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UvOD
Jos od antiCkin vremena poznata je Cinjenica da su tijelo i duh dva
medusobno povezana entiteta koje kao kineziolozi i Sportasi mozemo sagledavati

iskljuCivo holisticki, tj. kao jednu cijelinu.

U posljednjih desetak godina provedeno je niz studija koji ukazuju na
pozitivan doprinos primjenjenih kinezioloSkih aktivnosti, odnosno bavljenja
Sportom poboljsanju kliniCke slike u bolesnika koji pate od simptoma izrazenog

stresa.

Griest J. i suradnici sa sveucilista u Wisconsinu proveli su studiju u kojoj su
usporedili uCinke aktivhog bavljenja atletikom sa dvije konvencionalne
psihoterapijske metode kod depresivnih studenata. Pokazalo se da kontinuirano

bavljenje atletikom ima gotovo iste pozitivne uCinke kao i psihoterapijske metode.

Wesley S i suradnici sa sveucilista u Nebraski uoCili su znatno manju
prevalenciju simptoma stresa i depresije u grupi od petnaest pacijenata nakon
dvadeset i jednog mjeseca programiranog bavljenja Sportom, nego li u kontrolnoj

grupi koja nije bila podvrgnuta nikakvoj terapiji.

Berger B. G., Owen D. R. i suradnici doSli su do saznanja kako su u
populaciji aktivnih SportaSa agresivnost i razdrazljivost u znatno manjoj mjeri

izrazeni nego li u op¢oj populaciji.



Johnsgard K. W. i suradnici istrazivali su u€inak 12-tiednog programiranog
Sportskog programa na samopouzdanje i opci boljitak specificnih stresu izloZenih
populacija. Rezultati ove studije jasno pokazuju kako na ovaj naCin osmisljeni

programi znacajno doprinose samopouzdanju i boljitku osoba podlozenih stresu.

Dustman R. E. i suradnici sproveli su istrazivanje u Veteranskom
Medicinskom Centru u Salt Lake Cityu na populaciji od 188 veterana vijethamskog
rata, kako bi ukazali na moguce poboljSanje kognitivnih funkcija kroz aktivno
bavljenje Sportom u psihiCki oboljelih veterana. Po zavrSetku 51-tjednog programa
Sportske rekreacije nedvojbeno je dokazano da su veterani koji su sudjelovali u
programu znacajno napredovali po svim parametrima kognitivhog funkcioniranja

naspram kontrolne grupe.

Po zavrSetku domovinskog rata neocCekivano veliki broj njegovih sudionika
vratio se svojim kuCama sa vrlo izrazenim problemima prilagodbe, odnosno
psiholoSkim poteSkocama uzrokovaninh borbenim stresom. Najucestalija
poteSkoéa ove vrste je post-traumatski stresni poremeéa (PTSP), oboljenje koje
se javlja u sluCajevima izlozenosti ekstremnim traumatskim situacijama. Po
nozeoloskoj kvalifikaciji psihijatrijskih bolesti ovaj poremecaj znakovit je po tri
skupine simptoma (intruzija, izbjegavanje, povisena pobudenost), a moze se
pojaviti od Sest mjeseci pa sve do nekoliko desetlieca nakon izlozenosti
primarnom stresu. Treba napomenuti kako ovaj poremecaj predstavlja ozbiljnu
smetnju u normalnom psiho-socijalnom funkcioniranju oboljele osobe, a sve CeSce
se uoCava i ,trans-generacijski“ u€inak post-traumatskog stresnog poremecaja

kod kojeg su zZrtve najCeSce djeca iz obitelji oboljelog.

U Centru za hrvatske branitelje i njihove obitelji u Zagrebu sprovedeno je
istrazivanje pozitivhog stava spram Sporta i bavljenja Sportskom rekreacijom, te

simptomatologije post-traumatskog stresnog poremecaja sa svrhom da se odrede
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odnosi izmedu najvaznijih psiholoskih, socioloSkih i kinezioloskih znacajki

veterana domovinskog rata.

