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V éasu pandemije covida-19 so drzave zacele sprejemati razlicne ukrepe za za-
Jezitev Sirjenja okuzb. Mnogi ukrepi so imeli vpliv na moznost ukvarjanja s te-
lesno aktivnostjo, kar je posledicno vplivalo na telesno in dusevno zdravje ljudi.
V nasi raziskavi pa nas je zanimalo, kaksne so povezave med telesno aktivnostjo
in dusevnim zdravjem v casu epidemije covida-19. V vzorec smo vkljucile 117
oseb (81,2 % Zensk), starib med 18 in 33 let. Oblikovale smo vprasalnik telesne
aktivnosti in v slovenscino prevedle lestvico depresivnosti, tesnobe in stresa (Lo-
vibond in Lovibond, 1995), vendar izvorne trifaktorske strukture lestvice nismo
maogle potrditi. Rezultati so pokazali, da so se s telesno aktivnostjo vec ukvarjali
moski kot Zenske ter mlajsi udelezenci. Sicer med spoloma nismo nasle razlik v
dusevnem zdravju, so pa mlajsi udelezenci doZivijali vec tesnobe v primerjavi z
nekoliko starejSimi. Med starostjo in kazalniki slabsega dusevnega zdravja (te-
snoba in depresivnost) so se pokazale zmerno negativne in pomembne povezave.
Z naso raziskavo smo Zelele izpostaviti pomen raziskovanja telesne aktivnosti
kot varovalnega dejavnika za dusevno zdravje v casu izrednih razmer.

Kljucne besede: telesna vadba, koronavirus, epidemija, dusevno zdrauje,
Slovenija
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Telesna aktivnost in dusevno zdravje med epidemijo

Hitro Sirjenje covida-19 je Svetovno zdravstveno organizacijo (WHO)
pripeljalo do tocke, kjer je morala razglasiti pandemijo (WHO, 2020a).
Slednje je povzrocilo mnozi¢no zapiranje drzav, omejevanje gibanja in dru-
zenja ljudi v namen ¢im ulinkovitej$e zajezitve virusa. V vsakdanji jezik sta
ponovno vstopila dva pomembna izraza: karantena in fizi¢na izolacija, ki pa
si nista enozna¢na. Karantena predstavlja omejevanje izvajanja aktivnosti
ali locitev osebe, ki ni bolna, po stiku z okuzeno osebo z namenom spre-
mljanja simptomov. Cilj je hitra prepoznava in identifikacija bolnih oseb.
Fizi¢na izolacija pa predstavlja separacijo okuzenih oseb od ostale popula-
cije z namenom prepreciti nadaljnje $irjenje okuzbe (Antunes idr., 2020).
Ceprav naj bi imela tako karantena kot fizi¢na izolacija pozitiven ucinek
zaradi vloge varovanja fizi¢nega zdravja ljudi, rezultati raziskav kazejo na
zaskrbljujoce negativne in dolgoro¢ne ucinke, vezane na psihosocialno
zdravje oseb (npr. simptomi PTSM, simptomi depresije, tesnoba, stres, ne-
gotovost, jeza, strah pred okuzbo, stigma; Brooks idr., 2020).

