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TJELESNO VJEZBANJE U OSOBA S MENTALNIM POREMECAJIMA
Ivan Crnjac!, Slaven Krtali¢?, Marijan Jozi¢?
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’Hrvatski zavod za javno zdravstvo u Zagrebu

3Policijska akademija ,, Prvi hrvatski redarstvenik *“ Veleuciliste kriminalistike i javne
sigurnosti u Zagrebu

SaZetak

Tjelesno vjezbanje u osoba s mentalnim poremecajima predstavija vazan aspekt njihove skrbi i lijecenja. Mentalni
poremecaji, a posebno psihoticni poremecaji poput shizofrenije, imaju ozbiljne posljedice na funkcioniranje
pojedinca, uzrokujuci radno onesposobljenje i negativne tjelesne ucinke. Pravodobno otkrivanje i lijecenje ovih
poremecaja izazov su suvremene psihijatrije, s obzirom na njihovu prevalenciju i kronicni tijek.

Viezbanje i/ili kinezioloska rekreacija ima izuzetno vaznu ulogu u poboljsanju zdravija i kvalitete Zivota osoba s
mentalnim poremecajima. Tjelesna aktivnost pomaze podizanju razine serotonina i endorfina, §to dovodi do
osjecaja blagostanja i smanjenja emocionalnog disbalansa. Osim toga, vjezbanje razvija tjielesnu kondiciju,
Sfunkcionalnost, motoricke vjestine i kognitivne sposobnosti. Ono takoder smanjuje anksioznost, depresiju te
pomaze u upravijanju stresom.

Domaci radovi, a posebno strana istrazivanja naglasavaju vaznost tjelesne aktivnosti kao komplementarnog
pristupa medikamentoznoj terapiji koja je osnova lijeCenja takvih poremecaja, pruzajuci osnovu za daljnje
istrazivanje i primjenu vjezbanja u skrbi za osobe s mentalnim poremecajima.

Kljucne rijeci: tjelesno vjezbanje; kinezioloska rekreacija; mentalni poremecaji; psihoze

1. Uvod

Tjelesno vjezbanje i utjecaj koje ono ima kao komplementarni pristup u lijeCenju osoba s
mentalnim poremecajima postaje sve vise istrazivana tema u suvremenom zdravstvenom
okruzenju. U cilju dubljeg razumijevanja veze izmedu tjelesne aktivnosti i mentalnog zdravlja,
ovaj rad istrazio je neka recentnija istrazivanja na tu temu. Fokus pregleda inozemne literature,
koju su obuhvatila, bio je na korelaciji tjelesnog vjezbanja i psihoze, s obzirom da psihoze
predstavljaju jedan od najkompleksnijih 1 najtezih mentalnih poremecaja i ozbiljan su javno
zdravstveni problem.

Cilj je ovog rada dati doprinos razumijevanju vaznosti tjelesnog vjezbanja kao
komplementarnoj aktivnosti u lije€enju mentalnih poremecaja i potaknuti na daljnja istrazivanja
kako bi se unaprijedila skrb 1 podrska za osobe s mentalnim poremecajima.

2. Mentalni poremecaji i reperkusije na Zivot oboljelog pojedinca

Mentalni poremecaji u op¢oj populaciji imaju relativno visoku pojavnost, ¢esto pocinju u
mladoj odrasloj dobi, moguc¢eg su kroni¢nog tijeka, a bitno smanjuju kvalitetu Zivota i znatno
sudjeluju u koriStenju zdravstvenih resursa drzave i1 drustva. Zbog vaznosti i veli¢ine problema
mentalni poremecaji u Hrvatskoj, kao i globalno, predstavljaju jedan od prioritetnih javno
zdravstvenih izazova (Hrvatski zavod za javno zdravstvo, 2021)

Prema statistickim izvjeStajima koje je prikupio Hrvatski zavod za javno zdravstvo (2023),
najces¢i uzroci hospitalizacija zbog mentalnih poremecaja u 2021. godini bili su mentalni
poremecaji uzrokovani alkoholom s udjelom od 17,6%, zatim slijede shizofrenija (14,4%),
depresivni poremecaji (10,3%), mentalni poremecaji zbog ostecenja i disfunkcije mozga i
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tjelesne bolesti (7,1%) te reakcije na teski stres ukljucujuci posttraumatski stresni poremecaj
(5,9%).

