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AVDIOVIZUALNA STIMULACIJA IN PREDSTAVLJANJE KOT PRIPOMOCKA PRI
MOTORICNEM UCENJU

IZVLECEK

Danes se vse vec ljudi zaveda, da je tezko doseci zastavljene cilje brez "urejenih misli". V zelji
po izboljsavi svojih nastopov, rezultatov ter povecati uspesnost na poslovnem, zasebnem in
Sportnem podrocju se posluzujejo mnogih metod, ki pripomorejo k doseganju in uresni¢evanju
ciljev. Trzis¢e ponuja Stevilne storitve, metode, izdelke ter naprave, ki zagotavljajo in obljubljajo
instantno izboljSanje rezultatov.

Namen diplomske naloge je preuciti, kako avdiovizualna stimulacija (v nadaljevanju: AVS)
vpliva na izboljSanje gibalnih znanj. Zaradi Zelje po boljSih rezultatih smo dodali Se
predstavljanje telovadne prvine. V raziskavo je bilo vklju¢enih 19 Studentov prvega letnika
Fakultete za $port v Ljubljani. Od teh 9 Zenskega in 10 moskega spola. Studentje so obiskovali
predmet Gimnastika ter dvakrat tedensko ure AVS. Telovadne prvine smo uporabili za
ugotavljanje, koliko so napredovali od prve ure do ocenjevanja. Uporabljali smo napravo za
avdiovizualno stimulacijo "therapeut", merilnike srénega utripa in saturacije krvi, glasbeno
spremljavo ter vprasalnike z lestvico pocutja. Spremljali smo napredek v gibalnem ucenju
telovadnih prvin, upadu frekvence srca, spremembi saturacije in pocutju. Pri vseh spremljanih
parametrih nismo dobili rezultatov, ki bi kazali, da smo vplivali na izboljSanje. Statisticno
pomembno razliko smo dobili le pri Stevilu opravljenih sestav in Se tukaj se je bolje odrezala
kontrolna skupina. V nasem primeru lahko trdimo, da z AVS nismo vplivali na izbolj$anje
spremljanih parametrov.
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AUDIO-VISUAL STIMULATION AND REPRESENTATION AS MEANS OF
MOTORIC LEARNING

ABSTRACT

Nowadays, more and more people are aware of the difficulty to reach imposed goals without a
“clear head”. In their craving to improve their performance, results and to be more successful
in business, private life and sports, they turn to many methods that help them reach and realize
their goals. The market offers many services, methods, products and machines that guarantee
and promise better results.

The purpose of this bachelor’s thesis is to study the impact of audio-visual stimulation
(hereinafter: AVS) on the improvement of motoric abilities. In order to get better results, a
presentation of a gymnastic element was added. The study was conducted on 19 first year
students of the Faculty of Sport in Ljubljana, 9 females and 10 males. The students attended the
classes of Gymnastics and AVS, each class twice a week.

Through the students’ execution of gymnastic elements it was established how much the
students had improved from the first lesson to the assessment. For audio-visual stimulation, the
machine “Therapeut”, meters to determine heart rate and blood saturation, music and
questionnaires with a scale to determine well-being were used.

Progress of motoric learning of gymnastic elements, heart rate decline as well as changes in
saturation and well-being were monitored. No results obtained in the observed parameters
showed that we had any impact on the improvement. A statistically significant difference was
noted only in the number of completed compositions, where the control group was better. Our
study has not revealed any impact of AVS on the improvement of the observed parameters.
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1. UVOD

“Dokler si lahko predstavljate, da nekaj zmorete, to tudi res lahko naredite - dokler ste o tem
stoodstotno prepric¢ani” (Russell, 1993, str. 168).

Danes je v $portu v ospredju Zelja po izboljSanju rezultata in strmljenje k popolnosti v vseh
vkljucenih prvinah. Zato se razvijajo Stevilne nove metode, s katerimi se zeli vplivati na
posameznikovo izbolj$anje Sportnih nastopov. Kadar govorimo o gibalnih sposobnostih
posameznika, se je treba zavedati, da sta za izbolj$anje potrebna ¢as in trdo delo. Vendar je
Clovekova narava taks$na, da vedno i8¢e bliznjice do uspeha. Nekatere bliznjice vodijo do
uspeha, spet druge naletijo na neplodna tla.

Do vrhunskih rezultatov v $portu se lahko danes pride le z upostevanjem tehni¢nih, taktic¢nih
in telesnih sklopov priprav. Omenjenim oblikam priprav je po pomembnosti popolnoma
enakovredna tudi psiholoSka priprava, za katero bi lahko rekli, da predstavlja Cetrti steber
(Drenovac, 2007).

Temelj vsega ucenja je gibalno ucenje, v kar uvr§éamo branje (govor), pisanje, glasbo in
aritmetiko. Brez navedenega se moZzgani ne razvijejo (Rajtmajer, 2015). Gibalno uéenje je
relativno trajna sprememba pri izvajanju doloCene naloge, za katero so potrebne gibalne
sposobnosti, ki so interakcija med treningom in izku$njami. Termin psihomotori¢no ucenje
vkljucuje vec kot le misi¢ne aktivnosti (Kerr, 1982).

V diplomskem delu bomo obravnavali vpliv avdiovizualne stimulacije, predstavljanja,
spros¢anja in motivacije pri izboljSanju gibalnega ucenja pri osnovnih telovadnih prvinah.
Zajeta je bila populacija §tudentov prvega letnika $tudijskega programa Sportna vzgoja.

Avdiovizualna naprava je naprava, ki s pomocjo slusalk in posebnih ocal Stimulira nase
mozganske valove in elektri¢ne aktivnosti moZganov, ki nastajajo na razliénih moZzganskih
povrsinah (Mozganski aparat Therapeut, b. d.). Nekatere Studije so pokazale, da stimulacija z
avdiovizualno stimulacijo (v nadaljevanju AVS) poveca prekrvavljenost v mozganih in
produkcijo nevrotransmitorjev. Stimulacija je vecplastna, saj se mozganski valovi na vsak
izzvan draZljaj odzovejo drugace (Siever, 2002).

Predstavljanje je izkuSnja, ki jo dozivimo brez dejanskega izkustva; gre za dogodke iz
preteklosti ali njihovo rekonstrukcijo. Predstavljanje omogoca hitrejSe ucenje novih gibov,
popravljanje tehnike, u€inkovitejSo pripravo na tekmo ali boljSo rehabilitacijo po poSkodbi
(Kajtna in Jeromen, 2013).

Glavni problem, ki smo ga v diplomskem delu Zeleli raziskati je, kako vplivati na gibalno
ucenje, da bo le-to hitrejSe in ucinkovitej$e, in v kolik§ni meri avdiovizualna stimulacija
vpliva na izboljSanje ucenja gibanja. Da bi povecali moznost za pozitivne vplive AVS, smo



dodali $e predstavljanje telovadnih prvin. Ob nastetem smo spremljali tudi fizioloske
dejavnike, natan¢neje sréni utrip in saturacijo krvi s kisikom.

1.1 MoZgani

Mozgani skupaj s hrbtenjaco sestavljajo centralni zivéni sistem. So najvecji kontrolni center, ki
je odgovoren za delovanje telesa. Vecina mozganskih nalog je, da sprejemajo informacije iz
telesa, jih intrepetirajo in vodijo telo v pravilen odgovor. Mozgane delimo na ve¢ delov, tj.
hrbtenja¢o, mozgansko deblo, male in srednje mozgane ter mozgansko skorjo in mozganske
ovojnice (Krucik, 2013). Prav tako jih lahko v grobem razdelimo na dva dela, tj. desno in levo
polovico oz. desno in levo hemisfero, ki si po obliki in velikosti nista povsem enaki. Hemisferi
sicer sodelujeta pri opravljanju veéine umskih procesov, vendar kaze, da sta specializirani za
razli¢ne procese. Zaradi njune medsebojne komunikacije, ki poteka preko razli¢nih povezav, je
mozno tudi njuno sodelovanje. Desna mozganska hemisfera prejema informacije iz leve strani
telesa, ki jo stran tudi nadzoruje. Leva hemisfera deluje obratno in prejema informacije iz desne
strani ter nadzoruje desno stran telesa (“Kako delujeta mozganski hemisferi", 2014).

Desna polovica mozganov omogoca na¢in misljenja s predstavljanjem slik. Odgovorna je za
prepoznavanje obrazov in vzorcev, vzporedno misljenje, globino, ritem, predstave, ustvarjalnost
ter sintezo. V njej je ve¢ centrov, Ki S0 odgovorni za gibanje, za Sport. V besedah razmisljamo z
levo mozgansko polovico, ki je zadolzena za matematiko, razum, logiko ter zaporedno misljenje
(Kajtna in Jeromen, 2013). Leva in desna polovica ne delujeta lo¢eno, ampak se dopolnjujeta.
Zato je pomembno, da v veliki meri spodbujamo in razvijamo obe hemisferi, saj vsaka od njiju
podpira dejavnosti druge. Vsaka polovica najprej analizira svoj vnos informacij in nato obdelane
podatke zamenja z drugo polovico, da lahko celotne moZzgane bolje izkoris¢amo. Vecjo
povezanost med njima lahko doseZzemo z meditacijo, ki umiri mozgansko delovanje in izbolj$a
prenos informacij med obema polovicama (Russell, 1990).



Slika 1. Funkcije mozganskih hemisfer ("Mozgani, hologram", 2005).

Mozgane si lahko predstavljamo kot misico. Ce jih ne uporabljamo, tako kot misica oslabijo,
posledica pa je zmanjSana sposobnost misljenja. Skupna lastnost z miSico je tudi, da jih lahko z
vajo in trenigi natreniramo. Pri uéenju novih spretnosti je bolj aktivirana leva hemisfera, ki
podatke procesira zaporedno, torej obdeluje en podatek za drugim. Ko pa izvajamo bolj
avtomatizirana gibanja, je bolj vkljuena desna mozganska polovica, ki deluje vzporedno, kar
pomeni, da obdeluje in procesira ve¢ podatkov hkrati (Kajtna in Jeromen, 2013).

1.1.1 Elektroencefalografija

MozZgani ves €as sprejemajo in integrirajo senzori¢ne informacije, ki se prenaSajo s periferije do
mozganske skorje preko nizjih centrov v mozganih oz. natanéneje informacije prihajajo s
periferije preko talamusa do moZganskih centrov, od koder potujejo proti razli¢nim regijam
mozganske skorje. Med naloge, ki jih upravlja moZzganska skorja, uvr§¢amo razum, misljenje,
nezaveden in zaveden nadzor skeletnih miSic in prepoznavanje ter razlikovanje med razlicnimi
senzori¢nimi draZljaji, tj. somati€nimi, visceralnimi in drugimi. Specificne oz. posamezne regije
mozganske skorje so zadolzene za prevajanje ali tvorbe razli¢nih oblik informacij. Medtem, ko
parietalni rezenj prevaja somatosenzori¢no informacijo, kamor spadata temperatura in koZna
bolecina, okcipitalni rezenj prevaja vidno informacijo. »Pozornost lahko zavestno nadziramo do
specifi¢ne senzori¢ne informacije, jo priklicemo iz spomina ali jo selektivno ignoriramo« (A.
Motaln, osebna komunikacija, januar 2015).

Hans Berger, avstrijski zdravnik, je leta 1929 odkril, da lahko s pomocjo elektrod na skalpu
zaznamo razli¢ne vzorce v elektri¢ni aktivnosti mozganov. Proucevanje t. i. »mozganskih valov«
pa se je zacelo Sele po potrditvi njegove trditve, da opazeni elektri¢ni dogodki niso artefakt zaradi
aktivnosti v miSici ali koZi, temve¢ dejansko izvirajo iz moZganov.

Zaradi lege mozganske skorje, ki lezi tik pod lobanjo, ter gibanja ionov in nabitih delcev, ki
dolo¢ajo mozgansko aktivnost, lahko s pomocjo elektrod opazujemo aktivnost mozganov.



Opazovanje in snemanje zgoraj omenjene aktivnosti imenujemo elektroencefalogram (EEG),
kjer se snema skupna elektri¢na aktivnost na povrSini mozganske skorje, saj le-ta pri budnem
posamezniku sprejema, integrira in odvaja Stevilne impulze. EEG je tako kompleksen. Kadar so
odzivi Stevilnih celic na povrsSini mozganske skorje sinhronizirani, se pojavijo poenostavljeni
vzorci EEG-ja, iz Cesar lahko izpeljemo, da je ritmicen odziv EEG-ja pri urejenem gibanju
nabojev.