Izvajanje karanten in fizi¢ne izolacije je zmotilo (lahko celo zacasno preki-
nilo) predvsem vsakdanjik ljudi v splosni populaciji. Posledi¢no se je spre-
menila tudi raven ukvarjanja s telesnimi aktivnostmi (Lépez-Bueno idr.,
2020) - ti ucinki pa so si bili med seboj podobni ne glede na drzavo raz-
iskave. V' Braziliji (Martinez idr., 2020) je na primer 90,6 % udelezencev
porocalo, da so imeli ukrepi za zajezitev Sirjenja covida-19 velik oziroma
zelo velik vpliv na njihovo telesno aktivnost. Podobno je v avstralski studiji
(Stanton idr., 2020) skoraj polovica udelezencev (48,9 %) porocala, da se je
njihova raven telesne aktivnosti znizala v primerjavi s ¢asom pred pande-
mijo, 20,0 % pa jih je presenetljivo porocalo o pozitivni spremembi, kar po-
meni, da so bili pred pandemijo manj telesno aktivni (Stanton idr., 2020).
Podobno se je pokazalo tudi v raziskavi, narejeni v Spaniji (Lépez-Bueno
idr., 2020), kjer so kot dejavnik tveganja za zdravje (angl. health-risk beha-
vior) vkljudili tudi zmerno ali intenzivno ukvarjanje s $portno aktivnostjo
(tj. ve¢ kot 150 minut na teden). V drugem in tretjem tednu karantene
(celotno obdobje, zajeto v raziskavi, je bilo med 22. 3.in 5. 4. 2020) pa so
udelezenci pokazali manj pomembnih dejavnikov tveganja za zdravje kot
v prvem tednu, med njimi je bila tudi Sportna aktivnost. Slednje nakazu-
je, da so prebivalci Spanije v drugem in tretjem tednu ve& Casa porabili za
telesno aktivnost, kar pa je bilo v nasprotju s pricakovanji (Lépez-Bueno
idr., 2020). Podobno je skupina raziskovalcev poskusala oceniti u¢inke ka-
rantene na vsakodnevno Zivljenje v zaletni fazi epidemije na Kitajskem (tj.

med 24. 1. in 2. 2. 2020; Qin idr., 2020), kjer so bile ugotovitve se posebno
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skrb vzbujajoce: pokazala se je mo¢no povecana prevalenca neukvarjanja s
telesno aktivnostjo, ki je bila ve¢ kot podvojena v primerjavi s ¢asom pred
karanteno — skoraj 60,0 % udeleZencev je porocalo o neprimerni oziroma

slabsi telesni aktivnosti (Qin idr., 2020).
Svetovna zdravstvena organizacija (WHO, 2020b) je predlagala, da naj bi

se odrasli (stari med 18 in 64 let) ukvarjali najmanj 150 minut z zmerno ali
75 minut z intenzivno $portno aktivnostjo od pet- do sedemkrat na teden.
Ukvarjanje s telesno aktivnostjo ima poleg pozitivnih u¢inkov na fizi¢no
zdravje (npr. preventiva pred sréno-Zilnimi boleznimi) blagodejne udin-
ke tudi na dusevno zdravje (npr. blazenje simptomov depresije, tesnobe;
WHO, 2020b). Studije, ki so bile izvedene v ¢asu epidemije v razli¢nih dr-
zavah, so raziskovale predvsem vpliv telesne aktivnosti na dusevno zdravje
ljudi (npr. Deng idr., 2020; Stanton idr., 2020; Zhang idr., 2020), pri tem so
v obzir vzele tudi intenzivnost telesnega napora. V portugalski studiji, kjer
so raziskovali Zivljenjske navade, stopnjo tesnobe in osnovne psiholoske
potrebe med pandemijo (tj. v obdobju med 1. 4. in 15. 4. 2020), so rezul-
tati skladno s pri¢akovanji pokazali, da se ve¢ ukvarjanja s telesno aktivno-
stjo med pandemijo povezuje z niZjo tesnobo, obcuteno med pandemijo
(Antunes idr., 2020). Podobno so ugotovili tudi v Avstraliji (Stanton idr.,
2020), kjer je bil fokus preucevanja povezava med psiholoskim distresom
in spremembami v zvezi z zdravjem povezanim vedenjem, kamor spada
tudi telesna aktivnost. Negativne spremembe na podrodju telesne aktivno-
sti so se povezovale z ve¢ simptomi depresije, tesnobe in stresa — osebe, ki
so porocale o nizji ravni telesne aktivnosti med pandemijo kot pred njo, so
v povpredju imele ve¢ simptomov depresije, tesnobe in stresa (Stanton idr.,

2020).

