis ir nugara (megrhis).
Rezultatus uzrasne 0,5 cm tikslumu.

Svorio matavimas. Sis rodiklis atspindividaus orgam, kauk;, raumen ir riebalinio
audinio susiformavim Jis yp& priklauso nuo gyvenimoab/gy, mitybos, ligy ir kity dalyky
(Tutkuviere, 1995). Vaiky svoris buvo nustatomas svarstykis, kuriy tikslumas ne mazesnis kaip
100 g. S¢réeme rytais. Tiriamasis téjo stowti ant svarstykly vidurio, minimaliai apsirengs, be
baty. Rezultatus uzrage 100 g tikslumu.

Kiano mass indeksas.Kino mass indeksas — teorinis rodiklis, leidZianjigertinti ar
Zmogaus svoris normalus ar yra antsvoris bei notaki Sis indeksas apskabjamas pagal
formule: KMI = Kiino mas (kg) / Ugis (nf)

Po to, kai pask#&iuojamas vaiko arba paauglio KMI, gautas ske& atZymimas
specialioje vaily bei paaugli KMI amziaus iragio lentetje (1 priedas), naudojantis ja galima

nustatyti procentilio laipgn

6 lentek. KMI amzZiaus ir svorio statuso kategorijos ir aiami procentiliai

(http://seimos.sveikas.|t/It/vaiku_sveikata/apiekuair_paaugliu_kuno_mases_indeksa_kmi/)

Svorio kategorija Procentilio verté
Per mazas svoris Maziau nei 5 procentiliai
Normalus svoris Nuo 5 iki 85 procentili
Antsvoris Nuo 85 iki 95 procentiji
Nutukimas Lygus 95 ar didesnis uz 95 procentilius

Arterinis kraujo spaudimas (AKS) ramybés buakléje. Arterinis kraujospdis — tai kraujo,
iSstumto i$ kairiojo skilvelio, spaudimasrterijy sieneles te{imo kryptimi (Sipavtiene ir Skikas,
2012). Arterinis kraujogplis buvo matuojamas ramdd metu naudojant arterinio kraujasizio
matuokj. Vaiky arterinio kraujospdzio vertinimui patariama remtis 2004 m. PSO péhta
ketvirtagja ataskaita (The Fourth Report on the Diagnosig]uation, and Treatment of High Blood
Pressure in Children and Adolescents). Joje pateikerinio kraujospdzio lygmens klasifikacija,
vertinimo standartai, sudaryti pagaljlyamziy ir agio procentilius (%o) (7 lenté). Vaiky arterinio

kraujosmdzio lygmeniui nustatyti yra sudarytos specialiestébs (2 ir 3 priedas). Remiantis
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rekomendacijomis paaugliams arteérifipertenzija turi bti diagnozuojama, jei sistolinis ir
diastolinis kraujo spaudimas virSija 9bprocenti], nustatyd tam tikram vaiko amziuingiui bei
lyciai. Jei kraujospdis patenka tarp 95-0 ir 99-0 procentilio arba ipr§; 5 mmHg,
diagnozuojama | laipsnio hipertenzija, aukStesnraujosmidis vertinamas kaip 1l laipsnio
hipertenzija. Jei arterinio kraujo spaudimo rodiklpatenka tarp 90—o0 ir 95—0 procenmtilitai
vertinama kaip aukStas normalus AKS (prehipertanZi SO, 2004).

7 lentek. Vaiky ir paaugliy kraujospidzio lygmens klasifikacija (PSO, 2004)

Kraujospiidzio lygmenys
Normalus sistolinis ir/ar diastolinis kraujosplis <90%o
Aukstas normalus (prehipertenzija) sistolinis idastolinis kraujosfdis >90%o,
bet <95%.
Arteriné hipertenzija kraujodpmzio vidurkis, nustatytas trimis
matavimo atvejaisz95%o
| stadija 95-99%0 + 5 mm Hg
Il stadija nuo 5 mm Hg daugius kaip 99%o

Sirdies susitraukimy daznis (SSD) ramylés bikléje. Sirdies susitraukim daznis — tai
ritmiSkas arterij sieneli} tvinkssjimas pratekant pro jas kraujui (Proskuvier2009). Sirdies
susitrauking daznis kinta priklausomai nuo paros meto, emodjreso, fizinio kivio. Sirdies
susitrauking dazn 20-26% lemia paveldimumas, o visa kita — aplinkgyvensena (Okamura, et
al., 2004). Sirdies susitraukimdaZnis buvo matuojamas ranégb metu naudojant Sirdies

susitraukinyg daznio matuokl Vaiky pulsojvertinimui pateikiama lentél(8 lentet).

8 lentek. Normalus vail ir paaugliy Sirdies susitraukim daznis (ramyés hisenoje, poilsio metu)
(pagal Kliegman, et al., 2007)

Vaiko am¥ius (metais) Normalgs SS.D' (ram;éls_ kisenoje)
tvinksniais per minut
1-3 metai 70-110
3—6 metai 65—-110
6—-12 mei 60—95
Daugiau nei 12 met 55-85

Plastaky statine jéga (dinamometrija). Dinamometrijos duomenyodo raumen jéga,
aktyviosios mass iSvesjimg, individo fizines galimybes, daug ar mazai jis k&inasi
(Tutkuviere, 1995). Vaiky plastakos raumerjégai vertinti buvo naudojamas dinamometras.