Od mentalnih poremecaja, a s obzirom na kronicitet i tezinu same bolesti, valja izdvojiti psihoze
koji su ozbiljan problem javnog zdravstva koji znacajno utjee na pojedinca i drustvo. Psihoza
je psihicko stanje koje karakterizira postojanje vise razli¢itih skupina simptoma, a osnovna
karakteristika bolesti je da psihoti¢ni simptomi stvaraju iskrivljenu percepciju stvarnosti, te
stoga znacajno remete funkcioniranje oboljele osobe. Rojni¢ Kuzman u svom radu iz 2018.
naglasava da osim lijekova antipsihotika koji predstavljaju temelj lijecenja, neki dodatni
suplementi ili Zivotni stilovi mogu biti od koristi. Autorica istie upotrebu omega-3 masnih
kiselinu 1 njenu uc¢inkovitost za odgadanje razvoja psihoze kod osoba koje su pod rizikom u
odnosu na placebo. Nadalje, spominje redovito vjezbanje koje znacajno smanjuje pozitivne,
negativne 1 depresivne simptome psihoze, stoga je svakako preporucljivo. Osim §to dovodi do
radnog onesposobljenja, psihoza moZe uzrokovati niz negativnih efekata koji se pripisuju
nuspojavama lijekova, sedentarnom nacinu Zzivota, neadekvatnoj prehrani te puSenju. Ti
negativni efekti su, izmedu ostalog, dobivanje na tjelesnoj tezini, hiperlipidemija i razvoj
Se¢erne bolesti. LijeCenje psihoze zahtijeva dugotrajnu terapiju.

Mentalni poremecaji mogu imati duboke reperkusije na Zivot pojedinaca. Ove bolesti Cesto
dovode do znacajnih poteskoca u svakodnevnom funkcioniranju, socijalnim interakcijama i
opcenito kvaliteti Zivota. Osobe s mentalnim bolestima Cesto se suocavaju s ograni¢enjima u
radnoj sposobnosti, napetoS¢u u obiteljskim odnosima, socijalnoj izolaciji, loSem fizickom
zdravlju, financijskim poteSko¢ama, smanjenom samopouzdanju i samopoStovanju te
potesko¢ama u upravljanju emocijama (SAMHSA, 2023).

Pravodobno otkrivanje i lijeCenje prvih znakova psihoticnih poremecaja predstavljaju izazov
za suvremenu psihijatriju. Tako se ¢ini da je pojavnost psihoza relativno mala, cjelozivotna
prevalencija tih poremecaja iznosi izmedu 0,2% 1 3,5%, dok je godiSnja incidencija izmedu
0,01% 1 0,035%. Psihoti¢ni poremecaji, posebno shizofrenija, spadaju medu najcesce uzroke
invaliditeta kod odraslih osoba. S progresijom bolesti, znac¢ajan broj oboljelih dozivljava pad
funkcionalnosti na gotovo svim podrucjima zivota. Ovo nosi posebnu problematiku jer psihoze
¢esto zapocinju u mladoj zivotnoj dobi, kada se ostvaruje psiholoska zrelost 1 razvijaju radni i
socijalni potencijali svake osobe. Izuzev toga, vecina psihoti¢nih poremecaja ima kronican i
cjelozivotni tijek (Ostoji¢ i sur., 2018).