Deng pa je s sodelavci (2020) ugotovil, da lahko vzdrzevanje oziroma le
minimalna sprememba v nivoju telesne aktivnosti zniza raven depresije,
tesnobe in stresa, nasprotno pa lahko bistvena sprememba v rutini izvajanja
telesne aktivnosti povzro¢i ob¢utno povisano negativno dozivljanje. Bolj
pogosta vadba (vsaj enkrat do dvakrat na teden) in vedje povpreéno stevilo
prehojenih korakov v enem dnevu (tj. ve¢ kot 2000) sta se povezovala z
nizZjo stopnjo stresa, depresivnosti in tesnobe, vadba, dalj$a kot eno uro, pa
z niZjo stopnjo stresa in depresivnosti (Deng idr., 2020). Pomembne ucinke
na dusevno zdravje ljudi je imelo tudi porocanje o vplivu ukrepov za zajezi-
tev Sirjenja covida-19 (Martinez idr., 2020). Ljudje, ki so porocali o ve¢jem
vplivu ukrepov na njihovo telesno aktivnost, so imeli tudi visjo prevalenco
simptomov depresije in tesnobe kot tisti, ki so porocali o manjsem vplivu
sprememb (Martinez idr., 2020).
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Raziskovanje vpliva stranskih u¢inkov izbruha covida-19 na dusevno zdrav-
je je podobno nakazalo, da lahko telesna aktivnost zelo olajsa dozivljanje
negativnih Custev (posebno tesnobe in depresije), izboljsa razpolozenje, ki
je po ukvarjanju s telesno aktivnostjo stabilnejse, ni pa imela pomembnih
ucinkov na dozivljanje stresa (Zhang idr., 2020). Zanimivo pa se je pri opi-
sovanju odnosa med dozivljanjem negativnih Custev in ukvarjanjem s te-
lesno aktivnostjo pokazala U-krivulja, kar pomeni, da lahko premalo ali
prevec ukvarjanja s telesno aktivnostjo poveca dozivljanje negativnih ¢ustev
(npr. povisa dozivljanje tesnobe). Telesna aktivnost ima tako najbolj pozi-
tivne ucinke na zmanjsevanje dozivljanja negativnih emocij, ¢e se osebe s
$portom na dan ukvarjajo 80 minut zmerno, 108 minut lagodno ali 45 mi-
nut intenzivno (Zhang idr., 2020). Podobno so v svoji §tudiji ugotovili tudi
Paz idr. (2020), ki so zakljucili, da je ukvarjanje s telesno aktivnostjo zelo
priporocljivo, saj se povezuje z boljsim dusevnim zdravjem, vendar je vadbo
za pozitivne ucinke treba omejiti na najve¢ eno uro dnevno. Stevilo dni,
ko se je oseba ukvarjala s telesno vadbo v ¢asu karantene, se je povezovalo
z niZjim nivojem depresivnosti in tesnobe, poleg tega pa se je zmanjsanje
obicajnega nivoja telesne aktivnosti povezovalo z vi§jim nivojem tesnobe
glede tem, povezanih s covidom-19. Tisti, ki so se ukvarjali s §portom, so
tako porocali o nizji tesnobi in manj simptomih depresije kot tisti, ki se v
¢asu karantene s $portom sploh niso ukvarjali (Paz idr., 2020).

Valenca odnosa med telesno aktivnostjo in dusevnim zdravjem pa je odvi-
sna tudi od sirSega geo-politi¢nega okolja, kar je z medsebojno primerjavo
provinc dokazala studija na reprezentativnem kitajskem vzorcu (Qin idr.,
2020). V provinci Hubej, v mestu Wuhan, kjer je bil decembra 2019 (Wang
idr., 2020) epicenter izbruha okuzb, je bila pomanjkljiva telesna aktivnost
za 9,0 % vigja kot v ostalih provincah, kar se morda lahko pripise ze tako
povisanim obéutkom nemodi in panike (Qin idr., 2020). V Pekingu in San-
gaju pa je bila ta prevalenca pomanjkljive telesne aktivnosti bistveno nizja,
kar je morda posledica tako visjega socialno-ekonomskega statusa kot tudi
visje stopnje izobrazenosti prebivalcev, ki telesni aktivnosti pripisujejo vec
pomena in so telesno tudi ve¢ aktivni. Prav tako so se s telesno aktivno-
stjo ve¢ ukvarjali prebivalci mest, kjer so imeli moznost odhoda iz hie ali
stanovanja na zelene povrdine (npr. Hainan). Slednje nakazuje dragoceno
vrednost zelenih povr§in v Casu zapiranja in omejevanja gibanja, saj naj bi
te u¢inkovale na vi§je blagostanje in ohranjanje zdravja. Odmaknjene pro-
vince (npr. Tibet) pa so nasprotno imele visoko prevalenco slabega oziro-
ma neustreznega ukvarjanja s telesno aktivnostjo, kar je mogoce razloZiti s
prevladujo¢im nizkim socialno-ekonomskim statusom in niZjo izobrazbo
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veline prebivalcev, zaradi Cesar telesni aktivnosti ne pripisujejo toliko po-
mena (Qin idr., 2020).