Suolio aukstyn atsispiriant abiem kojom ir mojant rankom testas.Tiriamieji abejomis
kojomis atsistojo ant kontaktinio kiligho (naudojamas Suajiir bégimo paramety matuoklis
SBM-1). Tada pasiruéSsuoliui — pritipé (atliko pritipima mazdaug iki 90 laipsgi kampo per
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kelio gnarius) ir iStieé rankas atgal, tada smarkiai modami rankonpsgekj bei tiesdami liemen
ir kojas Soko kuo aukfgu. Kiekvienas tiriamasis atliko po 3 Suoliukiffiy geriausias suvestas
rezultatus.

Suoliavimo kvadratuose testas. Siam testui atlikti nuldZiamos dvi statmenai
susikertatios 1 m ilgio linijos, vienosy gale pazymima prada linija (4 pav.). Prie jos atsistoja
tiiamasis. Po komandos ,mar$" abiem kojom Sgkpirmg kvadrag, toliau pagal nurodytus
skakiusj 2, 3, 4, i3 4 4 1 ir taip Suoliuoja kuo dazniau 10s. Suoliai gkasjami, prajus 10 s
duodama komanda ,stop“ (Raslanas ir Skerhiesj 1998).

4 pav.Suoliavimo vikrumo testas (Raslanas ir Sker#iasj 1998)

Psichomotorinés reakcijos gretio tyrimas. Nelsonas (1965) psichomotoés reakcijos
grekiui nustatyti aprobavo krintgros 30-50 cm medés (arba metaligs) liniuogs metod.
Tiriamasis 8dasi ir padeda ragkdilbiu ant stalo taip, kad rieSasith ant krasto, o tarpas tarp
nyk&io ir kity pirsty baty ne didesnis kaip 1 cm (5 pav.). Tiriantysis jamp fairSy jstato liniuot —
liniuotés nulire Zyma turi sutapti su pingtvirSutine dalimi, bet neturi liesti pingt- duoda komand
“Pasiruost” ir po 1-3 sgj paleidzia. Tiriamasis stengiasi kuo g¢rau, nepakeldamas ir
nenuleisdamas pirgt liniuote suspausti. Kiek liniuét nukrito zemyn, tai yra, koks skais
matomas prie pirgt virSutinio krasto, fiksuojama tyrign protokole. PradzZioje, gerai paaiSkinus
tyrimo eigy, daromi trys bandomieji tyrimajsitikinus, kad tiriamasis gerai suprato, daromikpen
jskaitiniai tyrimai, kury rezultatai fiksuojami protokole. Geriausias ir dilusias rodikliai, kaip
atsitiktiniai, iSbraukiami, i$ kit trijy skatiuojamas aritmetinis vidurkis (Skernéwis ir kt., 2004).
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5 pav.Psichomotorids reakcijos laiko nustatymo metodas su kridtatiniuote (Skernevius ir
kt., 2004)
Pagal 9 lentelgalima nustatyti psichomotosis reakcijos laik milisekunagmis.

9 lentek. Psichomotoriis reakcijos laiko nustatymas (cm ir mls) su kridtaazdele arba
liniuote (Skernevius ir kt., 2004)

Cm - Mls Cm - Mls
5-101 26 — 230
6—-111 27 — 235
7-119 28 — 239
8—-128 29 — 243
9-136 30 — 247
10— 143 31— 256
11 - 150 32 — 256
12 — 156 33 -260
13-163 34 — 263
14 — 169 35 — 267
15-175 36 — 271
16 — 180 37 —-275
17 — 186 38 — 278
18 — 192 39 — 282
19 - 197 40 — 286
20 — 202 41 — 290
22 - 212 42 — 293
23 - 217 43 — 296
24 — 221 44 - 296
25— 226 45 — 305 ir daugiau
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Judesiy daznio matavimas. Teping testadviaksimaly judesi; daZniui nustatyti taikme
placiai paplitug vadinamjj ,tepingo“ testo metagl Tai yra tiriamyjy raumem ar jy grupiy
minimaliy susitrauking ir atsipalaidavim nustatymas per tam tikfaika. Tiriamasis &di prie stalo,
tiriamojoje rankoje virS popieriaus lapo laiko tuska. Tyréjas duoda komand‘Pasiruost!” ir po
1-2 sekundzj komand “Op!”. Po Sio signalo tiriamasis pradeda tuSinkuo dazniau eildmis
déti taSkelius ant popieriaus lapo, stengdamasistagqyd j ta p&iag vietg. Taip intensyviai dirba
10 s, kol tygjas duoda komarnd“Stop!”. Kiek pailgjes tiriamasis susiské&uoja taskelius ir
popieriaus lapo virSuje uzraso vargavarg ir taskely skatiy (Skernewtius ir kt., 2004).