U ovom istrazivanju postavljena je radne hipoteza:
* Pozitivan stav veterana domovinskog rata spram Sporta i Sportskih aktivnosti
imati ¢e pozitivan uCinak na smanjenje simptomatologije post-traumatskog

stresnog poremecaja

ISPITNI POSTUPAK | UZORAK

Ispitanike u ovoj studiji Cinili su 498 veterana Cije je sudjelovanje u
domovinskom ratu (u vremenskom trajanju od najmanje 3 mjeseca) potvrdeno
sluzbenom dokumentacijom Ministarstva obrane Rh. Veterani su u studiju bili
ukljueni putem Udruge Hrvatskih Veterana Domovinskog rata (UHVDR). Svaki
Jje veteran prije ukljuCivanja u studiju bio upoznat sa njezinom svrhom, te
apsolutnom tajno$¢u podataka. Svaki od veterana slobodno je mogao, po svojoj

volji, napustiti studiju u bilo kojem trenutku.

Ispitanici su, prigodom uclanjivanja u Udrugu Hrvatskih Veterana
Domovinskog rata, bili su smjeSteni u mirnu, za studiju posebno pripremljenu
prostoriju, gdje su ispunili bateriju od dva upitnika. Cijeli ispitni postupak bio je pod
nazorom dva kliniCka psihologa sa viSegodiSnjim iskustvom u radu s ratnom

traumom, a koji su jo$ dodatno educirani u pripremnoj fazi studija.

Velika vedina ispitanika rodena je u Hrvatskoj (98,7%). Priblizno 61,8%
ispitanika je ozenjeno. Vecina ispitanika (84,01) je po svojoj dobnoj starosti u
grupi izmedu 23 i 45 godina (srednja dob = 35,56 godina). Petnaest posto
ispitanika zavrs$ilo je samo osnovnu Skolu, 66,1% zavrSilo je srednju Skolu, a
14,7% zavrsilo je vidu Skolu ili fakultet. Cetrdeset i tri posto ispitanika usli su u

domovinski rat kao mobilizirani pripadnici HV-a, a njih 51,02% bili su dragovoljci.



INSTRUMENTI
Sportski Anketni Upitnik (SAU) je subjektivni instrument od dvadeset ispitnih
Cestica izraden posebno za ovu studiju. Preko ovog upitnika istrazuju se slijedece
varijabile:
* opci socio-demografski podaci;
» Sportske grane od osobnog interesa;
* intenzitet bavljenja Sportom prije domovinskog rata;
* osobno videnje bavljenja Sportom u rjeSavanju svakodnevnih Zzivotnih
problema;
* o0sobno videnje psiho-tjelesne relaksacije kao posljedice bavljenja Sportom;
* o0sobno videnje Sportskih aktivhosti kao nacCina praznjenja negativne energije;
* intenzitet ovisnosti o duhanu, alkoholu i drogama;
* Dbavljenje Sportom u rjeSavanju problema pretilosti;

* trenutni intenzitet bavljenja Sportom.

Sva pitanja bila su kodirana u Likertovoj skali od 3 stupnja (loS, prosje€an,

dobar) ili u dihotomnoj formi (da/ne).

SAU je prije ove studije bio ispitan na pilot-uzorku gdje je pokazao unutarnju
koegzistenciju od r=0,92, te alfa-koeficijent od 0,95 i tako dokazao svoju

psihometrijsku vrijednost.

Skala Utjecaja Dogadaja (IES) je subjektivni psihometrijski instrument od 22
Cestice namijenjen istrazivanju primarnih i subjektivnih uCinaka ratne traume na
psihosocijalno funkcioniranje pojedinaca u proteklin 7 dana. Unutar instrumenata
postoje posebne skale koje mjere sve tri grupe simptoma post-traumatskog

stresnog poremecaja.