Elektroencefalografija se v medicini uporablja za opazovanje delovanja mozganov in detekcije
napak. V razli¢nih raziskavah preucevanje specifiénih mozganskih valov poteka v spanju, v
razli¢nih emocionalnih stanjih ter med razli¢nimi tipi mentalne aktivnosti. Elektroencefalografijo
v grobem lo¢imo na Stiri enostavne periodi¢ne ritme: alfa, beta, delta in theta ritem. Omenjene
ritme lo¢imo po frekvenci in amplitudi, isto¢asno pa jih povezujemo z razli¢nimi stanji (A.
Motaln, osebna komunikacija, januar 2015).

Mozganski ritmi lahko izvirajo iz centralnega narekovalca ritma. Impulz za ritem prihaja iz
talamusa, znotraj katerega so doloCeni nevroni, za katere je znacilno, da izvajajo ritmi¢no
aktivnost. Lahko bi jih opisali kot dirigente, ki vodijo orkester. Poznamo pa Se en izvor
mozganskih ritmov, ki nastane zaradi skupnega povezovanja in delovanja nevronov mozganske
skorje. Tak$no delovanje bi lahko opisali kot ploskanje v koncertni dvorani. V zacetku vsak
ploska zase, na koncu pa vsi v istem ritmu. Do tega pride, ker se ljudje med seboj poslusajo in

komunicirajo, kar velja tudi za nevrone, vendar ob komuniciranju ustvarjajo $e ritmi¢nost (Strle,
2009).

1.1.2 Mozganski ritmi

1.Ritem alfa

Ritem je definiran s frekvenco 8—12 Hz in je eden enostavnejsih vzorcev mozganske aktivnosti.
Pojavi se pri budnem, spro$¢enem ¢Eloveku, pri avtomatiéni obdelavi informacij. Sportniki
doseZzejo ritem alfa, ko so najbolj skoncentrirani.

skorje. Kadar osebek odpre o¢i in postane pozoren na zunanje drazljaje, se amplituda omenjenih
valov zmanjsa.

Slika 2. Ritem alfa.



2. Ritem beta

»Ritem beta je posledica hitre, visoke mozganske aktivnosti. Definiran je s frekvencami, vi§jimi
od 13 Hz.« Zaznamo ga pri ljudeh, ki so budni z odprtimi o¢mi ter izvajajo mentalne napore ali
pa so pozorni na Stevilne zunanje drazljaje, torej pri aktivni koncentraciji.

stopnji pozornosti. Posledica je visoka frekvenca teh valov, medtem ko je sama amplituda ritmov
beta manjsa kot pri ritmu alfa.

Slika 3. Ritem beta.

3. Ritem theta

Ritem theta je definiran s frekvenco 4-8 Hz in ponazarja nizkofrekvenéni vzorec EEG. Pojavi
se, kadar posameznik prehaja iz stanja budnosti v spanje (plitvo spanje) oz. predstavlja t. i.
podzavestno stanje oz. stanje med budnostjo in spanjem. V kratkih intervalih se lahko pri budnem
posamezniku pojavi med emocionalnim odzivom na stresne oz. frustrirajo¢e dogodke ali
okolis¢ine. Omenjen ritem naj bi odrazal aktivnost hipokampusa ter limbicnega sistema.

Slika 4. Ritem theta.

4. Ritem delta

Gre za najpocasnejsi ritem (< 4 Hz), kjer pa so amplitude najvi§je. Ritem delta se pojavi med
globokim spanjem in bi naj ponazarjal nezavedno stanje. Takrat, ko se zmanjSa naSe zavedanje
fizi¢nega sveta, tj. koma ali vegetativno stanje. Pri otrocih do enega leta starosti predstavlja
dominanten ritem (A. Motaln, osebna komunikacija, januar 2015).
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Slika 5. Ritem delta.

1.2 Ucenje

Ucenje lahko opiSemo kot trajne spremembe v dejavnosti in osebnosti, ki so posledica
individualnih izkuSenj med ¢lovekom in okoljem (Kompare idr., 2004). Nam najbolj uporabna
definicija ucenja je Martensova, ki definira uéenje kot dokaj trajno izboljSanje dolocene
sposobnosti, ki je posledica strukturirane vadbe (Kajtna in Jeromen, 2013).

Poznamo ve¢ delitev oz. razlicne oblike ucenja, in sicer klasi¢no in instrumentalno pogojevanje,
modelno ucenje, senzorno, verbalno, psihomotori¢no ucenje ... (Kompare idr., 2004). Slednje
bomo najpodrobneje obravnavali za potrebe diplomskega dela.

1.2.1 Gibalno u¢enje

Pri gibalnem uc¢enju gre za proces pridobivanja, izpopolnjevanja, stabilizacije in uporabe gibalnih
programov, ki se nahajajo v centralnem zivénem sistemu. Z vadbo jih zgradimo, oblikujemo in
shranimo na pravo mesto (Usaj, 2003). Gibalne sposobnosti so tako prirojene kot tudi pridobljene
med razvojem posameznika. Ob rojstvu nam je dana stopnja, do katere se lahko gibalne
sposobnosti ob normalnih pogojih razvijejo (Pistotnik, 1999). V grobem lo¢imo naslednje
osnovne oziroma primarne gibalne sposobnosti: hitrost, ravnotezje, mo¢, koordinacija, gibljivost,
preciznost ter vzdrzljivost (Videmsek, Berdajs in Karpljuk, 2003). Nekateri avtorji omenjene
sposobnosti definirajo tudi kot psihomotoricne sposobnosti. UsSaj (2003) govori o
psihomotori¢nih sposobnostih, ker njihov razvoj omejujejo tako bioloski kot tudi psiholoski
dejavniki. Kadar govorimo o bioloskih funkcijah, je dokaj preprosto doloéiti, kaj se dogaja s
telesom. Ce pa upostevamo $e posameznikov razum in ustva, dobimo nepredvidljiv organizem.
Gibalno ucenje se v najvedji meri odvija v motoricnem delu mozganske skorje. Je relativno trajna
sprememba pri izvajanju dolo¢ene naloge, za katero so potrebne gibalne sposobnosti, ki so
interakcija med treningom in izkuSnjami. Termin psihomotori¢no ucenje vkljucuje vec kot le
misicne aktivnosti. MiSi¢na aktivnost predstavlja opazno zunanje vedenje, vendar za tem
vedenjem stoji velika centralna kontrolna operacija, ki nadzira ne le zgolj specialne miSi¢ne
ukaze, temvec tudi odloCitve, zakaj, kdaj, kje in kako dale¢ (Kerr, 1982).

Za uspesno gibalno uéenje potrebujemo ustrezne pogoje. Usaj (2003) jih je razdelil na tri sklope.
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1.Zunanji pogoji
Pomembno je, da pridobimo pravilne in kakovostne informacije, ki jim sledijo
povratne, ki prikazujejo, ali so bile prvotno podane informacije uspesne.

2.Notranji pogoji
Gibalne sposobnosti na zacetku ucenja. Informiranost o doloCeni nalogi.
Ohranjanje motivacije za delo ter prilagodljivost Sportnika za vadbeni proces.

3.U¢na aktivnost
Pri procesu ucenja mora Sportnik ohranjati prav$njo mero motivacije, saj je le-ta
pomembna, da se nau¢imo novih gibalnih nalog. Ce slednja pade, se uéni proces
upocasni, ¢e pa je prevelika, se zaradi prevelikih pri¢akovanj zgodi, da prav tako
ne napreduje dovolj hitro.

1.2.1.1 Faze ucenja gibanja

Teorij ucenja gibanja je veliko. Po eni izmed teorij Martens (1997, v Kajtna in Jeromen, 2013)
definira tri faze: spoznavna faza, stopnja vadbe ter avtomatizacija gibanja. Usaj (2003) prav tako
navaja tri pomembne faze pri u¢enju gibanja.

1.Faza grobega koordiniranja gibanja

Faza se zacne v trenutku, ko se odlo¢imo za ucenje, in konca, ko neko gibanje v
grobem obvladamo. Sportnik v tem primeru razume in si pravilno predstavlja
gibanje. Ker pa je predstava o gibanju Se nepopolna, se izboljSuje na racun
izpopolnjevanja gibalnega modela v centralnem zivénem sistemu (Usaj, 2003).

V tej fazi je pomembno, da popolnoma razumemo nalogo, ki jo zelimo izvesti.
Posameznik potrebuje veliko mentalne aktivnosti, da izdela nacrt pravilne tehnike
oziroma izvedbe. Pri sprejemanju informacij sta najucinkovitej$i razlaga in
demonstracija, saj pripomoreta k temu, da si posameznik ustvari predstavo o gibu.
Med ucenjem dolofenega gibanja ne smemo zanemariti vpliva povratne
informacije, ki pripomore k hitrejSemu odpravljanju morebitnih napak in $portnika
usmeri na pravo pot pri uenju (Kajtna in Jeromen, 2013).

2.Faza natan¢nega koordiniranja
V tej fazi Sportnik zmore gibanje izvesti pravilno in zanesljivo, vendar v znanih
okolis¢inah in brez otezevanja. V tej fazi postaja osnovno gibanje tekoCe in ze
skoraj avtomatizirano, kar pomeni, da je ze vgrajeno v gibalni program. Tako lahko
Sportnikova podzavest poSilja miSicam signale, ki so potrebni za njegovo izvedbo.
Zavestno nadzorovanje gibanja se zmanjsuje (Usaj, 2003). Gre za stopnjo vadbe in
je tudi najdaljsa faza. Izvedba postaja konsistentna, Stevilo napak se zmanjsuje, le-
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te pa je Sportnik zmoZen zaznati sam, kar mu omogoca, da lahko samostojno
prilagaja gibanje med treningom. Trenerjeva vloga se zmanjSuje (Kajtna in
Jeromen, 2013).

3. Faza stabilizacije in uporaba programa v razli¢nih okolis¢inah
Sportnik v tej fazi izvaja natanéno gibanje. Gibalni program je sprogramiran in
zanesljiv. Gibanje je ekonomicno in lahkotno, Sportnik je samozavesten in moteci
dejavniki ne vplivajo preve¢ na izvedbo (Usaj, 2003). Avtomatizirano gibanje
omogoca preusmeritev miselne energije na podrobnosti in okolico (Kajtna in
Jeromen, 2013).

Vloga trenerja se skozi vse tri faze u¢enja gibanja spreminja. Pred zacetkom ucenja trener pojasni
in predstavi, kaj zeli doseci oz. kaj bo cilj uéenja. Sledijo demonstracija in razlaga, da si $portnik
naredi gibalni zemljevid. Prikazu sledi vadba, med katero trener skrbi za povratne informacije.
Usaj (2003) je v svoji knjigi zapisal, da trenerjeva vloga prehaja od ucitelja in vzgojitelja do
prijatelja, svetovalca, kar pomeni, da bolj, kot je $portnik samostojen, izkusen ter njegovo gibanje
avtomatizirano, bolj vloga trenerja prehaja na stopnjo svetovalca.

1.3. Motivacija

"Notranje spodbude in zunanji vplivi, ki ¢loveka spodbujajo h kaki dejavnosti, jo sprozijo,
usmerjajo, opredelijo jakost in trajanje, da doseze cilje in zadovolji potrebe™ (Veliki slovar tujk,
2002).

1.3.1 Pojem motiva

Po Musku (1982, v Tusak in TuSak, 2003) je v Zivljenjsko dinamiko vklju€ena tudi osebnost, ki
pa je odvisna od motivov. Osebnost je tudi spodbudnik in usmerjevalec. Motivacija predstavlja
usmerjeno in dinami¢no komponento vedenja, ki je prisotna tudi pri vseh Zzivalskih vrstah.
Zajema vse dejavnike, ki narekujejo smer nasega ravnanja in dozivljanja.

Znacilnosti motiviranega vedenja:

e povecCana mobilizacija energije,

e vztrajnost, ucinkovitost in intenzivnost vedenja,

e usmerjenost Kk cilju,

e motivirano vedenje se spreminja pod vplivom njegove ojacitve (TusSak in Tusak,
2003).

1.3.2. Potrebe in cilji
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Posameznik, ki ima popolnoma zadovoljene vse svoje potrebe, ne bo naredil nobenega napredka
ali pokazal zelje po prilagoditvi in u€enju (Lawther, 1968).

Energija je tista temeljna podlaga, ki omogoc¢a opravljanje katerekoli dejavnosti. Sestavni
element motivacijske situacije so potrebe, ki jih lahko lo¢imo na psiholoske in bioloske. Delimo
pa jih tudi na primarne, ki so dedno determinirane in so mocnejse kot sekundarne, ki so naucene.
Samo potreba pa $e ne zadoS¢a, da bi sprozila motivacijski proces. Zadnji, nujen del, da lahko
govorimo o motivacijskem procesu, je cilj. Ta je lahko kakrSenkoli pojav, h kateremu je
usmerjena motivacijska dejavnost z namenom zadovoljitve potrebe.