10 lentek. DeSires rankos judesidaznio per 10 s vertinimas (Skerr@wvs ir kt., 2004)

Labai didelis 81 ir daugiau
Didelis 71-80
Vidutinis 61-70
Mazas 51-60
Labai mazas 50 ir maziau

Matematiné statistika. Tyrimo duomenys buvo apdoroti naudojant matenatin
statistikos metogl Buvo skatiuoti im¢iy aritmetiniai vidurkiai (x), standartés paklaidos (Sx),
standartiniai nuokrypiai nuo vidurkio (SD), sklaidartinta skaiiuojant variacijos koeficiegt(V).
Sklaidos plotas nustatytgsertinant Min ir Max reikSmes. Skirtumo tarp atgkiyrimy tyrimo
patikimumo lygmeniui nustatyti buvo naudojamas &joto t kriterijus. Pasirinktas reikSmingumo
lygmuo p<0,05. Skaiavimai atlikti MS Excell programa. Rezultatai péte lentekse ir

paveikstliuose.
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3. TYRIMO REZULTATAI
Antropometriniai rodikliai buvo analizuojami pirgwo tyrimo metu (prieS papildom
krepSinio pratyb lankymg) (11 lentet) ir antrojo tyrimo metu (po papildamkrepsSinio pretyb
lankymo) (12 lente).

11 lentek. Ikimokyklinio amziaus vagkantropometriniai rodikliai pirmojo tyrimo metu

ReikSms _ ~
X SX SD Vv Min Max
Rodiklis
Amzius 531 0,14 0,78 15% 4 6
(m)
S(\{((é;ls 24,17 1,01 571 24% 16 39
KMI )
(kg/n12) 16,64 0,41 2,30 14% 13,64 22,73
Ra?;lnl)lgls 118,04 1,68 9,51 8% 101 134,5

12 lentek. Ikimokyklinio amziaus vaikantropometriniai rodikliai antrojo tyrimo metu

ReikSnés _ _
X SX SD \Y, Min Max
Rodiklis
e 5,66 0,17 0,94 17% 4 !
[(Jr?]')s 1,24% 0,01 0,08 6% 1,1 1,39
S(\IQZSIS 24,48 1,02 5,77 24% 16 40
(k*;'yln']z) 15,83+ 0,44 2,49 16% 12,10 23,18
Ra'(‘(';ln')'g's 120,58 1,70 9,62 8% 103,5 137,5

Pastaba. *p<0,05 — statistiSkai reikSmingas skirtumas, magit ikimokyklinio amziaus vaik

antropometrinius rodiklius pirmojo ir antrojo tyrametu.

Ikimokyklinio amziaus vailf agio vidurkis pirmojo tyrimo metu si€k1,20 m, o antrojo
tyrimo metu statistiSkai reikSmingai padid iki 1,24 m (p<0,05). Vaik vidutinis svoris pirmojo
tyrimo metu buvo 24,17 kg, o antrojo tyrimo metudiodjo iki 24,48 kg, tdiau statistiSkai
reikSmingo skirtumo tarp girodikliy nebuvo. Tiriamjy kino masgs indeksas pirmojo tyrimo metu
buvo 16,64 kg/hi o antrojo tyrimo metu statistikai reikdmingaingitjo iki 15,83 kg/nd

(p<0,05). Vaiky ranky ilgio vidurkis pirmojo tyrimo metu buvo 118,04 cm,antrojo tyrimo metu
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padictjo iki 120,58 cm, téiau statistiSkai reikSmingo skirtumo tarpy Siodikliy nebuvo. Vig
tiiamyjy amziaus sklaida apie vidurkek pirmojo (V=15%), tiek antrojo (V=17%) tyrimmetu
buvo vidutire. Visy vaiky tigio sklaida apie vidugktiek pirmojo (V=7%), tiek antrojo (V=6%)
tyrimo metu buvo maza. Vaiksvorio sklaida apie vidujkpirmojo (V=24%) tyrimo metu buvo
didek ir antrojo (V=24%) tyrimo metu iSliko nepakitudfaiky kino mass indekso sklaida apie
vidurkj buvo vidutire tiek pirmojo (V=14%), tiek antrojo (V=16%) tyrimmetu. Ranl ilgio
sklaida apie vidurkbuvo maza ir vienoda tiek pirmojo (V=8%), tiek b (V=8%) tyrimo metu.

Ikimokyklinio amziaus vailf Sirdies ir kraujagysli sistemos funkcia biklé kaip ir
antropometriniai rodikliai buvo vertinama pirmojrimo metu (prieS papildomkrepsSinio pratyb
lankymg) (13 lentet) ir antrojo tyrimo metu (po papildamkrepSinio pratyh lankymo) (14
lentek). Pirmojo tyrimo metu sistolinio kraujo spaudimmwrkis buvo 100,19 mm Hg, o antrojo
tyrimo metu statistiSkai reikSmingai padjol iki 101,75 mm Hg (p<0,05). Diastolinio kraujo
spaudimo vidurkis pirmojo tyrimo metu buvo 63,75 nhig, 0 antrojo tyrimo metu statistiSkai
reikdmingai padigjo iki 65,34 mm Hg (p<0,05). Sirdies susitraukiniaznio vidurkis pries
papildomy krepSinio uzsimimy lankymg buvo 95,34 k/min, o poyj statistiSkai reikSmingai
sumazjo iki 92 k/min (p<0,05). Vis tiriamyjy sistolinio kraujo spaudimo sklaida apie vidutikek
pirmojo (V=12%), tiek antrojo (V=11%) tyrimo metwwo vidutire. Visy vaiky diastolinio kraujo
spaudimo sklaida apie vidyrktiek pirmojo (V=15%), tiek antrojo (V=12%) tyrimmetu buvo
vidutiné. Vaiky Sirdies susitraukim daznio sklaida apie vidurkr pirmojo (V=14%), ir antrojo
(V=13%) tyrimo metu buvo taip pat viduéin