Kompleksni problem mentalnih bolesti zahtijeva sveobuhvatni pristup i1 kontinuiranu podrsku
kako bi se osiguralo pravodobno otkrivanje i adekvatno lijeCenje psihoza. Vazno je podi¢i
svijest 0 ovim poremecajima, educirati strucnjake i1 javnost te pruziti podrsku oboljelim
osobama 1 njithovim obiteljima. Samo integrirani pristup koji ukljucuje ranu intervenciju,
holisticko lijecenje 1 podrsku zajednice moze pomoc¢i u smanjenju tereta psihoza i poboljSanju
kvalitete zivota osoba koje se s njima suoc¢avaju.

3. Znacaj vjeZzbanja u osoba s mentalnim poremecajima

Vjezbanje donosi brojne dobrobiti za opée zdravlje 1 dobrobit pojedinca. Ono potice tjelesno
zdravlje, ja¢a miSice i kosti, poboljsava kardiovaskularni sustav i osigurava odrzavanje zdrave
tielesne tezine. Tjelesna aktivnost takoder pomazZe u regulaciji razine hormona i1 neurotran-
smitera u tijelu, Sto ima pozitivan utjecaj na mentalno zdravlje (Babi¢, 2022).

Kada je rije¢ o osobama s mentalnim poremecajima, vjezbanje ima dodatne koristi. Redovita
tjelesna aktivnost moze biti vazan dio cjelokupnog pristupa lijeCenju tih poremecaja, uz
redovitu propisanu psihofarmakoterapiju. Vjezbanje poti¢e oslobadanje endorfina, hormona
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koji djeluju kao prirodni analgetici i smanjuju osje¢aj boli. Takoder, vjezbanje potice
oslobadanje serotonina, neurotransmitera koji igra klju¢nu ulogu u regulaciji raspolozenja 1
smanjenju simptoma depresije.

Benefiti vjezbanja za osobe s psihotinim poremecajima su mnogobrojni. Pravilna tjelesna
aktivnost moze poboljSati raspolozenje, smanjiti osjecaj anksioznosti i stresa te pomoci u
upravljanju simptomima psihoti¢nih poremecaja. Vjezbanje moze pruziti osjecaj postignuca,
samopouzdanja i povecati samosvijest. Takoder, sudjelovanje u grupnim vjezbama ili sportskim
aktivnostima moze pruziti socijalnu podrsku i integraciju u zajednicu.

Vazno je naglasiti da je redovita propisana psihofarmakoterapija najvazniji preduvjet za
postizanje remisije kod osoba s mentalnim, poglavito psihoti¢nim poremecajima. Medutim,
vjezbanje moze biti korisno dodatno sredstvo u poboljSanju kvalitete Zivota i svakodnevnog
funkcioniranja tih osoba. Kombinacija redovite tjelesne aktivnosti i pravilno prilagodene
farmakoterapije moze imati sinergijski ucinak na smanjenje simptoma psihoze, poboljSanje
opceg blagostanja i funkcioniranje.

Endorfini, hormoni koji se oslobadaju tijekom vjezbanja, imaju posebno vaznu ulogu u osjecaju
zadovoljstva i blagostanja (Zigman, Ruzi¢, 2008). Oni djeluju kao prirodni analgetici i poti¢u
osjecaj euforije i zadovoljstva. Endorfini su odgovorni za tzv. "osjecaj trkaca" ili "osjecaj
prirodne visine" koji se Cesto opisuje nakon intenzivnog tjelesnog napora. Ovaj osjecaj
blagostanja moze pruziti dodatnu motivaciju za redovito vjezbanje, §to je posebno vazno za
osobe s psihoticnim poremecajima, ¢ija mentalna dobrobit moze biti izazovna.

Tjelovjezba ima Sirok spektar pozitivnih u¢inaka na tjelesno 1 mentalno zdravlje te na razlicita
podrucja ljudskih aktivnosti. Ona razvija funkcionalne, morfoloske, motoricke, konativne 1
kognitivne karakteristike organizma, utjeCuci sustavno na biolosko, zdravstveno, odgojno,
obrazovno, ekonomsko, rekreativno i stvaralacko podrucje.