STATISTICKA OBRADA

Ispitne grupe bile su formirane prema nezavisnim varijablama iz Sportskog
Anketnog Upitnika. Za svaku od ovih varijabli sprovedena je jednosmjerna analiza
varijance (ANOVA) sa rezultatima na Skali Utjecaja Dogadaja kao zavisnom
varijablom. StatistiCki znaCajne razlike u podgrupama dobivene su putem
Scheffeova testa. Za obradu podataka upotrebljen je kompjutorski program
SPSS/PC

REZULTATI
U ovom prikazu biti Ce izneseni samo statistiCki znacajni rezultati dobiveni
ANOVA-om, odnosno trendovi porasta ili pada aritmetickih sredina koji su

priblizno statistiCki znacajni.

Velika vecina ispitanika (90,90% smatra kako im je bavljenje Sportom i

Sportskom aktivnoSc¢u potrebno u civilnom Zivotu.

StatistiCki znaCajna razlika nadena je kod Zelje za praznjenjem negativne
energije, gdje je uoCeno kako veterani sa izrazenijom simptomatologijom post-
traumatskog stresnog poremecaja imaju vecu potrebu za oslobadanjem svoje
negativne energije spram ostalih veterana (F=7,98; p<0,0002). Scheffeov test
ukazao je na statistiCki znaCajnu razliku izmedu te podgrupe veterana sa svim

ostalim podgrupama.

StatistiCki znaCajna razlika uoCena je kod nacina praznjenja negativne
energije, gdje vecina veterana smatra da bi za to najprikladniji nacin bio bavljenje
Sportom, odnosno Sportskom rekreacijom. U ovih veterana nadeno je znatno
manje simptoma post-traumatskog stresnog poremecaja nego |i u ostalih
ispitanika (F=3,67; p<0,034).
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Kod vrsta ovisnosti uoCen je trend porasta simptoma post-traumatskog

stresnog poremecaja ovisno o teZini ovisnosti (veterani-neovisnici M=32,86,

veterani-povremeni ovisnici M=43,00, veterani-stalni ovisnici M=49,50).

Kod stavova spram Sporta zabiljezen je trend smanjenja simptomatologije
post-traumatskog stresnog poremecaja sa porastom pozitivnog stava spram
Sporta (lo$ stav M=44,33; prosjecni stav M=54,16, dobar stav M=32,45; odlican
stav M=26,20).

DISKUSIJA

StatistiCki znaCajna razlika u simptomatologiji post-traumatskog stresnog
poremecaja kod zelje za praznjenjem negativne energije u skladu je sa ostalim
studijama sprovedenim u svijetu koje veliku vaznost u fenomenologiji post-
traumatskog stresnog poremecaja pridodaju treCoj skupini simptoma ovog
oboljenja (pojatane pobudenosti), a koji se manifestiraju u obliku povisene
anksioznosti, napetosti, psihomotorne agitiranosti, dusevnog nemira, sr€anih

palpitacija, preznojavanja, zelu€anih grceva.

Znacajna razlika u simptomatologiji post-traumatskog stresnog poremecaja
uoCena je kod oblika praznjenja negativhe energije, gdje veterani predmjevaju
Sport i Sportsku rekreaciju kao najprikladniji naCin za oslobadanje ove energije, u
skladu je sa psiho-fizickim, edukativnim i pedagoskim znaCajkama Sporta kao
tielesne i duhovne discipline. Ovi rezultati ukazuju na mogucu preventivhu i
kurativnu ulogu Sportske rekreacije u terapiji psiholoskih posljedica uzrokovanih

ratnim stresom.

Porast tezine simptomatologije post-traumatskog stresnog poremecaja i
intenziteta ovisnosti takoder je u skladu s ostalim studijama. Sto se ti¢e stavova
spram Sporta i simptomatologije post-traumatskog stresnog poremecaja znakovito
je da veC sam pozitivan stav spram Sporta ima odredeni preventivni u€inak na

razvoj post-traumatskog stresnog poremecaja. Ovo mozemo pokus$ati povezati sa
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odredenim psiho-socijalnim varijablama koje se razvijaju Sportom kao Sto su:

individualnost, natjecateljski duh, osjecaj osobne vrijednosti ,osjeCaj pripadanja,
vjeStina suceljavanja sa problemima, analiticke sposobnosti, borbenost,

pozrtvovnost, itd.