13 lentek. Ikimokyklinio amziaus vaigksirdies ir kraujagysh sistemos funkcin bizklé pirmojo

tyrimo metu
ReikSms
X Sx SD \Y Min Max
Rodiklis
AKS
Sistolinis 100,19 2,15 12,17 12% 78 128
(mm Hg)
AKS
Diastolinis 63,75 1,64 9,26 15% 49 87
(mm Hg)
SSD
(ramylzje) 95,34 2,33 13,20 14% 73 127
(k/min)
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14 lentek. Ikimokyklinio amziaus vaigksirdies ir kraujagyskl sistemos funkcin bizklé antrojo

tyrimo metu
ReikSms
X Sx SD \Y Min Max
Rodiklis
AKS
Sistolinis 101,75* 2,01 11,36 11% 80 120
(mm Hg)
AKS
Diastolinis 65,34* 1,40 7,93 12% 50 80
(mm Hg)
SSD
(ramylzje) 92* 2,08 11,79 13% 75 120
(k/min)

Pastaba.*p<0,05 — statistiSkai reikSmingas skirtumas, ihgagit rodiklius pirmojo ir antrojo tyrimo

metu.

Ikimokyklinio amziaus vail fizinis paggumas taip pat buvo vertinamas pirmojo tyrimo
metu (prieS papildom krepSinio pratyly lankymg) (15 lentet) ir antrojo tyrimo metu (po
papildomy krepSinio pratylh lankymo) (16 lent&l). Pirmojo tyrimo metu vaik plastakos ¢gos
vidurkis buvo 9,75 kg, o antrojo tyrimo metu sta$isai reikSmingai padigo iki 10,69 kg
(p<0,05). Pirmojo tyrimo metu ikimokyklinio amziawsiky Suolio auk&io vidurkis siek 20,38
cm, 0 antrojo tyrimo metu statistiSkai reikSmingadictjo iki 22,10 cm (p<0,05). Vaik vikrumo
testo vidurkis statistiSkai reikSmingai pager nuo 9,59 k/10 s, iki 12,13 k/10 s (p<0,05).
Psichomotorias reakcijos laiko nustatymo vidurkis statistiSkeikEmingai pageéjo — nuo 223,63
mils, iki 200,94 mls (p<0,05). Teping testo rezultadurkis pirmojo tyrimo metu buvo 29,59 k/10
S, 0 antrojo tyrimo metu statistiSkai reikSmingagpejo iki 38,84 k/10 s. Vig tiriamyjy plastakos
jégos sklaida apie vidujkiek pirmojo (V=33%), tiek antrojo (V=31%) tyrimmetu isliko labai
didek. Suolio aukstyn sklaida apie vidurké dideks pirmojo (V=21%) tyrimo metu, pgo i
viduting antrojo (V=19%) tyrimo metu. Vikrumo testo sklaidpie vidurk tiek pirmojo (V=36%),
tiek antrojo (V=42%) tyrimo metu buvo labai didePsichomotoriés reakcijos tyrimo sklaida apie
vidurkj ir pirmojo (V=14%), ir antrojo (V=14%) tyrimo metuvo vidutire. Teping testo sklaida
apie vidurlk is labai dideds pirmojo (V=30%) tyrimo metu, pgpo j didek antrojo (V=28%) tyrimo

metu.
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15 lentek. Ikimokyklinio amziaus vaikfizinis paggumas pirmojo tyrimo metu

ReikSnas
Rodiklis

(k/10 s)

X Sx SD \Y; Min Max
Plast(ilg))sqga 9.75 0,57 3,20 33% 5 16
SUOI(Icc:)n?)u US| 2038 0,76 4,28 21% 13,7 30
Vikrumas 0
(K/10's) 9,59 0,62 3,49 36% S 17

PSIChqutOFIE 22363 5,52 31,24 14% 156 275
reakcija (mls)

Teping testas 29,59 1,58 8.96 30% 13 52

16 lentek. Ikimokyklinio amziaus vaikfizinis paggumas antrojo tyrimo metu

ReikSnas
Rodiklis

X Sx sSD \Y Min Max
Plastakosgga 10,69* 0,59 3,33 31% 5 18
(ka)
SUO'(IgrSI)UkSUS 22,10* 0,75 4,27 19% 14,3 31
V(m(;n SS 12,13* 0,90 5,11 42% © 23
F;Z'SESQO(?&? 200,94 5,09 28,77 14% 156 267
Teping testas | 0 gyu 1,94 10,97 28% 23 63

(k/10 s)

Pastaba.*p<0,05 — statistiSkai reikSmingas skirtumas, magit ikimokyklinio amziaus vaikfizinj

pajggumng pirmojo ir antrojo tyrimo metu.
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4. TYRIMO REZULTAT U APTARIMAS