Cilje lahko delimo na pozitivne in negativne. Med pozitivne cilje lahko uvr§¢amo pohvale in
nagrade, med negativne pa graje, kazni ali pa tudi izvor bolecine, ki se ji zelimo izogniti. Kadar
smo usmerjeni k pozitivnim ciljem, poskuSamo le-te doseéi, negativnim pa se poskuSamo
izogniti.

Doloc¢ena potreba motivira Sportnika, ker ustvari nastanek tenzije. Za tem si $portnik postavi cilj,
ki ga zeli doseci. Kako si bo izbral cilj, je odvisno od:

e pricakovanega zadovoljstva za doseganje cilja,
e razli¢nih ciljev v okolju,

e ocene lastnih sposobnosti,

e vrednot, socialnih norm ter pravil vedenja.

V naslednji fazi mora pri izbiri strategije upostevati naslednje mozne situacije:

¢ 7z enim ciljem lahko zadovolji ve€ potreb,
e vec ciljev zadovoljuje isto potrebo,
e vec razli¢nih strategij vedenja usmerja k istemu cilju (TuSak in Tusak, 2003).

Dogaja se, da potreba po koncu dejavnosti ni zadovoljena. Moznosti za to je ve¢. Posameznik ne
zna ustvariti primernega cilja za dolo¢eno potrebo. Ne zna izbrati ustreznega vedenja oz.
strategije, ki vodi do zadovoljitve cilja. Tezava je lahko tudi, da posameznik ne zna ali pa ni
sposoben realizirati pravilne izvedbe, ki vodi v dolocen cilj, ali pa je cilj dosezen in ugotovi, da
dosega tega cilja ni zadovoljila potrebe, ki je bila ustvarjena (Tusak in Tusak, 2003).

Cilje lahko delimo tudi na dolgorocne in kratkoro¢ne. Dolgorocnih ciljev je obiajno manj, le
eden ali dva, medtem ko je kratkoro¢nih ali vmesnih ciljev ve¢. To so tisti, ki si jih zastavimo v
krajSem Casovnem obdobju in nam pomagajo pri doseganju konénega cilja. Pri postavljanju
kratkoro¢nih in dolgoroc¢nih ciljev je pomembno, da se nanje popolnoma skoncentriramo. Cilji
morajo biti za Sportnika pomembni, opisani in to¢no doloc¢eni. Pomika se od kratkoro¢nih proti
dolgoro¢nim ciljem, kar omogoca, da Sportnik vztraja in ohranja motivacijo.

1.3.2.1 Lastnosti ciljev
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e Natanc¢nost cilja ter ¢im vecja specificnost.

e Ustrezna tezavnost; cilj mora biti primerno tezek, saj v primeru prelahkega ali
pretezkega dosega ne predstavlja izziva in Sportnik izgubi motivacijo.

e Povratna informacija o uspesnosti; ¢e so cilji merljivi ali s ¢im primerljivi, pomeni,
da dobimo takoj$njo informacijo, koliko smo napredovali.

e Trenerjeva podpora; naloga trenerja je, da Sportnika vedno podpira in mu svetuje pri

izbiri ciljev.

e Nagrada; za vsak doseZen cilj je pomembno, da se nagradimo. Tudi pohvala je
nagrada.

e Sodelovanje pri procesu postavljanja ciljev; Sportnik in trener skupaj postavljata
cilje.

e Cim manj stresa in konfliktov; cilji so lazje dosegljivi v okolju brez mote¢ih
dejavnikov, ker se lahko $portnik posveti izkljuéno doseganju svojih ciljev (Kajtna
in Jeromen, 2013).

1.3.3 Storilnostna motivacija

Raziskovalci motivacije v Sportu so se osredotoCili predvsem na faktorje osebnosti, socialne
faktorje in misli. NasSteto pritegne Sportnikovo pozornost Ze nekaj ¢asa pred tekmovanjem, torej
7e v procesu priprave na tekmovanje ter tik pred njim. TakSne okolis¢ine pomembno dolocajo
motivacijske in kognitivne predpostavke, ki vplivajo na vedenje v storilnostnih situacijah.

Tusak in Tusak (2003) storilnostno vedenje definirata kot:

1. vedenjsko intenziteto

2. vztrajnost,

3. izbiro moznih akcij ali aktivnosti za doseganje cilja,
4. nastop, izvedbo oz. rezultat te aktivnosti.

O storilnostnem vedenju v $portu govorimo, ko se posameznik bolj trudi, bolj skoncentrira in
daje ve¢ pozornosti $portu kot sicer. Storilnostna motivacija predstavlja psiholoski fenomen za
danasnjo druZzbo.

Vrsti storilnostne motivacije (TuSak in Tusak, 2003):
1. Pozitivna in negativna storilnostna motivacija. Pri prvi gre za zeljo po dosezku, pri
negativni za izogibanje kazni oz. posledicam.
2. Intrinsi¢na in ekstrinsicna. Prva izhaja iz notranjega zanimanja in je vedno
pozitivna, druga pa je zunanja in je lahko tako pozitivna kot tudi negativna.

Cucui in Cucui (2014) predpostavljata, da je motivacija predpogoj za ukvarjanje s katerokoli
Sportno dejavnostjo, doseganje rezultatov pa je posledica notranjih in zunanjih motivacijskih
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dejavnikov, ki so odvisni od osnovnih ¢lovekovih potreb ter socialnih in izobraZevalnih
dejavnikov. Brez motivacije posameznik ne more izboljSati gibalnih sposobnosti.

1.4 Predstavljanje

Gre za predstavljanje doloCenega giba, prvine ali izkuSnje Se preden je le-ta izveden.
Predstavljanje je izvedeno brez zunanjega drazljaja in vse, kar obcutimo, zgradimo iz nasega
spomina. Gre za obCutenje polozaja telesa, gibanja. V miSicah in zivcih nastane simulacija tako,
kot Ce bi gibanje dejansko tudi izvajali (Kajtna in Jeromen, 2013). Mentalno predstavljanje je
proces predstavljanja akcije, ki ne vkljucuje fizicnega pristopa. Mentalni trening je metoda
treninga, Kjer se mentalno predstavljanje uporablja kot sredstvo za izboljSanje gibalnih
sposobnosti. Predstavljanje igra v $portu veliko vlogo, saj izbolj$a motivacijo, samozavest, samo
tehniko in taktiko, reSevanje problemov, nadzorovanje boleCine in rehabilitacijo. Gibalno
predstavljanje ima pomemben vpliv pri u¢enju in izboljSanju gibalnih lastnosti (Nagar in Noohu,
2014).

Na podrocju predstavljanja so bile narejene stevilne raziskave. Nagar in Noohu (2014) sta v svoji
raziskavi preucevala 30 rekreativnih koSarkarjev. Prva skupina je trenirala normalno, druga
skupina pa je fizicnim treningom dodala Se mentalno predstavljanje. V raziskavi se je pojavila
statisti¢cno pomembna razlika, saj so rekreativci iz druge skupine veliko bolj napredovali kot
kolegi iz prve. Taksen rezultat pri podobnih raziskavah ni osamljen, iz ¢esar lahko sklepamo, da
je predstavljanje smiselni pripomocek pri u¢enju gibanja.

Z uporabo predstavljanja lahko v krajSem Casu osvojimo nove gibe, rehabilitiramo poSkodbo,
izpopolnjujemo tehniko ... V nasih moZganih potekajo enaki procesi, ko nek gib dejansko
izvajamo in kadar si ga samo predstavljamo. Razlike so opazne samo v intenzivnosti aktivnosti
delovanja.

A W / \ /\\/\UA\ f \\/\ _____
\/W U

Slika 6. Mozganski valovi pri realnem dogajanju (levo) in pri predstavljanju (desno)
(Kajtna in Jeromen, 2013).

S predstavljanjem vplivamo tudi na psiholoske sposobnosti. Ce si predstavljamo uspesen
dogodek na tekmovanju ali pri izvedbi neke prvine, bo le-ta povzrocil boljso izvedbo tudi v
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dejanskem tekmovalnem procesu, ¢e bomo imaginacijo dnevno ponavljali. Predstavljanje
Sportnika postavi v stanje pripravljenosti in v nalogo, ki jo bo pozneje tudi izvajal. Pri dobrem
predstavljanju sta samozavest in motivacija visji. Posameznik dobi ob¢utek poznanosti, kot da bi
nalogo opravljal ze kdaj prej. Mentalna izku$nja je podobna zivim sanjam in je bolj u¢inkovita
pri tistih, ki imajo vecjo sposobnost predstavljanja. S treningom se naSe sposobnosti za
predstavljanje izboljSajo. S ¢asom lahko znamo rekonstruirati in priklicati tudi obcutke, ki jih
zelimo obcutiti v situaciji, ki se nam $e ni zgodila.

Smiselno je, da predstavljanje zdruzimo skupaj s treningom. Nikakor ne smemo zamenjati
dejanskega treninga za predstavljanje, saj to ne omogoca primernega napredka. Osnova je torej
trening, ki ga lahko nadgradimo s predstavljanjem za izboljSanje rezultatov. Mentalni trening ja
najbolj u¢inkovit, kadar je vanj vkljuc¢enih ve¢ kognitivnih komponent in pri uenju gibanja, saj
takrat gib Se ni avtomatiziran in je o njem treba precej razmisljati. Zato je primerno, da pri u¢enju
novega gibanja dodamo predstavljanje, saj je takrat vklju¢enih Se vseh pet Cutov ter telesni
obcutki (Kajtna in Jeromen, 2014).

Po Tusak in Tusak (2003) predstavljanje lahko uporabljamo:

e kot pomo¢ pri ucenju novih gibalnih spretnosti,

¢ za odstranjevanje negativnih obcutij,

e za trening koncentracije,

e kot tehniko priprave za bolj$e spoprijemanje s stresom in stresnimi situacijami,

e kot tehniko priprave pred nastopom,

e kot tehniko treniranja, kadar je Sportniku onemogoceno dejansko treniranje bodisi
zaradi poskodbe ali kateregakoli drugega omejitvenega dejavnika.

Schott idr. (2013) so ugotovili, da je predstavljanje najbolj ucinkovito, ¢e ga zdruzimo s
sproS¢anjem. Preden Sportnik opravi mentalni trening, je zanj pomembno, da je umirjen in
sproscen, kar mu omogoca boljSo koncentracijo.

Stankovi¢, Rakovi¢, Joksomovi¢, Petkovi¢ in Joksomovi¢ (2011) ugotavljajo, da redna in
strukturirana uporaba predstavljanja v $portu pomembno izbolj$a gibalne sposobnosti. Dokazali
so tudi, da uporaba mentalnega treninga pripomore Kk vecji zbranosti in preprecuje $portnikovo
izgorelost.

1.5 Sproscanje
"Biti sproS¢en pomeni, da je naSe telo mirno in da so mirne tudi nase misli. S spros¢enim, mirnim

telesom ne mislimo le na mirujoce in pocivajoce telo. Mirni smo lahko tudi med naporom
(fizi¢nim, $portnim in umskim), tako da napor ob¢utimo kot nekaj, kar opravljamo z lahkoto. Po
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njem smo sicer utrujeni, vendar je to obCutek zelo prijetne utrujenosti. Spros¢enost pomeni
dolocen nivo aktivacije" (Jeromen in Kajtna, 2008, str. 11).

1.5.1 Aktivacija

Za dober nastop je potrebna ravno pravsnja aktivacija. Kadar uspemo uskladiti um in misice, smo
zmozni dosegati najboljse rezultate. V primeru zaspanosti ali kadar smo pod stresom, ne moremo
dosegati optimalnih dosezkov.

Med spros¢anjem se nauc¢imo, kako zmanjsati motece dejavnike iz okolja, nadzorovati misli in
Custva ter nadzorovati motece dejavnike. S sprosc¢anjem vplivamo na avtonomni zZivéni sistem,
kar se odraza s padcem nivoja noroadrenalina, adrenalina in kortizola. Umirita se dihanje in sréni
utrip, Zile se razsirijo, poveca se izlocanje sline, zmanjSa se potenje, pade miSi¢na napetost in
umiri se razmisljanje. Kadar pa se nivo aktivacije povisa, le-ta vpliva na avtonomni ziveéni sistem,
poveca obcutenje neugodja in neprijetnih Custev. Posameznik se na situacijo odzove z "beg ali
boj" (Pomeni, kako bomo na doloc¢eno situacijo odreagirali, ali se bomo pripravili in borili ali pa
zbezali. Ta reakcija izvira iz ¢asov, ko so se nasi predniki konstantno borili za prezivetje.) V krvi
se poveca Se nivo andrenalina, noroadrenalina in kortizola. Dihanje se pospes$i in poveca se
miSi¢ni tonus (Kajtna in Jeromen 2013).