Jedan od klju¢nih aspekata vjezbanja i rekreacije je poboljSanje kvalitete Zivota. Redovita
tjelesna aktivnost smanjuje emocionalni disbalans 1 omogucava bolje suoCavanje sa zivotnim
stresorima (Grosi¢, Filipc¢i¢, 2019). Kroz sport i rekreaciju, osim tjelesnih benefita, pruzaju se
1 izvrsne prilike za druzenje i1 jacanje socijalnih veza. Vjezbanje moze potaknuti osjecaj
dusevnog blagostanja, oblikovati tijelo 1 promicati op¢u dobrobit.

Tjelesna aktivnost ima iznimno pozitivne zdravstvene u¢inke. U populacijama koje boluju od
dugotrajnih 1 iscrpljujucih tjelesnih bolesti, tjelovjezba i rekreativne aktivnosti moze pomo¢i u
poboljSanju njihovog stanja te prevenirati razvoj anksioznosti i depresije. Kod osoba s
psihickim poremecajima, vjezbanje je prisutno kao vazan dio lijeenja jer moze poboljsati niz
simptoma 1 prevladati psiholoske prepreke. Preporucuje se primjena tjelesne aktivnosti kod
anksioznih i depresivnih poremecaja, psihoticnih poremecaja i kod demencije.

Uc¢inak vjezbanja je viSestruk, djelujuéi 1 na kemijskoj i psiholoSkoj razini. Redovitom
tjelesnom aktivnoS¢u gradi se osobnost, jaca samopouzdanje te stjeu vjestine za ucinkovito
suocCavanje sa stresom.

Izneseni zaklju€ei o vaznosti tjelesne aktivnosti u promicanju tjelesnog i mentalnog zdravlja
slazu se s preporukama Svjetske zdravstvene organizacije. Preporucuje se svakodnevna tjelesna
aktivnost u trajanju od najmanje pola sata ili barem tri puta tjedno po jedan sat, s ciljem
unapredenja opceg blagostanja i zdravlja (Zdravlje i tjelesna aktivnost, 2023).

Domaci recentni radovi, kao sto su radovi Babica (2022), Grosica i Filip¢i¢a (2019) te Melnika
i sur. (2021), isti¢u koristi vjezbanja kod osoba s mentalnim poremecajima. Navedeni autori
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potvrduju da tjelesna aktivnost moze znacajno poboljSati mentalno zdravlje i pomo¢i u
prevenciji tjelesnih bolesti.

S druge strane, inozemna istrazivanja ve¢ godinama istrazuju detaljnije fizioloSke promjene
koje se javljaju prilikom aktivnosti vjezbe (rekreacije) te ispituju stavove samih osoba s
mentalnim poremecajima prema vjezbanju, pruzajuci vrijedne uvide u njihovu percepciju i
dojmove o vaznosti tjelesne aktivnosti u njihovom svakodnevnom funkcioniranju.

4. Pregled inozemnih istraZivanja tjelesnog vjezbanja u osoba s mentalnim
poremecajima s naglaskom na osobe s psihotiénim poremecajima: pregled
literature

Inozemna istrazivanja koja smo istrazivali u meta analizi ovog rada na tragu su zakljucaka
domacih autora uz iznimku da je provedeno vise istrazivanja 1 sustavnih pregleda literature koje
dokazima potkrepljuju poznati stav o blagodatima rekreacije u osoba s mentalnim
poremecajima. Predmet istrazivanja, kao Sto je navedeno u uvodu, bile su studije na temu
korelacije tjelesnog vjezbanja 1 osoba oboljelih od psithoze u trazilici Google Scholar
1 bibliografskoj 1 citatnoj bazi podataka Scopus. Analizirali smo ukupno 12 opseznih
istrazivanja koja su zadovoljila unaprijed definirane kriterije u smislu relevantnosti, kvalitete i
metodologije. Ograni¢ili smo se na studije koji dovode u korelaciju tjelesno vjezbanje i1 psihoze,
budu¢i da upravo psihoze predstavljaju jedan od najkompleksnijih 1 najtezih mentalnih
poremecaja i kao takve su ozbiljan javnozdravstveni problem.