Atskirais amziaus periodais nevienodai éid vaiko tgis ir svoris. Pirmoji vaikyst
(ikimokyklinis amzius) — nuo 3sjiki 6 (7) m. Sio amzZiaus vaikams visiiho parametrai diga
santykinai ¢tai. Kekiasi kino proporcijos (ProsSkuvién 2004). 3 — 4 met vaiko svoris auga
intensyviau negugis (pirmasis papikjimo periodas), o0 5 — 7 m. suintensjav augimas (pirmasis
tgio didkjimo periodas). Antrasis pap#jimo periodas bna 8 — 10 m., o antrasigio dickjimo
periodas 14 — 16 m. berniukams (Martinkus, 1998nBimas ir labai intensyvus augimas (kartu ir
svorio augimas) paprastai prasideda nuo 7-8; ind@tsiasi iki 16 — 18 metamziaus (Mei et al.,
2002; Demerath et al., 2006).t8; atlikto tyrimo rezultatai taip pat parédkad vaiky, kuriy
amziaus vidurkis buvo 5 miugis per pusmetstatistiSkai reikSmingai padip, tai galima lty
laikyti pirmojo tgio didjimo periodo pradzia, téau tarp svorio pries ir po papildeirkrepsinio
pratyhy statistiSkai reikSmingo skirtumo nebuvo, nes psimamass augimo periodas, pasak
Martinkaus (1998), 5 m. amziaus vaikams jau pagéisaio antrasis dar nepragies. Kaip teigia
Tutkuviere (2007) dabartiniai darzelinio amziaus vaikai yrek&iek auksStesni nei prieS 40 met
tatiau pastaraisiais deSimtiais jy tgio akceleracija susil@jp, procesas stabilizavosi. Vaikai
auga ir vystosi palaipsniui dighnt jy antropometriniams rodikliams, téldyra manoma, kad fizin
veikla vaiky tgiui jtakos neturi (Baxter—Jones et al., 2008). Norsakitoriai (Nielsen, 2012) teigia,
kad 6 mei amziaus krepSinsportuojantys berniukai yra vidutiniSkai 4 cm aek&i uz savo
bendraamzius. Ankstesni tyrimai paépdkad vaily tgiui didziausy jtaka turéjo genetiniai
veiksniai, o krepSinlankiusiy vaiky tgis tugjo stiprias gsajas suévy agiu (Paulauskas, 2015).

Per pastaruosius du deSimtiius ne tik Europoje, bet ir visame pasaulyje iSéygk
nutukimo problema: kasmet dayey nutukusi vaiky ir Siuo metuy yra apie 10 kagt daugiau nei
buvo 1970 m (PSO, 2006). diau Tutkuviergs (2007) pateiktais duomenimis, ikimokyklinio
amziaus lietuwj vaiky nutukimo paplitimas palyginti nedidelis. Kaip teig-risch (1987), fiziniai
kraviai yra svarbus veiksnys, reguliuojantiano mas. Fiziniai pratimai veikia raumenis ir riebain
audin, todl sportuojant svorisyt kuriy per mazas, padih, o kuryy per didelis, — sumaa.
Fizinis aktyvumas nuo ankstyvosios vaikgssumazina nutukimo ir antsvorio rigikTremblay et
al., 2002). Misy atlikto tyrimo duomenys paréd kad tiek pries tyring, tiek po tyrimo vig
tiiamyjy vaiky kino mag pagal procentilius buvo normos ribose ir nutukitaop tiriamyjy
nebuvo. lkimokyklinis amzius yra tas laikotarpisadia galima aktyviai vykdyti nutukimo ir
antsvorio prevendjir formuoti sveiko gyvenimoimla pasitelkus pagalla fizinj aktyvumy, kuris
véliau testysi visg gyvenimy (Steinbeck, 2001; Spurrier et al., 2008).

PSO teigia, kad sveiki vaikai, augantys sveikojdinpje, kai patenkinami visiuyj

fiziologiniai poreikiai, per pirmuosius 5 gyvenimmetus vystosi panasiai i fizinio iSsivystymo

38



rodikliai — pana8s (Onis et al., 2007). 84y atliktas tyrimas tai patvirtina, nes yiwvaiky agio,
svorio, Kino mass ir rank; ilgio rodikliai buvo panass. Vigy tiriamyjy amziaus sklaida apie
vidurkj tiek pirmojo (V=15%), tiek antrojo (V=17%) tyrimmetu buvo viduti, kadangi buvo
tiiami 4—6 met vaikai. Vigy vaiky tigio sklaida apie vidugktiek pirmojo (V=7%), tiek antrojo
(V=6%) tyrimo metu buvo maza. Vajksvorio sklaida apie viduikpirmojo (V=24%) tyrimo metu
buvo didet ir antrojo (V=24%) tyrimo metu iSliko nepakitudfaiky kino mass indekso sklaida
apie vidurk buvo vidutire tiek pirmojo (V=14%), tiek antrojo (V=16%) tyrimmetu. Rank ilgio
sklaida apie vidurkbuvo maza ir vienoda tiek pirmojo (V=8%), tiek o (V=8%) tyrimo metu.