ZAKLJUCAK
Prethodno navedeni podaci i njihovo obrazlozenje potvrduju postavljenu

radnu hipotezu.

Sportsko-rekreacijska aktivnost veterana, a poglavito ovih veterana koji su
zahvaceni post-traumatskim stresnim poremecCajem u posljeratnom periodu
predstavlja znaCajan faktor njihove resocijalizacije jer omogucava kanaliziranje
socio-patoloskih pojava, te uvelike olakSava njihovu integraciju u civilno drustvo.
Na odnos pozitivnog stava spram Sporta i simptomatologije post-traumatskog
stresnog poremecaja veliki utjecaj mogu imati negativne pojave u drustvu s kojima
se susreCu veterani nakon razvojaCenja Sto onda samo po sebi dovodi do
negativnih konotacija i spram Sporta. RazliCiti oblici pseudo kulture, lazni
profesionalizam, drustveni kriminal, te razli€iti drugi oblici industrijskih zabava koje
se nude veteranima pocinju biti oteZavajuéi faktor pri pomoci u shvacanju
autenticnog svijeta i zivota u koji oni naglo ulaze. Zbog toga mogucnosti
preventivne i terapijske psiholoske pomoci, i ulogu kinezioloSke aktivnosti kod
veteranskog nemira ne smijemo sagledavati odvojeno kao sredstvo koje je samo
po sebi korisno. Ovu borbu moramo sagledati kao dio cjelovite borbe naSeg
poslijeratnog drustva za odstranjenjem svih onih drugih Cimbenika koji uvjetuju
pacijentov nemir, te tako pospjesuju razvoj bolesti. Stoga dolazimo do zakljucka
da ne bilo kakva aktivhost, ve¢ samo programirana kinezioloSka aktivhost moze
imati udjela u resocijalizaciji i adaptaciji veterana domovinskog rata Sto, prema

nasim podacima, utjeCe na smanjenje prevalencije njihovih psiholoskih teskoca.

Danas je prihvaceno da je psiholoSka pomoc¢ jedan od bitnih Cinilaca u

procesu resocijalizacije veterana, a kinezioloSka aktivnost njezina paralela, stoga
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drustvo mora poraditi na modelu sustavnog bavljenja Sportom, bilo da

stimulira upravo kinezioloSku aktivnost ili da svojom financijskom intervencijom
mijenja konstalaciju socijalnih i ekonomskih Cinilaca u smijeru koji je povoljan za

takovu aktivnost i njezine pozitivne rezultate.

Drustvena institucija kao Sto je Centar za hrvatske branitelje i njihove obitelji
sa primarnom zadac¢om okupljanja veterana i pravilnim programiranim radom
mijenja negativhe drustvene utjecaje kao Sto su depresija, osamljenost, loSa
socijalna sredina, neimastina, porodi¢ni konflikt, a poglavito druStvena nebriga.
Upravo ovdje nastojji im se pruziti toliko potrebna druStvena podrska kao Sto je
osjecaj ljubavi, bliskosti i prijateljstva iz koje pojedinac crpi potporu u trenucima
svojih najdubljih emotivnih kriza. Zbog toga bi bilo neophodno isti model ugraditi u
Zakon o hrvatskim braniteljima. Nosioci programskih mjera bili bi lijeCnici psihijatri,
psiholozi, kineziolozi, socijalni radnici i pravnici. U sklopu svake Zupanije morao bi
biti koncipiran Centar za hrvatske branitelje i njihove obitelji sa svim pratecim
struénim sluzbama i savjetovaliStima za potrebe veterana domovinskog rata.
Misljenja smo da hrvatski veterani zasluzuju svekoliku pomocC cjelokupne
drustvene zajednice, a Centri su upravo ono najmanje $to im hrvatska drzava

moze i mora pruziti.
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