1.5.1.1 Hipoteza obrnjene U-krivulje

Gre za odnos med aktivacijo in gibalnimi sposobnostmi ali nastopom. Hipoteza predstavlja, da
se uéinkovitost nastopa izboljsa, kadar aktivacija prehaja od zaspanosti k budnosti, ko pa se
aktivacija ze pomika proti fazi vzburjenosti, za¢ne ucinkovitost nastopa postopno padati. Strmina
krivulje se spreminja glede na motiviranost posameznika, kljub temu pa je vedno ukrivljena in
omogoca optimalne nastope na sredini med zaspanostjo in vzburjenostjo. Kadar se zgodi, da
aktivacija nara$c¢a Se dlje od sredinske tocke, se Sportnik ne pocuti ve¢ prijetno, pojavijo Se
napetost, Ziv¢nost, zaskrbljenost in trema. Od specifi¢nosti vsakega posameznika pa je odvisno,
kdaj se bo zacela krivulja obracati navzdol (Landers in Arent, 2001, v Kajtna in Jeromen, 2013).
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USPESNOST
Tocka optimalne aktivacije, budnosti.
Temu ob¢utku re¢emo, da smo v “elementu”.

/

Optimalna
- budnost

laktivacija

AKTIVACJA

nizka aktivacija visoka aktivacija
- zaspanost - razburjenost, “trema”

Slika 7. U-krivulja (Kajtna in Jeromen, 2013).

1.5.2 Tehnike sprosc¢anja

Sprostitev je odsotnost psihi¢ne in fizi€ne tenzije. DuSevna in telesna sprostitev sta med seboj
povezani in vplivata druga na drugo (Tancig, 1987).

Z obvladanjem spros¢anja razvijemo vecjo obcutljivost za telesne obCutke in misi¢ne odgovore.
Poveca se obcutek za razlikovanje med napetostjo in sprosc¢enostjo, Ki omogoca, da znamo
znizati napetost v razli¢nih situacijah (npr. pri glavobolu) pred nastopom ter pri bole¢inah in
poskodbah. Z obvladanjem relaksacije pospeSujemo Cas regeneracije, ter okrevanja po
poskodbah. Glede na nasteto vidimo, kako zelo pomembna je aktivacija in potreba po njenem
zviSanju ali znizanju. V ta namen so se razvile tehnike sproscanja.

Tehnike sproSc¢anja delimo na kratkotrajne tehnike, med katere uvr§¢amo dihalne vaje in globoke
oz. popolne tehnike, kot so postopno misi¢no spros¢anje, globoko sproscanje, avtogeni trening
in predstavljanje (vizualizacija, imaginacija). Tehnikam sproscanja se pogosto doda sklop vaj za
povecanje aktivacije (energije). Mednje sodijo dihanje, telesne vaje, sidranje in kombinirana
tehnika (Kajtna in Jeromen, 2013).

1.5.2.1 Kratkotrajne tehnike

Kratkotrajno sprostitev uporabimo, kadar pride do previsoke aktivacije in nasi zivci prenasajo
negativna sporoc€ila, namesto da bi po njih tekla sporocila o natan¢ni in gladki izvedbi naucenih
gibov. S kratko relaksacijo znizamo telesno napetost, preveliko aktivacijo in zmanjSamo oz.
ustavimo razmi$ljanje, da gre lahko kaj narobe. S kratko sprostitveno vajo se ponovno
fokusiramo na kinesteticne obcCutke, se uravnotezimo in vrnemo na tocko optimalne aktivacije
(Kajtna in Jeromen, 2008).
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Dihalne tehnike so najpogoste;jsi nacin sproSc¢anja napetosti. Izhajajo iz joge in so primerne za
uporabo, saj jih lahko $portnik vkljuéi v svojo psihi¢no pripravo. Dobra oskrba s kisikom poskrbi
za hitrejSe krozenje krvi, kar omogoca vecjo mobilizacijo energije. Vecina Sportnikov diha samo
prsno in ne poglobljeno trebusno dihanje, ki je v stresnih situacijah Se posebej pomembno. Takrat
je smiselno, da Sportnik uporablja dihalne tehnike za sprostitev (TuSak in TuSak, 2003).

Eden prvih znakov napetosti ali strahu so spremembe v dihanju. Dihanje postane hitro in plitvo,
z dihalnimi vajami pa ga lahko nadzorujemo. Dihalne tehnike lahko delimo na trebusno in
ritmi¢no dihanje.

e Trebusno dihanje izvajamo samo s trebusno prepono. Pred izvajanjem vaje se
namestimo v udoben polozaj. Pozornost usmerimo na trebuh, ki mora biti sproscen.
Lahko si pomagamo tako, da eno dlan polozimo na trebuh in drugo na prsni kos. Z
vdihom se premakne trebuh navzgor, prsni ko§ pa mora ostati na miru, pri izdihu
se trebuh pomakne navzdol (Kajtna in Jeromen, 2013).

e Pri ritmi¢nem dihanju gre za kontrolo ritma dihanja, pri ¢emer je poudarek na izdihu.
Uporabljamo lahko razli¢ne ritme, npr. 4 : 2 : 4,6 : 3 : 6 ... Torej naredimo vdih,
pri katerem Stejemo do Stiri, zadrzimo dve dobi in pri izdihu Stejemo do Stiri, nato
pa vajo ponovimo (Tusak in Tusak, 2003).

1.5.2.2 Globoka sprostitev

Globoka oz. popolna sprostitev omogoca “odklop” od okolja in moZnost zmanj$anja koli¢ine
motecih dejavnikov. Z njo se nauc¢imo obvladovati Custva in misli ter prepoznati motece vzorce,
Ki jih poskusimo nadzorovati (Kajtna in Jeromen, 2013).

e Postopno miSicno sproS€anje je metoda postopne relaksacije, da Sportnik
sistemati¢no sprosti celotno telo, s ¢imer doseze tudi usklajeno delovanje
vegetativnega Zivenega sistema. Najprej napnemo posamezen del telesa in nato
pocasi popuséamo. Pri tem se moramo koncentrirati na to, kaj cutimo ob napenjanju
in kaj ob spros$¢anju. S to tehniko Zelimo odstraniti parcialne napetosti in sploSno
togost ter pripraviti Sportnika na lazje sreCevanje S stresno situacijo (Tusak in
Tusak, 2003).

¢ Globoko sproscanje je tehnika sproscanja, pri kateri sproS¢amo vse vecje miSi¢ne
skupine, miSice skeleta in obraz. Na zacetku usmerimo pozornost v obcutenje teze
v posameznih delih telesa. V drugi fazi preidemo na obcutenje toplote v dolo¢enih
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delih telesa. Za tem sledi osredotoCanje na umirjen utrip srca, umirjanje dihanja,
prijeten hlad na Celu ter na koncu obcutenje toplote v notranjih organih (Kajtna in
Jeromen, 2013).

e Avtogeni trening; njegov utemeljitelj je Johannes Heinrich Shultz, ki se je ukvarjal s
hipnozo. Njegovo najpomembnejse delo je prav razvoj avtogenega treninga. Vadba
avtogenega treninga mora biti redna in pravilna. Vadimo lahko zjutraj, zvecer, med
odmori na treningu, po treningu, na tekmovanju itd. Ce je vadba redna, bo tudi
rezultat primeren. Trening vsebuje Sest vaj, od katerih ima vsaka svoje geslo, Ki ga
zbrano ponavljamo. Prva vaja je za tezo in geslo se glasi: "Desna roka je zelo
tezka." V mislih nekajkrat ponovimo to geslo, nato vstavimo stavek: "Popolnoma
sem miren." In spet ponavljamo geslo. Ko osvojimo obc¢utek teze v desni roki, ga
postopoma prenesemo na celotno telo. Po dveh tednih preidemo na drugo vajo, vajo
toplote, katere geslo se glasi: "Desna roka je zelo topla." Tako nadaljujemo in se
pomikamo proti ostalim vajam: vaja za dihanje ("Diham mirno in enakomerno."),
vaja za trebuh ("Sonéni pleteZ je topel."), vaja za glavo ("Celo je prijetno hladno.")
ter preklic ("Roki sta ¢vrsti." "Diham globoko.” "Odprem o¢i."). Avtogeni trening
omogoca vecjo kontrolo pozitivnih misli, doseganje ciljev, osvajanje novih
spretnosti, boljSo imaginacijo ter preseganja psiholoskih omejitev. Avtogeni
trening se je med vsemi tehnikami spros$€anja izkazal kot najucinkovitejsi (TuSak
in Tusak, 2003).

Eason, Brandon, Smith, Serpas (1986) so ugotovili, da sproScanje pri Sportniku pripomore k
povecanju pozornosti, zmanj$a anksioznosti in srénega pritiska, upocasni frekvenco dihanja in
srca, izbolj$a koncentracijo ter zmanjSa miSi¢no napetost. Hanafi, Hashim in Ghosh (2011) so se
avtogenim spro$¢anjem na Sportnikih, ki so jim dodali spros¢anje med dva visoko intenzivna
treninga. Spremljali so ve¢ spremenljivk: frekvenco srca, maksimalno porabo kisika med
treningom (VO2max), reakcijski ¢as in oceno napora pri posamezniku. Ugotovili so, da spros¢anje
ni imelo dolgoro¢nih u¢inkov in ni vplivalo na spremljane parametre takoj po treningu. Vendar
je vplivalo na izboljSanje psihomotori¢ne sposobnosti; v njihovem primeru reakcijskega Casa.
Prav tako se je med samim spro$¢anjem znizala frekvenca srca. Lohaus, Hebling-Klein in VVogele
(2001) so izvajali raziskavo pri otrocih, katero od spro$¢anj najbolj vpliva na umiritev sréne
frekvence (miSicno progresivno spros€anje ali spros¢anje z vizualizacijo). Otroci so izvajali le 5
treningov, znotraj katerih se je pokazalo pomembno znizanje pulza in izboljSanje pocutja.

1.6 Stres
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Stres kot psiholoski konstrukt je med najbolj nejasnimi. Nekateri avtorji ga pojmujejo kot
stimulus, drugi kot intervenirajo¢o spremenljivko, tretji kot reakcijo oz. odgovor. V literaturi
najdemo, da je vzrok za neravnotezje med percepiranimi zahtevami in percepirano zmoznostjo
0z. kapaciteto odgovora (Tancig, 1987).

Danes pogosto govorimo o stresu. Le-ta se pojavlja vedno pogosteje predvsem zaradi vidno
hitrejSega zivljenjskega sloga in Stevilnih obveznosti. Stres lahko definiramo tudi kot
"nespecificni odgovor telesa na kakr$nokoli zadevo" (Kajtna in Tusak, 2005).

Gre za stanje psihofizi¢ne pripravljenosti posameznika na spopad ali umik. Vsakdo izmed nas je
v stanju pripravljenosti, ki je lahko vec¢ja ali manjSa, da se spusti v borbo ali umik pri srecanju z
notranjimi in zunanjimi povodi za stres. [zguba sluzbe, odtujitev partnerja, bojazni, skrbi in trema
So stvari, s katerimi se sreCujemo vsak dan. To so vplivi iz okolja ali iz nas samih. Na nas lahko
delujejo pozitivno, tj. eustres, ali negativno, tj. distres (Seyle, 1956, v Rakovec-Felser, 2009).

Kadar govorimo o stresorjih, lahko izpostavimo razliko med umi$ljenimi in utemeljenimi.
Utemeljeni so tisti, ki imajo realen obstoj in s katerimi se tudi v resnici soo¢amo. UmiSljeni
stresorji so ustvarjeni v nasi domisljiji na podlagi predstav ali osebnostnih lastnosti. Na podlagi
preteklih izkuSenj lahko neko stvar zaznavamo ogrozajoCe, ¢eprav za to nimamo dejanskih

razlogov (Gregson in Looker, 1993, v Kajtna in TuSak, 2005).