Dokazi sugeriraju da povecana tjelesna aktivnost moze pomo¢i u ublazavanju nekih psihoti¢nih
simptoma 1 lijeCenju medicinskih komorbiditeta koji prate psihoti¢ne poremecaje, posebno one
koji su podlozni metabolickim nuspojavama antipsihotika. Tjelesno neaktivne osobe s
mentalnim poremecajima imaju povecani broj komorbiditetnih dijagnoza. Preporucuju se
vjezbe kao rjeSenje za suprotstavljanje tim poteSko¢ama i odrzavanje mentalnog i tjelesnog
blagostanja (Mahindru 1 sur., 2023)

Pozitivni ucinci vjezbanja na mentalno zdravlje su pokazani kao posebno korisni. Zanimljivo
je istrazivanje Duraiswamyja i sur. (2007) koje je pokazalo da je od osoba s shizofrenijom
prakticiranje rekreativne yoge pokazalo viSe pozitivnih u¢inaka u kombinaciji s vjezbanjem. U
randomiziranom kontroliranom eksperimentu s grupom koja je prakticirala yogu (n=21) i
grupom koja se bavila tjelovjezbom (n=20), yoga grupa je pokazala statisticki znacajno
smanjenje negativnih simptoma bolesti (gubitak volje i motivacije, socijalno povlacenje,
emocionalna udaljenost, anhedonija).

Unato¢ opéem suglasju da bi trebali prioritetno brinuti o svom zdravlju tako Sto ¢e izdvojiti
vrijeme za vjezbanje 1 dovoljno sna, mnogi oboljeli pojedinci to ne ¢ine. Nedostatak sna ima
negativne u€inke na funkciju imunoloSkog sustava, raspoloZenje, metabolizam glukoze 1
kognitivne sposobnosti. IstraZzivanje Wanga 1 sur. (2022) pokazalo je da se nakon 12 tjedana
vjezbanja poboljsala kolicina 1 kvaliteta sna kod adolescenata s mentalnim poremecajima.
Studije koje su koristile polisomnografiju (cjelono¢no snimanje i monitoring sna) pokazale su
da redovito vjezbanje smanjuje fazu non-REM spavanja N1 (vrlo lagani san) i pove¢ava REM
san (i kontinuitet i izvedbu REM sna) (Ghrouz i sur., 2019).

Bitno otkri¢e predstavlja podatak da tjelesna vjezba povecava sistemski BDNF (mozdano
izvedeni neurotrofni faktor), koji slobodno prolazi kroz krvno-mozdanu barijeru u sredi$nji
ziv€ani sustav, gdje potice odrZavanje broja postoje¢ih neurona i potice diferencijaciju novih
neurona (neurogenezu) i sinaptiCke veze (Chieffi i sur, 2017). U znacajnim studijama
magnetske rezonancije koje su procijenile uc¢inke vjezbanja na ljudski mozak, Colcombe i sur.
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(2006) otkrili su znacajno povecanje bijele i sive tvari, ¢ime su dokazali da vjezbanje moze
povecati mijelinaciju — bioloski proces koji utje¢e na neurone i neurogenezu. Dodatne studije
su pokazale da su podruc¢ja mozga koja su najviSe zasti¢ena i regenerirana vjezbanjem frontalni
i hipokampalno-temporalni dijelovi, koji su sredista izvrSne funkcije, paméenja i kognitivnih
sposobnosti 1 specificne su mete za neurozastitu u shizofreniji (Chiefti i sur., 2017)