Na odnos med telesno aktivnostjo in dusevnim zdravjem pa lahko vpliva
tudi ¢as, ki ga presedimo pred ekranom (npr. telefon, ra¢unalnik; angl. scre-
en-time). Povecana koli¢ina Casa, preZivetega pred ekrani, je namre¢ pove-
zana z visjo stopnjo depresivnosti, posebno pri Zenski populaciji (Qin idr.,
2020). Ta ¢as se je v obdobju karantene povecal za kar §tiri ure na dan, ne
glede na spol pa se je najve¢ povecal v starosti med 20 in 29 let. Pokazalo
pa se je, da se je koli¢ina Casa, prezivetega pred ekrani, znizala, ko se je ve¢
Casa posvetilo ukvarjanju s telesno aktivnostjo. Osebe, ki so se ukvarjale z
intenzivno telesno aktivnostjo, so namre¢ imele pozitivnej$a in stabilnejsa

Custvena stanja (Qin idr., 2020).

V splosnem se je v obdobju karantene vedja telesna aktivnost povezovala z
boljsim dusevnim zdravjem, posebno z nizjimi ravnmi tesnobe in depresiv-
nosti, nizjim stresom ter z vec¢jim blagostanjem in boljo kakovostjo Zivlje-

nja (Pieh idr., 2020).

Razlike glede na spol in starost

S telesno aktivnostjo so se ve¢ ukvarjali moski kot Zenske (Antunes idr.,
2020; Qin idr., 2020; Zhang idr., 2020), kateri so se za razliko od Zensk tudi
pogosteje vkljucevali v intenzivno telesno aktivnost. Zenske so se naspro-
tno s telesno aktivnostjo ukvarjale v bolj umirjenem tempu oziroma so se
udelezevale manj intenzivnih telesnih aktivnosti, saj naj bi bile zadolzene se
za druga opravila (npr. hi§na opravila), kar jim je odtegnilo ¢as za vkljuceva-
nje v telesne vadbe (Qin idr., 2020). Nanasajo¢ se na negativno dozivljanje,
pa so bile Zenske tiste, ki so porocale o povianih nivojih tesnobe (Antunes
idr., 2020; Qin idr., 2020; Zhang idr., 2020), depresije in stresa (Qin idr.,
2020; Zhang idr., 2020). Zenske so porocale o ve¢jem dozivljanju tako si-
tuacijske kot potezne tesnobe, ¢eprav je bila tudi pri moskih povisana prav
situacijska tesnoba zaradi specifi¢ne situacije pandemije. Moski so porocali
tudi o bolj pozitivnem ¢ustvovanju kot Zenske, negativno ¢ustvovanje pa je
bilo nekoliko manj izrazeno pri moskih kot pri Zenskah (Qin idr., 2020).
Rezultati so nakazali, da naj bi bilo prav pozitivino Custvovanje povezano
z intenzivnim ukvarjanjem s $portom, ne pa toliko z zmernim ali lago-
dnim tempom ukvarjanja. Lagodna telesna aktivnost naj bi bila celo bolj
povezana z negativnim Custvovanjem, saj lahko odsotnost telesnega napora
omogodi vedjo moznost za ruminacijo o trenutni situaciji, ki jo je povzrocila
pandemija (negativne misli, ¢ustva; Qin idr., 2020).
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Pri starosti pa se je pokazalo nekoliko ve¢ kontradiktornih rezultatov. V
portugalski §tudiji so avtorji (Antunes idr., 2020) ugotovili, da so se mlaj-
§i odrasli (18-34 let) ve¢ ukvarjali s Sportom, vendar so dozivljali tudi ve¢
tesnobe kot starejsi, na Kitajskem pa se je najvecja prevalenca neustrezne
oziroma slabse telesne aktivnosti, poleg v obdobjih 55-59 let in pri starejsih
od 60 let, pokazala prav pri mlajsih odraslih, starih med 20 in 34 let (Qin
idr., 2020).