Tabela 1
Trije nivoji znakov stresa: fizicni, vedenjski in psihicni (Youngs, 2001, v Kajtna in Jeromen,
2013).
Fizi¢ni znaki Psiholoski znaki Vedenjski znaki
¢ glavoboli e Zzivcnost in naglica e pretirano kritiziranje
e slabost, omoti¢nost e prisotnost negativnih misli drugih
e bolecine v prsih ali pri srcu e vznemirjenost e zmanj$ana spolna sla
e bolecine v spodnjem delu * razdraz.eno§t . e pretirano govorjenje, molk
e pomanjkanje energije Lo
hrbta ; e pomanjkanje interesa
y o o depresivnost ) i
e povecano znojenje o obcutenje ujetosti, e motnje spanja
¢ hitro bitje srca prizadetosti e povecan ali zmanjsan tek
o zadihanost e izbruhi jeze e tezave pri odloc¢anju
e bolecine v zelodcu  otoZnost e izogibanje druzbi
e slabost * neprestan strah 5 . o tezave z izvedbo
e pospesena presnova ° znlvzang samf)spostovgnje optimalnih gibov
. o obcutki manjvrednosti . terave i sledeniu
e prebavne motnje o sumni¢avost e p ) ]
o brezup glede prihodnosti takticnemu nacrtu
e tezave s koncentracijo e sprememba Vv hitrosti in
ritmu gibanja

1.6.1 Teorije stresa
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Seyle je eden od pionirjev na podroc¢ju stresa. Uposteva, da so odzivi telesa stereotipni. Telo se
na stres odzove z biokemi¢nimi spremembami, ki sluzijo kot pomoc¢ telesu pri spopadanju z vrsto
zahtev. Stresorji so tisti, ki povzroc¢ajo stres in se med seboj razlikujejo, ne glede na obliko pa
povzrocijo isti bioloski odziv. Omenjeni avtor definira stres kot "nespecifi¢en odziv telesa na
katerokoli zahtevo". Avtor razlikuje tudi med vrstami stresa. Dnevno smo lahko izpostavljeni
stresorjem, ki ne bodo povzrocili tezav, tj. eustresu. Na drugi strani je distres, ki ga lahko
poimenujemo tudi slaba vrsta stresa in povzroca neprijetne situacije (Seyle, 1982, v Yordanova
P., 2015).

Lazarus je avtor kognitivno transakcijske teorije, ki govori o tem, da je stres interakcija med
zunanjimi in notranjimi komponentami. Med zunanje lahko uvr$¢amo npr. znacilnosti
dolo¢enega pogovora, tekmovanja ter situacije. Med notranje pa spadajo, ¢ustva, misli, spomin
itd. Avtor uposteva odnos med okoljem in posameznikom, kar pomeni, da je pomembna lastna
ocena stresne situacije.

Lazarus in Folkman (1984, v Kajtna in Jeromen, 2013) opisujeta tri ocene stresnih situacij.

o Skoda in izguba; pojavi se, ko so negativne posledice Ze prisotne. Na takine dogodke
se po navadi odzovemo z negativnimi ¢ustvi in prepri¢evanjem, da se bo vse uredilo
samo od sebe.

¢ Groznja; kadar smo v pri¢akovanju, da se bo zgodilo nekaj negativnega. Nanj se v
vedini primerov odzivamo s prepri¢evanjem, da do tezave ne bo prislo, z vdanostjo
Vv usodo ...

e 1zziv; po navadi situacijo ocenimo kot izziv. Ko so pred nami tezke zahteve, je odziv
na izziv po navadi vznemirjenje. Znacilno je pozitivno misljenje in priprava na
situacijo.

Holmes in Rahe sta avtorja teorije o "biografski adaptacijski zmogljivosti". Od preostalih teorij
se ta lo¢i po tem, da je stres neodvisna spremenljivka. Za merjenje nivoja stresa sta sestavila
lestvico in vsaki spremembi dolocila neko vrednost. Po njunem mnenju se mora posameznik
prilagajati okolis¢inam, ki so na taksen ali drugacen nacin zmotile normalen ritem zivljenja. V
nasprotnem primeru se nezazelene spremembe kopi¢ijo in lahko ¢loveka privedejo do
nezazeljenih psihosomatskih bolezni. Lestvico sta sestavila tako, da je vrednost O zahtevala
najmanjso stopnjo prilagajanja in vrednost 100 najvisjo stopnjo. Vanjo sta vkljucila 43 kriti¢nih
zivljenjskih dogodkov ter jih razdelila na $tiri nivoje, in sicer na spremembe na delovnem

podrocju, finan¢ne spremembe, spremembe na osebnem in druzinskem podroc¢ju (Novak, Nova
in Macek, 2009).

1.6.2 Sistem stresne reakcije
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Telesni procesi, ki jih sprozijo stresorji, se odvijajo v mozganski skorji velikih mozganov,
limbi¢nem sitemu ter v hipotalamusu. Prav slednji je tisti, ki nadzira endokrini sistem. Ce stresna
situacija traja dalj Casa, se spremeni delovanje telesnih Zlez. Posledicno se pokazejo tudi
spremembe v imunoloSkem aparatu. Telesne reakcije so prepletene s psihi¢nimi odzivi, le-te pa
so lahko Custvene ali kognitivne narave.

Telesna stresna reakcija

mozganska srednji mozgani . .y g I
hemisfera & — skorja velikih mozganov |
(zaznava, ocena ’;

talamus nevarnosti, itd.) E\
Hipotalamiis —% 2 9 '~ limbiéni sistem (strah, i‘
5 ¢ jeza, itd.) |

hipofiza Sy . o

mall mozgani ~ hipotalamus, ki kontrolira |

endokrini sistem I
(adrenalin, noradrenalin), |
kar ima povratne ucinke

na mozganske funkcije

hrbtenjaca

i

rbtenjada

Slika 8. Telesna stresna situacija (Rakovec-Felser, 2009).

1.6.3 Faze stresne reakcije

V fazi alarma se organizem zaradi stresorjev vzburi. Spodbudi se dejavnost simpati¢nega in
vegetativnega zivénega sistema. Ta posameznika pripravi na akcijo za umik. V organizmu se
sprostijo energetske zaloge, ki omogocajo, da smo v stanju, ko se spopadamo s stresom, karseda
uspesni. Zato je v tej fazi opaziti boljSo prekrvavljenost tkiv, okrepi se celi¢ni metabolizem,
poveca se koli¢ina glukoze v krvi ter mo¢ miSic in posameznikova dejavnost za mentalno
aktivnost.

V drugi fazi tako imenovani fazi prilagoditve oz. fazi aktivnega prilagajanja se morajo prejsnji
procesi normalizirati in se ponovno vrniti v normalno stanje. Na tej stopnji se telo prilagodi na
stres. Aktivira se del nevrovegetativnega sistema, ki je zadolzen, da spodbuja energetske zaloge
v telesu.

Prvi dve fazi vplivata pozitivno. Posameznik je spodbujen tako psihi¢no kot tudi fizi¢no. Tezava
se pojavi, Ce se stresno stanje dalj Casa ne razre$i in se tehtnica prevesi v iz€rpavanje. Tako
preidemo v zadnjo fazo.

V fazi iz¢rpavanja posameznik Se naprej izérpava svoje energetske zaloge, vendar se le-te ne
obnavljajo sproti. Pojavijo se znaki telesnega in psihi¢nega odpovedovanja. Custva, kot so
brezup, nemo¢, brezvoljnost, postanejo poglavitna. Nastopijo tezave z zbranostjo, pozornostjo,
spominom. lzgubi zaupanje vase in pogosto se v tem obdobju pojavijo bolezenska stanja
(Rakovec-Felser, 2009).
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Splosni adaptacijski sindrom
(Seyle 1974)

Normalen nivo
/1 N prilagodijivosti

e\ ./ B \ ¢
alarm prilagoditev iz€rpanost

Skica prikazuje trostopenjski potek stresa: |
A - faza alarma |
B - faza aktivnega prilagajanja oz. prilagoditve
C - faza iz&rpanosti

U ———

Slika 9. Potek stresne reakcije (Rakovec-Felser, 2009).
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1.7 Avdiovizualna stimulacija

Ze francoski psiholog Pierre Janet je v svojih delih pisal o uéinkih utripajo¢e luci in njenih
ucinkih na umirjanje uma pri histeri¢nih pacientih. V nadaljevanju so se ukvarjali z apliciranjem
utripajoce svetlobe in spremljanjem mozganskih valov, kjer so ugotavljali, da utripajoca svetloba
pozitivno vpliva na zmanjSanje strahu. Mozganski hemisferi preideta v stanje boljSega
sodelovanja, kar vpliva na povecano intelektualnost (Mozganski aparat Therapeut, b. d.). V svoji
raziskavi so Mathewson idr. (2012) preucevali vpliv ritmi¢nih svetlobnih impulzov na
mozganske valove, kjer so opazali spremembe v alfa valovanju.

1.7.1 Vpliv avdiovizualne stimulacije

Zvocni in vizualni signali so monotono ter ritmic¢no oblikovani. Njihov namen je, da ne prinasajo
nikakr$nih vsebin. Impulzi so brez vsebine, tako da jih nasa zavest ne more registrirati kot ze
znane. Ko mozgani dobijo stimulus, se nanj odzovejo z oddajo elektri¢nih nabojev. Ti elektri¢ni
odzivi potujejo skozi mozgane in postanejo to, kar sliSimo ter vidimo.

AVS vpliva na dveh nivojih:

1. Na avtonomni ziv¢ni sistem, ki da ¢loveku navodila o sprostitvi oz. umiritvi.
ZmanjSa se sréni utrip in misi¢na napetost, krvni pritisk pade. Nastopi trenutek
ravnovesja med mozganskima hemisferama, zmanj$a se koli¢ina kortizola in
poveca vsebnost endorfinov v krvi.

2. S stimulacijo na centralni Zivéni sistem dosezemo spremembo napetosti jedra
talamusa, ki postane negativno. Posledici sta vecja budnost in pozornost. Z
Dopplerjevo sonografijo so izmerili povefano prekrvavitev desne mozganske
hemisfere med 20 in 30 odstotki. Na mozganski skorji se poveca nivo aktivnosti,
kar se opazi s stanjem vec¢je zmoznosti za ucenje, s transom in drugimi podobnimi
stanji zavesti.

Zaradi prazne vsebine impulzov in povefane aktivnosti zac¢nejo delovati kortikalni procesi.
Prazni stimulusi se povezejo s pojmi v notranjosti mozganov, kjer tako govorimo o kognitivnih
procesih slike, kinesteti¢nih interpretacijah itd. Po doloCenem casu izpostavljenosti impulzom
mozganski valovi ustvarijo svoje ritme. Od frekvence ritmov pa je odvisno, v katerem stanju se
nahaja nasa zavest.

Avdiovizualna stimulacija je kljub zgodnjim zacetkom Se vedno precej neraziskana. V grobem
bi lahko uporabo AVS razdelili na tri ve¢ja podrocja, in sicer sprostitev, kreativnost ter mentalni
trening ("Audio-vizuelna stimulacija s focus-om 101", 2015).
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Glavni uc¢inki avdiovizualne stimulacije (Mozganski aparat Therapeut, b. d.):

e vecja zmoznost ohranjanja mirnosti v stresnih situacijah,
¢ globoka miSi¢na sprostitev,

e prekinitev negativnih rutin,

e izboljsanje imunskega sistema,

e spremenjen vzorec spanja,

e boljsa pripravljenost na ucenje,

¢ boljsa koncentracija in vizualizacija.

Ne prav Stevilne raziskave narejene z AVS kazejo naslednje. Raziskava, ki je potekala na
populaciji starejsih, ki so prejemali AVS med 18 in 20 Hz na levo in 10 Hz na desno hemisfero,
kaze pomembne spremembe v zmanjSanju depresije in izboljSanju ravnotezja (Siever, 2006).
Naveden avtor je v svoji raziskavi zasnoval eksperiment; avdiovizualizacijsko napravo na
profesionalnih golfistih, ki so po njeni uporabi dosegali boljse rezultate. Izboljsalo se jim je
predstavljanje, ucenje gibanja ter tehnika udarcev. Budzynski (2001) poro¢a o izbolj$anju
mentalnih sposobnosti pri 75-letnem moskem po uporabi AVS. Raziskava, ki se je izvajala na
populaciji Studentov, kaze spremembe na podro¢ju koncentracije, spomina in povprecju ocen.
Vsi nasteti parametri so se izboljsali, medtem ko se je zmanjsalo $tevilo skrbi po uporabi AVS
(Siever, 2012). V Romuniji sta avtorja Cruceanu in Rotarescu (2013) ugotavljala, ali stimulacija
s frekvenco 10,2 Hz vpliva na izboljSanje kognitivnih sposobnosti. Na vzorcu Sestdesetih
posameznikov, ki so prejemali tridesetminutno stimulacijo, sta dokazala, da je AVS z dolo¢eno
frekvenco pomembno izboljsala kognitivne sposobnosti. V svoji raziskavi zagovarjata, da je za
spremembo potrebnih minimalno 20 minut stimulacije. Opazila sta, da so se prvi znaki, kot so
spremembe v neverbalni komunikaciji, sproScenosti, telesni drzi ter relaksaciji micic obraza,
pojavili Sele po petnajstih minutah AVS. Kennerely (2004) je ugotavljal, koliko ¢asa mora trajati
aplikacija AVS, da bodo opazne spremembe, in priSel do ugotovitve, da mora biti posameznik
izpostavljen stimulaciji najmanj pet minut. V' nasprotju z njegovimi ugotovitvami so Goodin idr.
(2012) prisli do ugotovitve, da so opazne spremembe v mozganskem valovanju Ze po dveh
sekundah. Conte (2013) se je ukvarjal s preuc¢evanjem vpliva AVS na spremembe v frekvenci
srénega utripa. Merjencem so izmerili sréni utrip v mirovanju in med stimulacijo. Rezultati
prikazujejo upad pulza znotraj meritev pri vsakem od petih izmerjenih subjektov.