Firth i sur. (2016) proucavali su deset istrazivanja (ukupno N=385) koja su posebno testirala
utjecaj vjezbanja na kognitivne funkcije kod pacijenata sa shizofrenijom. Vjezbanje je znacajno
poboljsalo prostorno rasudivanje i izvr$ne sposobnosti, radnu memoriju i paznju / budnost.
Medutim, nije bilo znacajnih promjena u brzini obrade, verbalnom i vizualnom pamcenju te
razmiSljanju 1 rjeSavanju problema. Analiza podgrupa sugerirala je da ve¢e doze vjezbanja
dovode do vecih poboljsanja.

Firth 1 sur. (2017) nadalje su proveli istrazivanja koja su ukljucivala procjene mehanizama na
koje vjezbanje utjeCe kod pacijenata sa shizofrenijom. Analizom sistemskih biomarkera
vezanim uz neurozastitu 1 regeneraciju, Cetiri od pet studija koje su proucavale serumski BDNF
pokazale su porast povezan s vjezbanjem, iako je znacajnost ograni¢ena na dvije studije zbog
malog broja ispitanika u drugim dvjema studijama (N=13 i N=4).

Unato¢ potencijalnim zdravstvenim prednostima tjelesne vjezbe, osobe sa shizofrenijom
opcenito se slabo angaZziraju u tjelesnoj aktivnosti 1 imaju visoku razinu sedentarnog ponasanja,
Sto je povezano s loSijom kognitivnom izvedbom. Velika vec¢ina oboljelih od mentalnih bolesti
ovisna je o duhanu 1 duhanskim proizvodima (Stubbs i sur., 2016; Pillny 1 sur., 2020).

Osobe s mentalnim oboljenjima mogu imati koristi od uspostavljanja rezima vjezbanja kao
dijela svoje skrbi. Vjezbanje ima neuroprotektivne mehanizme, poput ve¢ spomenutog
povecanja neurogeneze i neuroplasti¢nosti te ponovne mijelinizacije bijelih mozdanih puteva,
Sto rezultira barem djelomi¢nim povratom regionalnog gubitka mozdane tvari koji se javlja kod
pacijenata s psihozama. Klini¢ki, postoje znacajni dokazi da tjelesna aktivnost moze rezultirati
poboljsanjima u kognitivnim sposobnostima, raspoloZenju te pozitivnim 1 negativnim
simptomima. Potrebna su daljnja istrazivanja kako bi se procijenila optimalna doza i vrsta
vjezbanja, motivacijske strategije te potencijalni utjecaj na samopouzdanje, nagradu i drustveno
sudjelovanje. Pocetni dokazi sugeriraju da vjezbanje takoder moZe biti vrlo znacajno u ranoj
psihozi. Nije poznato moze li vjezbanje, u kombinaciji s drugim intervencijama utemeljenima
na dokazima, smanjiti stopu prelaska iz sindroma akutne prolazne psihoze ili shizofreniformnog
poremecaja u shizofreniju. Remisija rane psihoze u kontekstu uskladene specijalizirane skrbi
utemeljene na dokazima nije potpuno neocekivana, neovisno o vjezbanju. Pacijent opisan u
studiji Noordsyja 1 sur. (2018) bio je mladi¢ koji je uz pomo¢ educiranog stru¢njaka, uz lijekove,
postigao visoku razinu tjelesne aktivnosti kao odgovor na specificne preporuke o nafinu Zivota
u programu rane psihoze, §to je moglo pridonijeti dobrom ishodu lijecenja tog pacijenta. lako
nisu bili dostupni podaci o BDNF-u, on sam 1 specijalist koji ga je lijje¢io primijetio je
poboljSanja u motivaciji, raspoloZenju i kognitivnoj funkciji te povratak na prethodnu razinu
drusStvene i akademske funkcionalnosti kao odgovor na tretman koji je uklju¢ivao redovitu
tjelesnu aktivnost.