Psiholoska odpornost, spanje in dusevno zdravje

K preucevanju dusevnega zdravja v ¢asu pandemije so nekateri raziskovalci
(npr. Killgore idr., 2020; Wang idr., 2020) pristopili nekoliko drugace. Prvi
nacin je bil z vidika psiholoske odpornosti (Killgore idr., 2020), kjer so re-
zultati iz Zdruzenih drzav Amerike nakazali, da je bila povpre¢na psiholo-
ska odpornost v ¢asu karantene nizja, kot je povprecje glede na nacionalne
norme iz leta 2003. Navedeno je lahko problemati¢no z vidika pomembno-
sti psiholoske odpornosti za zmoznost spopadanja s spremembami in ne-
gotovostjo. Poleg tega so se nizji rezultati psiholoske odpornosti povezovali
tudi s slabsimi izidi duSevnega zdravja, kamor spadajo tudi visja depresiv-
nost in ideacija samomora, visja tesnoba, ve¢ tezav pri spoprijemanju s ¢u-
stvenimi obremenitvami, povezanimi s pandemijo, in ve¢ skrbi, povezanih
z vplivi covida-19 (slednje so merili z razli¢nimi postavkami, kot so: Od iz-
bruba virusa me je strah za lastno prihodnost; Strah me je, da se nikoli ne bomo
znebili covida-19; Zaradi trenutne krize imam nenehen moéan obéutek groze).
Pokazalo pa se je, da je bila psiholoska odpornost boljsa pri tistih, ki so ve¢
¢asa namenili telesni vadbi in so zato najverjetneje tudi bolj opolnomoceni
pri spoprijemanju z izzivi, povezanimi z dusevnim zdravjem, ki jih prinasa

epidemija (Killgore idr., 2020).

Wang pa je s sodelavci (2020) preuceval predvsem vpliv spanja na dusevno
zdravije ter dejavnike, ki so vplivali na kakovost spanja in tako posredno
tudi na dusevno zdravje. Kot eden od najpomembnejsih dejavnikov se je
pokazalo prav ukvarjanje s telesno aktivnostjo: redno ukvarjanje s §portnimi
aktivnostmi je namre¢ predstavljalo varovalni dejavnik za nemoteno spanje,
saj so tisti, ki se s §portom niso ni¢ ali zelo malo ukvarjali, porocali o nizji
kakovosti spanja in o ve¢ motnjah med spanjem. Spanje pa je imelo velik
vpliv ne samo na boljse dusevno zdravje, ampak je izboljsevalo tudi imunski

sistem (Wang idr., 2020).
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Je ukvarjanje s $portom tudi med pandemijo preventivni
dejavnik za ohranjanje dusevnega zdravja?