1.8 Gimnastika
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Ob atletiki predstavlja Sportna gimnastika najbolj temeljno Sportno panogo in je izrednega
pomena za gibalni razvoj posameznika, saj omogoca zavesten nadzor polozaja in gibanja telesa.
Uvrséamo jo med polistrukturne konvencionalne $portne panoge (Cuk, 1996). Zajc (1992)
navaja, da je ena najpomembnejsih vlog gimnastike razvijanje osnovnih gibalnih sposobnosti,
kot so mo¢, koordinacija gibanja, gibljivost, ravnotezje in hitrost. Gimnastika se uvrsca v skupino
Sportov, pri katerih je poudarek tudi na lepoti gibanja; gibanje mora biti tehni¢no pravilno, vendar
lahkotno in sproséeno.

Za potrebe diplomskega dela smo izbrali telovadbo, da smo lahko spremljali napredek pri u¢enju
gibanja. Predmet Sportna gimnastika se izvaja na Fakulteti za $port in obsega skupno 60 ur, od
tega je 15 ur predavanj in 45 ur vaj. Namen predmeta je seznaniti Studente z osnovami,
znaCilnostmi, pojavnimi oblikami Sportne gimnastike ter poudariti pomen telovadbe pri
izobrazevanju tako v Soli kot v drustvih. Usvojitev znanj, ki so pomembna za nacrtovanje,
izpeljavo in vrednotenje vadbenega procesa pri Sportni gimnastiki v osnovnem in srednje
Solskem izobrazevanju (Cuk, Bolkovi¢, Bucar-Pajek, Tursi¢ in Bricelj, 2006).

Po koncu vaj in predavan;j sledi obsezno prakti¢no ocenjevanje prvin in sestav. V diplomski
nalogi smo spremljali napredek pri naslednjih prvinah in sestavah:

e raznozka ¢ez konja,

e skrcka ¢ez konja,

e dva vezana prevala nazaj,

e premet v stran z obratom naprej,
e premet naprej,

o vzklopka z glave,

e sestava na dvoviSinski bradlji,
e sestava na gredi,

e sestava na parterju,

e sestava na bradlji,

e sestava na drogu,

e sestava na krogih v gugu,

e sestava na krogih.
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1.9 Problem, cilji in hipoteze

V diplomskem delu nas je zanimalo, kakSen je vpliv avdiovizualne stimulacije na ucenje in
napredek pri predmetu Sportna gimnastika. V skladu s tem smo postavili naslednje cilje in
hipoteze:

Cilj 1: Dokazati, v kolik$ni meri AVS vpliva na izbolj$anje gibalnega ucenja.

Cilj 2: Analizirati, kako se je skozi meritev spreminjala frekvenca srca in saturacija krvi s
kisikom.

Cilj 3: Preuciti, ali so Studentje, ki so sodelovali pri meritvi, dobili bolj$e ocene za izvedbo
telovadnih prvin.

Hipoteze

Hol: Studentje so se s pomo¢&jo stimulacije bolje nauéili doloenih telovadnih prvin.

Ho2: Stimulacija vpliva na znizanje srénega utripa.

Ho3: Studentje, ki so bili delezni avdiovizualne stimulacije, so dobili bolj$e ocene kot tisti, ki je
niso bili delezni.

Ho4 : Saturacija krvi s kisikom se med avdiovizualno stimulacijo zmanjsa.
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2. METODE DELA

2.1 PreizkuSanci

Za meritev smo izbrali vzorec dvajsetih merjencev, Studentov prvega letnika na Fakulteti za
$port, smer Sportna vzgoja, $tudijsko leto 2013/2014. Merjenci so bili brez predhodnega
gimnasti¢nega znanja. Vsi so prvi¢ obiskovali tako predavanja kot tudi vaje pri predmetu Sportna
gimnastika. PreizkuSanci so bili izbrani na podlagi sestevka telovadnih prvin, ki so jih opravljali
na prvi uri pri predmetu.

Tabela 2

Rezultati t-testa za razilike med kontrolno in eksperimentalno skupino pri zacetnem merjenju
sticnega znanja.

Spremenljivka  Status M SD t p
seStevek ocen eksperimentalna skupina 26,84 2,22 0,11 0,92
prvin kontrolna skupina 26,70 5,57

Legenda: M - aritmeti¢na sredina, SD - standardni odklon, t — t-vrednost; p - statisti¢na
pomembnost.

Tabela 2 kaze, da sta eksperimentalna in kontrolna skupina po izhodis¢nem znanju gimnastike
izenaceni. V kontrolni skupini je bilo 20 Studentov (10 moskih in 10 zensk), v eksperimentalni
pa 19 (10 moskih in 9 zensk). Z izenacenjem predhodnega znanja gimnastike smo zagotovili, da
na kon¢no uspesnost pri opravljanju izpita ne bi vplivalo predhodno znanje.

2.2 Pripomocki

Uporabili smo pripomoc¢ek za avdiovizualno stimulacijo Therapeut (Poznik d. 0. 0.), glasbeno
podlago, vprasalnik za merjenje pocutij (Brunel mood scale, ki meri 6 pocutij, in sicer
depresivnost, napetost, utrujenost, jezo, zivahnost in zmedenost) ter pulzni Oksimeter (Guandong
Biologht Meditech Co. Ltd.), ki je namenjen merjenju nasicenosti arterijske krvi s kisikom ter
srénega utripa. Naprava Therapeut je naprava, ki s pomocjo slusalk in posebnih ocal stimulira
mozganske valove in elektricne aktivnosti mozganov, ki nastajajo na razlicnith moZzganskih
povrsinah. Mozgansko frekvenco “potisne” v doloceno stanje (tj. alfa, beta, theta, delta). Naprava
proizvaja zvok in svetlobo na doloceni frekvenci mozganskega valovanja. Tak$ni stimulusi se v
mozganih reproducirajo v elektriéne impulze, ob tem pa moZgani sinhronizirajo frekvenco
valovanja z apliciranim ritmom. Naprava vpliva na psihofizi¢no sprostitev. Stanje, ki bi ga naj
ta naprava izzvala s svojim delovanjem, je podobno snu. Zavest bi naj bila Se vedno prisotna,
telo pa je popolnoma sproséeno (priro¢nik naprave »Therapeut«). Pri gimnastiki smo za
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preverjanje gibalnega znanja uporabljali naslednja orodja: konja, dvovisinsko bradljo, gred ter
kroge. Dolocene prvine in sestave so Studentje izvajali na parterju.

2.3 Postopek

Studentje so tri mesece dvakrat na teden opravljali ure z avdiovizualno stimulacijo, ki je trajala
enajst minut. Na napravi Therapeut smo izbrali program stevilka 4, ki kombinira alpha in beta
valovanje in je v priro¢niku z namenoma osvezitve in ustvarjalnosti. Studentje so med AVS
lezali, v prostoru pa smo prilagodili svetlobo, da smo ustvarili prijetno in umirjeno okolje. Med
stimulacijo je v ozadju igrala umirjena glasba. Spremljali smo sréni utrip in saturacijo krvi s
kisikom. Omenjena parametra smo odc¢itali na zacetku in na koncu stimulacije. Takoj, ko se je
avdiovizualna stimulacija koncala, so Studentje s predstavljanjem ponovili prvino, ki so jo
izvajali pri uri gimnastike v teko¢em tednu. Po vsaki vaji so preizkusanci dobili vprasalnik, v
katerem so na podlagi Stiriindvajsetih custev in pocutij ocenili svoje na lestvici od 0 do 4, kjer je
0 predstavljala "nikakor" in 4 "zelo". Odgovorili so na dve vprasanji odprtega tipa, pri katerih
smo jih sprasevali po pocutju med vajo in ali se jim je tekom dneva zgodilo kaj neobicajnega.
Zadnji dve vprasanji sta bili namenjeni ugotavljanju zbranosti in umirjenosti med uro AVS, ki
SmMo jo ponovno preverjali s tockovanjem, in sicer od 1 (sploh ne) do 5 (zelo). Studentje so tekom
ur z AVS obiskovali $e predmet Sportna gimnastika, ki je sestavljen iz teoreti¢nega in
prakti¢nega dela. Obsega trikrat po eno uro vaj ter eno uro predavanj na teden. Pri posredovanju
prvin so bila upostevana didakti¢na nacela, celostno zaporedje ucenja prvin ter njihov gibalni
razvoj. Studentje so za vaje uporabljali delovni zvezek "Teorija in metodika $portne gimnastike
- vaje". V omenjenem gradivu je za vsako vadbeno enoto pripravljen delovni list, ki so ga
Studentje izpolnjevali tekom S$tudijskega procesa. Po treh mesecih apliciranja AVS in
obiskovanja Sportne gimnastike so vsi $tudentje opravljali praktiéni izpit iz telovadnih prvin, kjer
smo ugotavljali razlike med kontrolno in eksperimentalno skupino na podlagi dosezenih ocen.
Na prakti¢nem izpitu so Studentje opravljali telovadno prvino oz. sestavo, ki sta jo ocenjevala
dva ugitelja. Ocenjevanje je potekalo na desetinko natan¢no od 5 do 10 to¢k v skladu s pravili o
ocenjevanju. Za vsako napako se odbije za njo predpisana koli¢ina.

3. REZULTATI
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Tabela 3
Rezultati t-testa za razlike med kontrolno (KS) in eksperimentalno skupino (ES) pri izvedenih
prvinah in sestavah na izpitu.

ES KS
Spremenljivka
M SD M SOt p

raznozka ¢ez konja 780 0,94 750 1,10 0,85 0,40
skrcka ¢ez konja 8,14 1,10 7,78 122 0,88 0,39
dva vezana prevala nazaj 764 0,92 806 121 -0,98 0,33
premet v stran z obratom nazaj 794 1,00 8,47 107 -152 0,14
premet v stran z obratom naprej 7,73 1,16 824 135 -1,12 0,27
premet naprej 717 111 765 1,46 -096 0,35
vzklopka z glave 856 0,92 860 094 -0,15 0,88
sestava na dvoviSinski bradlji 7,69 1,11 768 1,16 0,02 0,98
sestava na gredi 700 1,00 719 083 -0,53 0,60
sestava na parterju 757 0,98 721 089 084 041
sestava na bradlji 755 151 811 1,13 -1,15 0,26
sestava na drogu 792 112 753 1,22 094 0,36
sestava na krogih v gugu 793 1,16 806 1,11 -0,31 0,76
sestava na krogih 756 1,36 8,00 108 -1,04 0,31
Stevilo opravljenih sestav 447 241 6,10 1,65 -2,44 0,02
povprecna ocena sestav 751 0,76 767 0,76 -0,64 0,52
povprecno Stevilo opravljenih prvin 5 32 2,24 6,45 1,36 -190 0,07
povprecna ocena prvin 788 0,70 799 0,78 -045 0,65

Legenda: M - aritmeti¢na sredina, SD - standardni odklon, t - t-vrednost; p - statisti¢na
pomembnost. S krepko je poudarjena prvina, pri kateri je prislo do statisti¢cno pomembnih razlik
med skupinama.

Tabela 3 kaze, da razlike med kontrolno in eksperimentalno skupino pri vecini prvin niso
statisticno pomembne. Izjema je le Stevilo opravljenih sestav, kjer je kontrolna skupina v
povprecju dosegla visje vrednosti.

Nadalje smo preverili, kako se udeleZencem spremeni frekvenca srénega utripa po avdiovizualni

stimulaciji. Sréni utrip smo izmerili pred aplikacijo avdiovizualnih drazljajev in po njej. Rezultati
trinajstih meritev so vidni na Sliki 10.
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*Opombe: m1, m2, m3 ... pomeni zaporedno Stevilko meritve.
Slika 10. Prikaz rezultatov upada srénega utripa.