Igalaikis fizinis aktyvumas sukelia teigiansirdies ir kraujagysli sistemos fiziologinj
pakitimy: sumagja Sirdies susitraukimmdaznis ramyge (Stegemann, 1981), sunég krivio bei
ramykes metu arterinis kraujogdis (Shephard & Blady, 1999), pager miokardo darbo naSumas
ir deguonies panaudojimo efektyvumas (Jonsdottialet2006). Tagtiau ne tik fizinis aktyvumas
jtakoja vaiky Sirdies ir kraujagysii sistemos fiziologinius pakitimus. Augéa ir brestartio vaiko
Sirdies susitraukimp daznis gerokai séfiéja ir pubertetiniame periode jau atitinka suaugusnoniy
Sirdies susitraukim dazn (Gailianieré ir Kontvainis, 1994) Musy atliktas tyrimas patvirtino, kad
lankant papildomas krepsSinio pratybas ¢usieyy Sirdies susitraukimp daznis statistiSkai
reikSmingai sumaga, o tai reiskia, kad sportuojant Sirdis dirba medmisSkiau ir efektyviauT aciau,
musy atlikto tyrimo duomenimis, arterinis kraujo spamds statistiSkai reikSmingai padjd ir tai
galima prilyginti teiginiui, kad sportuoj&n vaiky ir paaugly Sirdies ir kraujagysii sistem veikia
ne tik fizinis kivis, bet ir organizmo augimas ir brendimas (Amsgré&nWelsman, 2005), o vaik
AKS su amziumi didja (Master et al., 1950).

Vaiky ir paauglij visos sistemos spaai vystosi ir stipriai veikia fizines ypatybes W&in;j
paggumg (Zumeras ir Gurskas, 2012). Galime sutikti suiteig kad fiziniai pratimai turijtakos
vaiky augimo ir vystymosi procesams (Rowell, 1993; Witen& Costill, 1999), nes 0wy
atliktame tyrime matyti, kad wis vaiky fizinis paggumas po pusnde® papildomai lankant
krepSinio pratybas statistiSkai reikSmingai pager

PlaStakos gga yra susijusi su daugeliu kasdieninio gyvenimdoglar parodo rauman
jega. Sestaisiais ir septintaisiais amzZiaus metais gatemsyviai vystosi rank raumenys, 3iuos
raumenis valdanti negvsistema, toé tokio amziaus vaikams padijd raumeg mas, raumenys
storja, tobukja jy veikla. Masy atliktame tyrime vailf, kuriy amziaus vidurkis 5 m. plastakos
raumenm jéga statistiSkai reikSmingai padjd lankant papildomus krepSinio u&siimus.

Yra nemaza darfy kuriuose lyginamas Suolio aukd vertinimas skirtingais metodais
(Hatze, 1998; Aragon, 2000) ¢tau labai mazai datf kuriuose vertinamas ikimokyklinio amziaus

vaiky Suolio aukstis. Mes savo tyrime Suolatavome pasinaudodami kontaktine platformay Vis
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musy tirty vaiky Suolio aukstis po papildomai lankykrepSinio pratyb statistiSkai reikSmingai
pagegjo.

R. Dadelieg (2008) nurodo, jog vikrumo lavinimas yra daugiajga yp& veiksmingai
lemia vikrumo kaij jvairas sportiniai ir judrieji zaidimai (msy atveju krepSinis). Nisy atlikto
tyrimo rezultatai tai patvirtina, nes wvisvaiky Suoliavimo kvadratuose testas (vikrumas) po
pusmeio papildomai lankant krepsinio pratybas statigtiskikSmingai pagéjo.

Sporte svarbu geb ne tik greitai atlikti judeg bet ir greitai j practti, t.y. turti greitg
reakcip. Psichomotorias reakcijos laikas yra vienas iS labiausiai naudgjanatavimo paramajr
taikomy moksliniuose tyrimuose vertinant psichomotésinveiklos rezultatus, galiius tueti
jtakos judesj atlikimo rezultatams ar motoripigelejimy pasireiSkimui (Barcelos et al., 2009).
Misy atlikto tyrimo rezultatai parag kad po papildomai lankytkrepSinio pratyb visy vaiky
psichomotorig reakcija statistiSkai reikSmingai pager Tam jtakos gadjo turéti krepSinio
pratybos ir nebe nauja, kaip pirmojo tyrimo metéduotis, nes vaikams pigrkarty atliekant
sucktingg uzduoi (Siuo atveju psichomotorés reakcijos greio tyrimg naudojant krintaios
liniuotés metod) reaguojamactiau (Mickeviciene ir kt., 2008).

Ikimokyklinio amziaus vaikai geba valingai atliktikslius, koordinuotus, sklandzius,
sucktingus rieSo ir pirdt judesiusjvairius veiksmus su daiktais (Mockemre ir Kardelis, 2002).
Daugiausia vail, kuriy ranky smulkioji motorika iSlagjusi, yra 6,6 — 6,7 mgtamziaus (Grinief
ir Jucevéiate, 2006). Jaunesnio ikimokyklinio amziaus vaikamsgka Adaskewiienes (1993),
pirsty, rieSo tikslum riboja vykstantis kagjimo procesas, silpni raumenys. ISnagjs E.
Grinieres ir R. Juceviiatées (2006), E. Adaskedienés, (2004), Z. Birontiets (2004), E.
Adaskevtienés ir Z. Birontiergs (2003) darbus, kuriuose aprasomi tyrimai apiekyaanky
smulkiosios motorikos iSsivystymo lyggudzius, beiy kaitg, aptinkame, kad rezultatai gaunami
pana8s | masy atlikto tyrimo: po taikytos tikslies smulkiosios motorikos ugdymo programos, o
pas mus po papildomai lankykrepSinio pratyb, pageéjo vaiky ranky judesio parametrai (fsy
tyrime atliekant ,tepingo“ tegj — rank; judesiai tapo tikslingesni, racionalesni, ekondashi,
tikslesni, stabilesni, paggo regos, ly¢jimo, kinestetiniai jutimai, atliekamjudesiy suvokimas.