Prema Picton i sur. (2020) osobe s mentalnim poremecajima cijene sljedeCe aspekte
sudjelovanja u aktivnostima rekreativne terapije na otvorenom u prirodnom okruzenju: izbor
programa rekreativne terapije na otvorenom u prirodnom okruzenju koji su smisleni i
zadovoljavaju njihove potrebe. DoZivljaj uzitka djeluje kao snazan motivator za smisleno
sudjelovanje i poboljSava ucinkovitost zdravstvenih rezultata. Programi rekreativne terapije na
otvorenom u prirodnom okruzenju koji su socijalno inkluzivni smanjuju socijalnu izolaciju,
poboljSavaju samopoStovanje i predstavljaju integralnu komponentu njihovog socijalnog
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zdravlja. Programi rekreativne terapije na otvorenom u prirodnom okruzenju koji su mogu
pacijentima pruziti osjec¢aj svrhe, samoodredenja i postignué¢a kroz usvajanje vjeStina i
postavljanje osobnih ciljeva. Programi rekreativne terapije na otvorenom u prirodnom
okruzenju mogu poboljSati motivaciju za sudjelovanje u nesto zahtjevnijim tjelesnim
aktivnostima.

Studija Larsen i sur. (2019) pruza slozenu sliku mogucih snaga i slabosti tjelesnog vjezbanja i
rekreativnih aktivnosti mentalno oboljelih osoba s prvim epizodama psihoti¢nog poremecaja,
istiCu¢i nekoliko vaznih ¢imbenika koje treba uzeti u obzir za buducu praksu. Na primjer,
treniranje ujutro u odnosu na poslijepodne moze biti poZeljno radi izbjegavanja prekomjernog
razmi$ljanja 1 sprje€avanja anksioznosti medu sudionicima, te neki sudionici mogu imati koristi
od dodatnih vjezbi niske intenzivnosti, opustanja ili istezanja. Osim toga, rezultati sugeriraju
da pruzanje sudionicima moguénosti da vjezbaju samostalno ili u parovima moze podrzati
ostanak u programu. Na kraju, postavljanje individualnog cilja koji se treba posti¢i, ali 1 kao dio
tima, te provodenje programa u neklinickom okruzenju od strane stru¢njaka izvan zdravstva
moze dodatno pomoc¢i u stvaranju pozitivne atmosfere koja za sudionike ne bi bila
stigmatizirajuca.

5. Zakljucak

Tjelesna aktivnost ima znacajnu ulogu u skrbi za osobe koje su tijekom zivota razvile mentalni
poremeca.

Istrazivanja ukazuju na mnoge pozitivne uinke tjelesne aktivnosti na osobe s mentalnim
poremecajima, ukljucujuéi poboljSanje mentalnog zdravlja, smanjenje simptoma, poboljSanje
kognitivnih funkcija i povecanje kvalitete zivota. Redovita tjelesna aktivnost poti¢e oslobadanje
endorfina 1 serotonina, Sto dovodi do osjecaja blagostanja.

Vazno je naglasiti da tjelesna aktivnost ne zamjenjuje redovitu propisanu psihofarmakoterapiju,
vec je vazan dodatak u cjelokupnom pristupu lijeCenju. Integracija tjelesne aktivnosti u skrb za
osobe s mentalnim bolestima moze pruziti dodatnu podrsku 1 poboljsati njihovo svakodnevno
funkcioniranje.

S obzirom na nedostatak istrazivanja u Hrvatskoj, Sto predstavlja prazninu u znanju o ovoj
vaznoj temi, potrebno je provesti istrazivanja koja ¢e se usredotocCiti na tjelesnu aktivnost u
populaciji s mentalnim bolestima. To ¢e omoguciti bolje razumijevanje specificnih potreba 1
ucinaka tjelesne aktivnosti na mentalno zdravlje i dobrobit osoba s takvim poremecajima.
Takoder, vazno je educirati strucnjake 1 javnost o koristima tjelesne aktivnosti te potaknuti
integraciju vjezbanja u skrb za osobe s takvim bolestima.