Na Sliki 10 je vidno, da je bila sprememba srénega utripa nekoliko druga¢na po vsaki meritvi
(m). Tako ne moremo zaslediti dolo¢enega trenda sprememb, saj se tako vrednost kot tudi smer
upada spreminjata. Pulz je med meritvijo 1 in 3 padal, se nato do meritve 5 dvignil, padal m6 in

e

padcem pri m12.

Preverili smo $e spremembo nasicenosti krvi s kisikom pred avdiovizualno stimulacijo in po njej.
Izvedenih je bilo trinajst meritev, katerih rezultati so prikazani v Sliki 11.
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*Opombe: m1, m2, m3 ... pomeni zaporedno Stevilko meritve.

Slika 11. Sprememba saturacije krvi s kisikom pred trinajstimi meritvami in po njih.

Slika 11 kaze, da spremembe saturacije niso konsistentne. V primeru nekaterih meritev (m) je le-
ta sicer narasla, vendar v drugih primerih spet padla. Do Cetrte meritve je bila nasi¢enost

negativna, pri m5 je sunkovito narastla in Ze pri m6 ponovno padla. Pri m7 je ponovno narasla,
pri m8 in m9 padala, narasla pri m10 ter do zadnje meritve enakomerno padala.

Zeleli smo ugotoviti, kako so se §tudentje pocutili po vsaki uporabi avdiovizualne stimulacije.

Rezultati so ponazorjeni v tabelah 4 in 5.

Tabela 4
Tockovanje pocutja po vsaki meritvi.

m2 m3 m4 m5S m6 m7

M SD M Sb M SD M SD M SO M SD
depresivnost 1,21 1,47 100 154 133 161 126 182 089 194 160 253
napetost 163 157 153 267 222 205 1,16 1,46 128 1,84 147 1,96
utrujenost 6,58 3,44 6,82 4,17 500 3,87 589 386 533 324 433 3,64
jeza 105 158 100 150 156 158 1,11 149 0,89 230 140 2,13
zivahnost 532 3,61 341 298 483 368 321 329 339 342 387 352
zmedenost 3,84 3,13 2,18 240 2,17 248 195 215 144 189 187 2,00

m8 m9 m10 m11l m12 m13

M SO M SO M SD M SD M SO M SD
depresivnost 1,63 258 050 100 1,25 282 043 065 044 120 056 1,15
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napetost
utrujenost
jeza
zivahnost
zmedenost

1,19
5,00
0,88
3,50
1,69

2,04
4,86
1,75
3,74
1,96

0,67
4,33
0,25
5,00
1,42

0,89
2,81
0,62
3,57
1,98

1,25 241 086 141 133 222
4,69 3,40 357 2,74 439 315
131 2,70 0,36 084 028 0,75
394 397 307 322 372 398
1,88 228 129 144 122 1,73

0,67
5,28
0,78
2,89
0,78

1,28
3,75
1,52
3,34
1,26

Legenda: m1, m2, m3 ... pomeni zaporedno Stevilko meritve; M - aritmeti¢na sredina, SD -
standardni odklon, t - t-vrednost; p - statisticna pomembnost.
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*Opombe: m1, m2, m3 ... pomeni zaporedno Stevilko meritve.

Slika 12. Prikaz tockovanja pocutja.

Slika 12 prikazuje lestvico pocutja merjencev po opravljeni meritvi. Tekom meritev so se
utrujenost, zmedenost, napetost in jeza minimalno zmanj$evali, medtem ko je zivahnost ves Cas

meritev nihala.

Tabela 5
Ocena zbranosti in umirjenosti po meritvi.

m2 m3 m4 mb5 m6 m7

M SD M SD M SD M SD M SD M SD
Koliko'sem se 529 071 388 078 322 126 374 087 361 070 373 080
umiril/-a?
Koliko sem se
zbral/-a pri 395 085 353 1,12 350 099 353 090 356 086 367 111
predstavljanju?

m8 m9 m10 mll m12 m13
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M SO M SD M SD M SD M SD M SD
Koliko sem se ;o0 1 0p 375 097 387 113 379 089 417 071 356 1,20
umiril/-a?
Koliko sem se
zbral/-a pri 356 136 392 0,79 393 1,10 4,00 1,04 3,89 1,08 3,67 1,28
predstavljanju?

Legenda: m1, m2, m3 ... pomeni zaporedno Stevilko meritve; M - aritmeti¢na sredina, SD -
standardni odklon, t - t-vrednost; p - statisticna pomembnost.
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*Opombe: m1, m2, m3 ... pomeni zaporedno §tevilko meritve.

Slika 13. Prikaz ocene zbranosti in umirjenosti.
Slika 13 prikazuje, da pri oceni zbranosti in umirjenosti ni priSlo do vidnejSih nihanj. Merjenci
so se med meritvami (m) srednje do precej umirili. Najnizjo stopnjo umiritve so dosegli pri m4,
nato je stanje umirjenosti nihalo med 3,5 in 3,9. Najvi§jo stopnjo umirjenosti so dosegli pri m12.
Podobno je bilo z zbranostjo pri predstavljanju telovadne prvine. Pri m2 je bila zbranost na

ey

zbranosti pri predstavljanju in nato dvig do m12.
Sodelujoce smo po vsaki meritvi vprasali, kako so se pocutili med samo vajo.

Vprasani so v ve€ini odgovorili, da so se med meritvami pocutili spros¢eno, prijetno, zaspano,
iz€rpano in utrujeno. Nekateri merjenci navajajo, da se med vajo niso mogli sprostiti, saj so se
zaradi ocal in zvoka pocutili nelagodno. Skozi meritve so tisti, ki so imeli v zacetku teZave z
nelagodnostjo, privadili na avdiovizualno stimulacijo in se lazje sprostili, vendar so nekateri med
njimi Se vedno navajali, da je zvok v sluSalkah nadleZzen. ManjSe Stevilo Studentov se je lahko
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dobro sprostilo in si zaradi apliciranja avdiovizualnih drazljajev lazje predstavljalo telovadne
prvine. Na vprasanje, ali se jim je v teko¢em dnevu zgodilo kaj posebnega, so v ve€ini odgovarjali
z »ne«, zelo malo pa jih navaja, da so bili odsotni in zaspani.

3.1 Razprava

Pri izvedbi projekta z avdiovizualno napravo in predstavljanjem se je pokazalo, da je bila pri kar
trinajstih od osemnajstih izvedenih ocenjevanj kontrolna skupina boljsa. Pri raznozki in skrcki
¢ez konja, sestavi na dvoviSinski bradlji, sestavi na parterju in sestavi na drogu se je boljSe
odrezala eksperimentalna skupina.

Pri vseh nasStetih prvinah in sestavah so se pokazale majhne razlike, in sicer med 0,01 do 0,53
ocene. O pomembni razliki med skupinama lahko govorimo le pri Stevilu opravljenih sestav, kjer
je kontrolna skupina v povpreéju dosegla za 1,66 visjo oceno kot eksperimentalna skupina. Pri
izvedbi ostalih prvin in sestav, pri katerih se je bolje odrezala kontrolna skupina, variirajo razlike
ocen med 0,04 do 1,13.

Siever (2002) je v svoji raziskavi zasnoval eksperiment na profesionalnih golfistih. Po desetih
udarcih so opravili 12-minutni program z avdiovizualno napravo in nato ponovili 10 udarcev. Po
programu so bili udarci natan¢nejsi in tehni¢no pravilnejsi. Vzporedno z nastetim so ugotovili
tudi pozitivne vplive na zmanjSanje stresa, izboljSanje predstavljanja in vpliva na boljSe ucenje
ter izboljSanje tehnike.

Nas prvi cilj je bil dokazati, v kolikSni meri AVS vpliva na izboljSanje gibalnega u€enja. Zgornji
rezultati kazejo, da v nasem primeru aplikacija z avdiovizualno napravo ni pripomogla k
izboljsanju ucenja gibanja. Tako smo zavrnili hipotezi: Studentje so se s pomocjo stimulacije
bolje naucili dolocenih telovadnih prvin in Studentje, ki so bili delezni avdiovizualne stimulacije,
so dobili boljse ocene kot tisti, ki je niso bili delezni.

Kot smo omenili ze v uvodu, smo naso raziskavo podkrepili $e s predstavljanjem posamezne
telovadne prvine takoj po aplikaciji avdiovizualne stimulacije. V raziskavi sta Nagar in Noohu
(2014) dobila pozitivne u¢inke vizualizacije, kjer je ta vplivala na bolj$e ucenje gibanja. Mnogo
raziskav je bilo narejenih na podrocju predstavljanja Schott idr. (2013), Stankovi¢, Rakovic,
Joksomovié¢, Petkovi¢ in Joksomovi¢ (2011), Nagar in Noohu (2014) itd. Prav pri vseh je
razvidno, da je predstavljanje vplivalo bodisi na izboljsanje gibalnih sposobnosti 0z. gibalnega
ucenja, izboljSanje nastopa ali pospesilo rehabilitacijo. V naSem primeru smo dobili nasprotne
rezultate, iz ¢esar pa nikakor ne moremo zakljuciti, da vizualizacija ne vpliva na izboljSanje
ucenja gibanja. Menimo, da je razlog stagnacije preve¢ povrsno in premalo poglobljeno
predstavljanje s strani $tudentov ter upad motivacije tekom meritev. Skupine na urah Sportne
gimnastike so velike, saj se Stevilo giblje med 20 in 25 Studenti. Pri tak§nem Stevilu je teZko
oceniti njihovo pozornost pri poslusanju razlage telovadnih prvin, zato ocenjujemo, da Studentje
niso mogli pravilno vizualizirati prvin, saj jih Se niso usvojiti niti prakti¢no niti teoreti¢no.
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Nasi Studentje so bili izpostavljeni AVS 11 minut. Avtorja Cruceanu in Rotarescu (2013)
zagovarjata, da je potrebnih minimalno 20 minut, ¢e Zzelimo, da stimulacija vpliva na
posameznike, Kennerely (2004) v svojem delu zagovarja 5 minut, medtem ko so Goodin idr.
(2012) opazili spremembe v mozganskem delovanju ze po dveh sekundah. Kot je zaslediti, so si
avtorji glede Casa trajanja stimulacije precej neenotni. Glede na dejstvo, da v naSem primeru ni
prislo do sprememb, bi lahko sklepali, da je ¢as Se eden 0d moznih razlogov, zakaj nismo uspeli
potrditi zastavljenih hipotez.

Pri spremljanju upada srénega utripa je razvidna nekoliko druga¢na sprememba po vsaki meritvi.
uporabo ali pricakovanja. Frekvenca srca je bila pri zadnji meritvi nizja kot pri prvi in tudi med
meritvami so posamezne, pri katerih je zaznan drasticen upad pulza. Lahko bi sklepali, da se je
to zgodilo zaradi uporabe AVS, vendar pa ne smemo izvzeti dejstva, da so Studentje na vaje
prihajali razli¢no utrujeni. Na nekatere ure so prihajali po predavanjih, spet na druge po
prakti¢nih vajah iz plavanja. Med utrujenostjo je frekvenca srénega utripa nekoliko povisana.
Cilj v raziskavi je bil analizirati, kako se je skozi meritev spreminjala frekvenca srca in nasicenost
krvi s kisikom. Spremembe nasi¢enosti niso bile konsistentne; pri zaporednih meritvah je
izmeni¢no padala in naras¢ala. Vzrok za tak$no nihanje smo predvidevali, da bi lahko bil enaki
kot pri frekvenci srca, tj. utrujenost. Posredno lahko na saturacijo krvi s kisikom vplivajo tudi
nervoza, stres, Studijske obveznosti itd. Saturacija krvi je neposredno povezana z dihanjem.
Zaradi dejstva, da se Studentje med stimulacijo niso mogli povsem sprostiti, Sta bili spremenjeni
tudi frekvenca in globina dihanja, kar pomeni manj$o nasi¢enost krvi s kisikom. Eden od
razlogov, ki so ga v veliki vecini navajali merjenci, je bila nadleznost stimulacije. Zavrnemo
lahko tudi naslednjo hipotezo: Saturacija krvi s kisikom se med avdiovizualno stimulacijo
zmanjsa.