Dauguma mokslinink ikimokyklinj bei jaunesjji mokyklinj amziy vadina ,geriausiu
amziumi ugdymui* arba ,specifigiporeikiy amziumi®. Ikimokykliniame amziuje patiriamas fizsn
aktyvumas tusty pasizyngti judesiy gausajvairove ir kintaiomis glygomis (Eliot, 2007; Pyke,
2007).

Musy tyrimo hipotez pasitvirtino, nes po neformalaus ugdymo krepSipiatyhy
ikimokyklinio amziaus vaikai tapo labiau fiziSka&isivyst, pasizyn¢jo didesniu fiziniu ir funkciniu

paggumu bei geresniais lokomociniais ggimais, nei pries tyrin.
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ISVADOS

1. Per tyrimo laikotarp(nuo lapkréio ménesio iki balandzio gnesio) ikimokyklinio amziaus
berniuky tgis statistiSkai reikSmingai padjd nuo 120 cm iki 124 cm (p<0,05). Bernipyk
svoris reikdmingai nekito. BerniykKMI statistidkai reik§mingai sumajp nuo 16,64 kg/h
iki 15,83 kg/nf (p<0,05) ir isliko normos ribose.

2. Ikimokyklinio amziaus vaily, pasirinkusi neformalaus ugdymo krepSinio pratybas, fizinis
paggumas (plastakos statinéga, psichomotori reakcija, teping testas) per pusjnet
statistiSkai reikSmingai paggo. Kai kurie rodikliai (judesj daznis) gejo net 31,26 proc.,
kai kurie maziau. Kraujotakos ir kpavimo sistemos funkcinis ggumas per tyrimo
laikotarp kito nedaug.

3. Ikimokyklinio amziaus vail§, pasirinkusi neformalaus ugdymo krepSinio pratybas,
lokomociniai gebjimai statistiSkai reikSmingai paggo. Berniukai tapo vikresni ir
pasizyntjo geresniais greitumoegos parametrais. Gauti tyrimo rezultatai ir atlikearire
analiz leidzia daryti prielaid, kad sudtingy motoriniy jgidziy susidarymas yra paremtas
ne tik zmogaus augimo metu vykstan organizmo fiziologine raida, bet ir tikslingomis

treniruotmis.
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1 priedas
Pavyzdyje parodyta kaipiby interpretuojamas atitinkamas 10 — tiesuyri@rniuko KMI
(http://seimos.sveikas.It/lt/vaiku_sveikata/apiekuair_paaugliu_kuno_mases_indeksa_kmi/)
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2 priedas

Berniuky arterinio kraujospdzio normos pagal amgir @igj (PSO, 2004)
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77| 78| 79|80 81| 81| 82

6.0

91

921 94| 96 | 98 | 99 | 100

53 | 53 | 54 | 55 | 56 | 57 | 57

105

106/ 108| 110|111} 113|113

68 | 68 | 69 | 70 | 71| 72 | 72

109

110|112| 114| 115| 117|117

72| 72| 73| 74| 75| 76 | 76

116

117)119|121|123| 124|125

80| 80| 81 |82|83| 84| 84

7.0

92

94| 95| 97 | 99 |100| 101

55| 55| 56 | 57 | 58 | 59 | 59

106

107/ 109|111| 113| 114|115

70|70 | 71| 72| 73| 74| 74

110

111} 113| 115|117} 118 119

74 | 74 | 75| 76| 77| 78 | 78

117

118| 120|122 | 124 | 125| 126

82| 82| 83|84 |85| 86| 86

8.0

94

95| 97 | 99 |100| 102|102

56 | 57 | 58 | 59 | 60 | 60 | 61

107

109| 110| 112| 114 | 115| 116

7172|7273 |74 | 75| 76

111

112} 114|116 118| 119 120

75|76 | 77| 78| 79| 79| 80

119

120| 122|123 | 125| 127| 127

83|84 | 8 | 8 | 87| 87| 88

9.0

95

96 | 98 | 100| 102| 103| 104

57| 58 | 59 | 60 | 61 | 61 | 62

109

110|112| 114| 115| 117|118

72| 73| 74| 75|76 | 76 | 77
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Amzius
(metais)

AKS
Procentilés

Sistolinis kraujo spaudimas,
priklausomai nuo ugio procentiliy
(mm Hg)

Diastolinis kraujo spaudimas,
priklausomai nuo uagio procentiliy
(mm Hg)