Sveobuhvatni pristup koji ukljucuje redovitu psihofarmakoterapiju i prilagodenu tjelesnu
aktivnost moZe imati sinergijski u¢inak na poboljSanje zdravlja i kvalitete Zivota osoba s
psihozama.

Niz inozemnih opseZnih istraZivanja koje smo koristili u naSoj meta analizi sugeriraju da
tjelesna aktivnost donosi brojne blagodati za osobe s mentalnim poremecajima. U ovom radu,
vezano uz inozemna istraZivanja, ogranicili smo se na radove koji su proucavali povezanost
izmedu tjelesnog vjezbanja (rekreacije) i psihoza, tezih oboljenja unutar skupine mentalnih
poremecaja. Povecana tjelesna aktivnost pokazala se korisnom u ublaZzavanju psihoti¢nih
simptoma 1 lije€enju medicinskih komorbiditeta povezanih s psihozama, posebno onima koji
su podloZzni metabolickim nuspojavama antipsihotika.
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Sve analizirane studije su pokazale da vjezbanje, u kombinaciji s rekreacijskim terapijama na
otvorenom u prirodnom okruzenju, moze imati pozitivne uc¢inke na mentalno zdravlje osoba s
psihozama. Takoder, istrazivanja Duraiswamy i sur. (2007) medu prvima je istaknulo da
kinezioloska rekreacija u obliku yoge kao oblika tjelesne aktivnosti, moze pruziti dodatne
koristi u smanjenju negativnih simptoma kod osoba s shizofrenijom. Redovita tjelesna aktivnost
pokazala se kao poticajna za spavanje i poboljSanje kvalitete sna kod adolescenata.

Mehanizmi koji objasnjavaju pozitivne ucinke tjelesne aktivnosti na mentalno zdravlje
ukljucuju povecanje razine sistemskog BDNF (mozdano izvedeni neurotrofni faktor) koji
potice neurogenezu (Chiefti 1 sur., 2017). IstraZzivanja magnetske rezonancije Colcombe 1 sur.
potvrduju mijelinaciju i regeneracije mozdanih podrucja koja su pogodena psihozama, kao Sto
su frontalni 1 hipokampalno-temporalni dijelovi. PoboljSanja su zabiljeZena 1 u kognitivnim
funkcijama, radnoj memoriji, paznji/budnosti 1 drustvenim kognitivnim sposobnostima kod
pacijenata s shizofrenijom.

Unato¢ ovim saznanjima, osobe s psihozama c¢esto pokazuju malo sudjelovanje u tjelesnoj
aktivnosti 1 imaju visoku razinu sjedilackog ponasanja, Sto moze negativno utjecati na njihovu
kvalitetu zivota. Stoga je vazno promicati tjelesnu aktivnost kao dio skrbi za osobe s psihozama
te istraziti optimalne doze 1 vrste vjezbanja, motivacijske strategije i potencijalni utjecaj na
samopouzdanje, nagradu 1 druStveno sudjelovanje.

Zaklju¢no, tjelesna aktivnost moze pruziti brojne blagodati za osobe s mentalnim
poremecajima, uklju¢uju¢i smanjenje simptoma, poboljSanje kognitivnih funkcija i opcenito
poboljsanje mentalnog i tjelesnog blagostanja. Medutim, daljnja istrazivanja su potrebna kako
bi se bolje razumjeli mehanizmi djelovanja, optimalne prakse i specificne potrebe ove
populacije. Integracija tjelesne aktivnosti u skrb za osobe s mentalnim poremecajima zahtijeva
multidisciplinarni pristup koji ukljucuje stru¢njake iz razlicitih podrucja kako bi se osigurala
cjelovita i prilagodena podrska.
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