Pri postopku uporabe AVS gre za vrsto spro$¢anja, zato smo pri¢akovali, da bodo rezultati
podobni kot pri Eason, Brandon, Smith, Serpas (1986), ki so ugotovili, da sproséanje pri
Sportniku pripomore k povecanju pozornosti, zmanjSa anksioznost, sréni pritisk, upocasni
frekvenco dihanja in srca, izboljSa koncentracijo ter zmanjS$a miSi¢no napetost. Kot smo videli,
je sréna frekvenca nekoliko padla, vendar ne dovolj, da bi bilo statisticno pomembno. Ne moremo
govoriti, da je imelo spros¢anje z AVS dolgoro¢ni vpliv. Lahko pa potrdimo, da je sréni utrip
upadal znotraj posameznih meritev. Taksne rezultate je dobil tudi Conte (2013), ki je ugotovil,
da je sréni utrip med samo stimulacijo upadal. Izvedli smo 13 srecanj uporabe AVS.
Predpostavljali smo, da bo dovolj za ugotovitev sprememb pri frekvenci srca. Hanafi, Hashim in
Ghosh, (2011) so ugotovili, da 12 spros¢anj dolgoro¢no ni pomembno vplivalo na znizanje sréne
frekvence. Za primerjavo: Lohaus idr. (2001) so ugotovili, da je Zze 5 sreanj imelo uéinke na
telo, pri ¢emer se je posledi¢no znizala tudi frekvenca srca. Ponovno se mnenja med avtorji
razlikujejo. V naSem primeru lahko zaklju¢imo, da je pulz upadal znotraj nekaterih sproscanj,
dolgoro¢no pa nismo zaznali nobenih sprememb. Tako smo zavrnili tudi hipotezo: AVS vpliva
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na znizanje srcne frekvence.

Pridobljeni rezultati tockovanja pocutja Studentov po vsaki uporabi AVS so pokazali, da so se
utrujenost, zmedenost, napetost in jeza kljub nenehnemu nihanju minimalno zmanjsevali,
medtem ko je zivahnost ves ¢as meritev nihala z vi§jimi amplitudami. Pri vseh ocenah pocutja
so bile kon¢ne vrednosti nekoliko nizje kot na zacetku. Najbolj se je med meritvami zmanjsala
zmedenost. Sklepamo, da gre za posledico tega, da so se Studentje navadili protokola, ki je vsakic
potekal po enakem postopku. Tudi vrednosti Zivahnosti in utrujenosti sta se obcutno znizali.
Nekoliko manj sta se znizali napetost in depresivnost. Slednje ni razumljivo. Ob dejstvu namrec,
da sta bila protokol meritev in zaporedje vedno enaka, prav tako isti merjenec in isti program
sproscanja, bi pricakovali vecje znizanje napetosti. Najmanj se je zmanjsala jeza, ki pa je ze v
zacetku imela nizke vrednosti.

Preverjali smo tudi oceno zbranosti in umirjenosti po opravljenem protokolu ure z AVS. Nihanje
stopnje zbranosti pri predstavljanju telovadne prvine ni bilo izrazito in je ves ¢as nihalo med 3,50
in 4,05. Vzpone zbranosti smo zasledili med meritvami (m) 3 in 7 ter 8 do 11. Po slednji
zasledimo najvecji padec zbranosti. Upad zbranosti lahko pripiSemo naveli¢anosti Studentov, ki
kljub opravljenim sprostitvam niso opazali sprememb pri opravljanju telovadnih prvin. Vaje
spros¢anja so zaCeli jemati vedno manj resno. Predvidevamo, da zaradi dejstva, ker smo
obravnavali populacijo Studentov, ki so imeli veliko ostalih obveznosti, zaradi ¢esar SO jim
meritve predstavljale dodatno breme. In Se to brez prave nagrade na koncu. Prislo je do padca
motivacije. Kot sta ugotovila Ze Cucui in Cocui (2014), posameznik ne more izboljsati
psihomotori¢nih sposobnosti brez primerne motivacije. 1z tega lahko sklepamo, da je to eden
moznih razlogov, zakaj z AVS nismo vplivali na izbolj$anje opravljanja telovadnih prvin. Mozno
je tudi, da so priakovali drasticne spremembe po uporabi AVS in bili zaradi tega premalo
motivirani na urah gimnastike. Studentje so navajali, da se niso mogli sprostiti in umiriti zaradi
zvoka v slusalkah in utripanja v ocalih. Kot smo ze omenili, so Studentje med meritvami kazali
vedno manjSe zanimanje za opravljanje raziskave. Nekateri izmed njih so zaceli izpuscati vaje in
niso opravili vseh 13 meritev, vpraSalnike pocutij so doloCeni Studentje reSevali na pamet, kar
pomeni, da so vsaki¢ opisali svoje pocutje skoraj enako. Opazili smo neresnost in nezanimanje
nekaterih Studentov, cemur gre pripisati tudi vzrok za kon¢ni, tj. pod pri¢akovanji dosezen konéni
rezultat pri ocenjevanju telovadnih prvin. AVS je pripomocek, ki bi naj pripomogel k izbolj$anju
ucenja gibanja, kar pomeni, da bi naj sluzil kot dodana vrednost pri treningu.

Nadzora, kaj so Studentje izvajali med urami Sportne gimnastike in koliko Casa so namenili
dodatnemu izpopolnjevanju in utrjevanju prvin, nismo imeli. Na vajah vsako uro prejmejo nove
informacije, torej le prvo stopnjo v didakti¢nih korakih. V celoti manjka stopnja utrjevanja, za
katero so odgovorni Studentje sami. Le-to namre¢ zahteva bolonjski sistem, Ki pravi, da so vaje
in predavanja namenjena podajanju novih informacij, za vse ostalo je odgovoren posameznik
sam. Ce se navezemo na uvod, je v prvi fazi u¢enja gibanja pomembna prisotnost trenerja, ki
sluzi kot vir dodatnih informacij, tega pa pri urah gimnastike ni.
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Veliko studentov med vajami ne sodeluje aktivno in se glede na svoje sposobnosti sami odlocajo,
do katere stopnje bodo na vajah izvedli prvino. Ce predvaja ni korektno izvedena, zaradi varnosti
ne more nadaljevati z naslednjo stopnjo. Zaradi velikega Stevila prvin, ki jih je treba predelati, se
pri predmetu Sportna gimnastika ne izvaja sprotno preverjanje znanja. Veéina $tudentov se tako
odlo¢i, da ne potrebuje sprotnega dela. Tezava nastane pri konénem ocenjevanju, Kjer nekateri
zaradi neznanja dolo¢enih prvin sploh ne morejo izvajati. Otezevalna okolis¢ina pri uéenju
gibanja je tudi neznanje telovadnih prvin pred zaGetkom semestra. Studentje ne znajo oceniti,
koliko vaje je potrebno, da pridejo v zadnjo, tretjo fazo ucenja gibanja, fazo avtomatizacije.
Povzamemo lahko, da je pri gimnastiki potrebne veliko samoiniciative za obvladovanje prvin.

Naj izpostavimo, da smo imeli glede lastnih ciljev heterogeno skupino Studentov, zato lahko
trdimo, da so nekateri med njimi taksni, ki so si dejansko zeleli izboljsati svoje gimnasti¢no
znanje bodisi zaradi vi§jih ocen ali pa samo zaradi lastnih ambicij po obvladanju telovadnih
prvin. Zavedati se je treba, da so bili znotraj skupine tudi taks$ni, ki niso imeli ambicij po
napredovanju v prvinah niti ciljev, da se dobro ali bolj$e odrezejo na izpitu. Dejstvo je, da je
skoraj nemogoce napredovati brez jasnih ciljev. Motivacija za uspe$no izvedbo telovadnih prvin
je med Studenti relativno nizka. Iz tega lahko sklepamo, da nimajo dovolj jasno postavljenega
cilja, kar praviloma vodi do neuspeha. Studentom je cilj prehod v vigji letnik, zato si pravzaprav
konkretnega predmeta ne postavljajo za cilj.

Eksperimentalno skupino Studentov smo izbrali na podlagi njihovega telovadnega predznanja.
Vezano na njihove sposobnosti smo poskusali ustvariti karseda homogeno skupino. Studentom,
ki so bili izbrani za raziskavo, je bilo obljubljeno, da se jim priznajo seminarji pri enem od
predmetov na fakulteti, isto¢asno pa so bili opravi¢eni tudi pisanja ene seminarske naloge. V
zaCetku smo bili mnenja, da bo priznanje seminarjev in moznost po izboljSanju gibalnih
sposobnosti dovolj velika vzpodbuda za njihovo motivirano delo. Pa se je izkazalo, da pri veini
to ni bilo dovolj. Studentje v raziskavi niso videli nobenega visjega cilja. Prisli smo do spoznanja,
da danes vse preve¢ Studentov Studira zgolj za ocene, za dejstvo, da se predmet opravi in se
pomaknejo naprej. Menimo, da bi bila edina prava motivacija za Studente, da bi se jim v celoti
priznal vsaj en predmet.

4. SKLEP

V raziskavi smo preverjali, kako avdiovizualna stimulacija in predstavljanje vplivata na
spremembe v gibalnem ucenju. Predpostavljali smo, da se bodo v nasem primeru merjenci
izboljsali pri izvedbi telovadnih prvin. V obdobju treh mesecev smo opravili trinajst srecanj z
AVS ter po vsaki stimulaciji zahtevali od Studentov, da v mislih ponovijo telovadno prvino iz
predhodne ure. Za laZje umirjanje smo v ozadju predvajali sprosc¢ajoco glasbo, ki se je izkazala
za zelo pozitivno, saj so nekateri imeli tezave zdrzati samo svetlobne in zvo¢ne ucinke, ki so
prihajali iz naprave. Pred stimulacijo in po njej smo od¢itali frekvenco srénega utripa in vrednosti
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zasi¢enosti krvi s kisikom (saturacijo). S slednjima parametroma smo Zeleli ugotoviti, kako AVS
vpliva na fizioloSke dejavnike. Pri¢akovali smo upad frekvence srca in dvig saturacije.
Ugotovili smo, da se eksperimentalna skupina ni bistveno izboljsala pri izvedbi telovadnih prvin
0z. prej nasprotno, saj so se v skoraj vseh prvinah in sestavah, ki smo jih preverjali, odrezali
slabse kot kontrolna skupina. Statisti¢no pomembno razliko smo dobili samo pri skupnem §tevilu
opravljenih sestav, kjer pa je razvidno, da so se tudi v tem delu bolje odrezali Studentje v kontrolni
skupini. Pri raznozki, skrcki, sestavi na bradlji, parterju in drogu so bili boljsi Studentje v
eksperimentalni skupini, vendar so razlike zanemarljivo majhne. Pri spremembah frekvence srca
in saturacije nismo zasledili trenda sprememb. Opazili pa smo spremembe upada sréne frekvence
znotraj posameznih meritev, iz ¢esar lahko izhajamo, da AVS deluje trenutno pomirjajoce,
vendar nismo dokazali vpliva na dolgoro¢ne ucinke.

Glede na pridobljene rezultate lahko povzamemo, da avdiovizualna stimulacija v nasi raziskavi
ni vplivala na izboljSanje ucenja gibanja ali bolj konkretno pripomogla k izboljsanju izvajanja
telovadnih prvin. Vplivala je le toliko, da so se nekateri Studentje spodili in nekoliko sprostili,
vendar ne moremo govoriti 0 izboljsanem ucenju gibanja.

Prednosti pri raziskavi so bile, da smo lahko tako vadbo gimnastike kot tudi AVS izvajali znotraj
studijskega procesa na Fakulteti za $port. Studentom smo poskusali pomagati pri uéenju gibalnih
sposobnosti, saj je gimnastika zaradi svoje vsestranskosti izjemno tezka $portna panoga, ki od
posameznika zahteva visok nivo gibalnih sposobnosti. Ce bi raziskavo $e enkrat ponovili, bi
lahko za boljSe rezultate povecali vzorec Studentov v eksperimentalni skupini, vkljucili
materialne nagrade ali pa §e zmanjsali obveznosti pri dolo¢enih predmetih. Smiselno bi bilo, da
bi Studente pred zacetkom bolj podrobno seznanili s tehniko vizualizacije, da bi jo lahko Ze od
prve ure naprej pravilno uporabljali. Lahko bi podaljsali Cas stimulacije in povecali Stevilo
sreCanj. Testirali smo napravo, o kateri je zelo malo napisanega. Sicer je bilo narejenih nekaj
raziskav, vendar je podrocje precej neraziskano. To je podrocje, ki se ga da v prihodnje Se bolj
raziskati. Ceprav v nasi raziskavi sicer nismo dobili pozitivnih udinkov, so druge raziskave
pokazale Stevilne prednosti in podrocja, kjer bi se lahko naprava uporabljala. Smiselno bi bilo
raziskati Se druga podroc¢ja, kot so npr. uporaba naprave v zdravstvene namene, vpliv na
kognitivne sposobnosti, v rehabilitaciji ... Mozno je, da se bo AVS bolje obnesla na podrog¢;ih, ki
niso neposredno povezana s Sportom in u¢enjem gibanja.
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