5 10| 25|50 | 75| 90| 95
%0 | %o | %o | %o | %o | %o | %o

5 |10 25|50 | 75| 90| 95
%0 | %o | %o | %o | %o | %o | Yo

113|114|116|118| 119|121 121

76| 77| 78| 79| 80| 81| 81

120|121|123| 125| 127|128 | 129

84| 85| 8 | 87| 88| 88| 89

10.0

97 | 98 | 100|102 | 103| 105| 106

58 | 59 | 60 | 61 | 61 | 62 | 63

111)112|114|115| 117|119 119

73| 73| 74|75 |76 | 77| 78

115|116|117|119| 121|122 123

77| 78| 79|80 | 81| 81| 82

122|123|125| 127|128 | 130| 130

85| 8| 86| 88| 88| 89| 90

11.0

99 | 100| 102|104 | 105| 107| 107

59 | 59 | 60 | 61 | 62 | 63 | 63

113} 114| 115|117| 119| 120| 121

74 |\ 74 | 75| 76| 77| 78| 78

117|118| 119|121 123 | 124| 125

78| 78| 79|80 | 81| 82| 82

124 125|127 129| 130| 132| 132

86| 86| 8 | 88| 89| 90 | 90

12.0

101|102|104| 106| 108 | 109| 110

59 | 60 | 61 | 62 | 63 | 63 | 64

115| 116| 118|120 121 | 123| 123

74 | 75| 75| 76| 77| 78| 79

119|120| 122|123 | 125| 127| 127

78| 79|80 |81|82]| 82| 83

126|127 129| 131|133 | 134|135

86| 87| 88|89 90|90 | 91

13.0

104|105| 106|108 | 110 111|112

60| 60 | 61 | 62 | 63 | 64 | 64

117|118|120| 122| 124| 125|126

75| 75|76 | 77| 78| 79| 79

121|122|124| 126|128 | 129| 130

79179180 |81|82]| 83| 83

128|130| 131| 133| 135 136| 137

8787|889 |91 91

14.0

106|107|109| 111| 113| 114|115

60 | 61| 62 | 63 | 64 | 65 | 65

120|121|123| 125| 126| 128|128

75|76 | 77| 78| 79| 79| 80

124 125| 127|128 | 130| 132| 132

80| 80| 81|82 83| 84| 84

131|132|134| 136| 138 | 139| 140

87|88 | 89|90 | 91| 92| 92

15.0

109| 110| 112|113 115| 117| 117

61| 62| 63| 64 | 65| 66 | 66

122|124| 125|127| 129| 130| 131

76| 77| 78| 79| 80| 80| 81

126| 127|129 131| 133| 134| 135

81| 81|82 |83|84|85] 85

134| 135| 136| 138| 140| 142| 142

8818990 |91|92]| 93| 93

16.0

111)112|114|116| 118| 119|120

63| 63| 64| 65| 66 | 67 | 67

125|126|128| 130| 131| 133| 134

78| 78| 79|80 | 81| 82| 82

129|130| 132|134 | 135 137 | 137

82| 83| 83|84 |85]| 86| 87

136|137 139| 141 | 143 | 144 | 145

90 | 90 | 91 | 92 | 93 | 94 | 94

17.0

114|115|116| 118| 120| 121|122

65| 66 | 66 | 67 | 68 | 69 | 70

127|128|130| 132| 134 | 135| 136

80| 80| 81|82 83|84 84

131|132|134| 136| 138 | 139| 140

84| 85| 8 | 87| 87| 88| 89

139| 140| 141 | 143 | 145| 146| 147

92 1 93| 93|94 | 95| 96 | 97
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Berniuky tigio procentits pagal amzi (Nelson et al., 2004)

3 priedas

Berniukai Ugio procentilés
Amzius 5% 10%o 25%o 50%o 75%0 90%o 95%o
(metais) cm cm cm cm cm cm cm
6.0 107.3 109.2 112.2 115.7 119.1 122.1 123.9
6.5 110.3 112.2 115.3 118.9 122 .4 125.6 127.5
7.0 113.2 115.1 118.4 122.0 125.7 129.0 131.0
7.5 116.1 118.0 121.4 125.1 128.9 132.4 134.5
8.0 118.8 120.8 124.3 128.1 132.1 135.7 137.8
8.5 121.4 123.5 127.0 131.0 135.1 138.8 141.0
9.0 123.8 126.0 129.6 133.7 137.9 141.8 144.1
9.5 126.0 128.3 132.1 136.3 140.7 144.7 147.1
10.0 128.2 130.5 134.4 138.8 143.3 147.4 149.9
10.5 130.2 132.6 136.7 141.3 145.9 150.1 152.7
11.0 132.4 134.9 139.0 143.7 148.5 152.9 155.5
11.5 134.7 137.2 141.5 146.4 151.3 155.8 158.6
12.0 137.3 139.9 144.3 149.3 154.4 159.0 161.9
12.5 140.3 143.0 147.5 152.7 157.9 162.6 163.5
13.0 143.6 146.4 151.1 156.4 161.7 166.p6 169.5
13.5 147.0 150.0 154.9 160.3 165.7 170.b 173.4
14.0 150.5 153.6 158.7 164.1 169.5 174.p 177.0
14.5 153.8 156.9 162.0 167.5 172.7% 177.4 180.1
15.0 156.7 159.8 164.8 170.1 175.3 179.8 182.4
15.5 159.0 162.0 166.9 172.2 177.2 181.p 184.2
16.0 160.8 163.7 168.5 173.6 178.6 182.p 185.5
16.5 162.1 165.0 169.6 174.6 179.5 183.8 186.4
17.0 163.1 165.8 170.4 175.3 180.2 184.5 187.0
17.5 163.8 166.5 170.9 175.8 180.7 184.9 187.5
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