Zapiranje razli¢nih Sportnih objektov je pripeljalo do dileme, kako in kje
se ukvarjati s telesno aktivnostjo. Razni organizatorji so se odlo¢ili preu-
smeriti k oblikovanju razli¢nih spletnih programov telesne vadbe. Neka-
teri ljudje so tako od razglasitve epidemije obiskovali ure $portne vadbe
prek spleta, gledali posnetke vadb na internetu ali v Zivo prenesene vse-
bine telesnih vadb, katere so lahko prek spleta spremljali osebni trenerji
(Martinez idr., 2020). Pri preucevanju povezave med $portnim nacinom
zivljenja pri Studentih in njihovim dusevnim zdravjem so se kot pogosti
problemi, s katerimi so se Studenti soocali med sodelovanjem v vadbi na
daljavo, pojavili tehni¢ne tezave, oddaljena interakcija, ki je prisotna pri
spletnem poucevanju, ter nabor vaj, ki ni ustrezal njihovim preferencam
(Deng idr., 2020). Skoraj tretjina Studentov (29,9 %) je ocenila, da je bilo v
sklopu programa premalo interakcije z uditeljem, in Se vecji delez (37,8 %),
da so imeli premalo lastne kontrole, kar 52,7 % pa si jih ni Zelelo nada-
ljevati s sodelovanjem v tak$nem izobrazevanju. Avtorji (Deng idr., 2020)
predlagajo, da bi nezadovoljstvo $tudentov z vadbami lahko bilo posledica
primerjave tak$nega nacina ucenja s klasi¢nim nacinom izvedbe u¢nih ur,
ki omogoc¢a drugacne nacine interakcije. Zanimivo pa je skoraj polovica
vpraganih §tudentov opazila, da so bili njihovi druzinski ¢lani motivirani za
vadbo v sklopu njihovega programa telesne vzgoje, kar odpira moznosti, da
bi tak nacin ucenja lahko bil primeren tudi za splosno populacijo. Taksna
izobrazevalna skupna vadba druzinskih ¢lanov lahko predstavlja uc¢inkovit
nacin sprostitve in prezivljanja skupnega prostega asa, pri tem pa bi poleg
pridobivanja novih znanj poskrbeli za preventivno zascito svojega telesnega
in dusevnega zdravja (Deng idr., 2020).

Razli¢ni avtorji so predlagali tudi aktivnosti, ki bi se jih dalo izvajati
doma: npr. dvigovanje utezi in druge vaje za moc, ples ali aerobika, joga,
kolesarjenje s stacionarnim kolesom (Antunes idr., 2020; Chtourou idr.,
2020). Raziskave so namre¢ pokazale, da izvajanje omenjenih aktivno-
sti pozitivno ucinkuje na razpolozenje, socialno in ¢ustveno blagostanje
(posebno na znizevanje tesnobe), poleg tega so to dobri nacini, ki pred-
stavljajo alternativo obiskovanja fitnesov in igranja skupinskih $portov
(Chtourou idr., 2020). Trenutna situacija pa bi morda predstavljala tudi
ugoden ¢as za uveljavitev t. i. aktivnih video iger (angl. exergames), ki po-
samezniku omogocajo, da je telesno aktiven (npr. vesla, plava, kolesari,
tece ali pleza), obenem pa bi predstavljale alternativo skupinskim §por-
tom, saj bi omogocale komunikacijo s soigralci, s katerimi bi lahko bil
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posameznik na vezi med telesno aktivnostjo (Chtourou idr., 2020). Pri-
lozena oprema bi tako zagotavljala slusne in vidne drazljaje (posameznik
bi si tako lahko predstavljal, »kot da je tam«), obenem pa bi dovoljevala
pogovor med prijatelji. Aktivne video igre naj bi povisale motivacijo in
samoucinkovitost, kar naj bi spodbudilo nadaljnje ukvarjanje s telesno
aktivnostjo. Poleg tega bi lahko vplivale na znizZanje tesnobe, depresije,
zaznanega stresa ter na izbolj$anje razpolozenja in psihosocialnih odno-
sov (Chtourou idr., 2020).

Iz zapisanega je razvidno, da je imela epidemija covida-19 v razli¢nih dr-
Zavah razli¢ne vplive na telesno aktivnost ljudi (npr. Antunes idr., 2020;
Deng idr., 2020; Lépez-Bueno idr., 2020; Martinez idr., 2020; Qin idr.,
2020; Stanton idr., 2020; Zhang idr., 2020). Najpogosteje pa je imela epi-
demija velike u¢inke na ukvarjanje s telesno aktivnostjo (tj. med epidemi-
jo so se ljudje redkeje ukvarjali s telesno aktivnostjo kot pred epidemijo),
zaradi Cesar smo Zelele preveriti, ali je bilo omenjeno stanje podobno tudi
v Sloveniji. Namen naloge je tako bil raziskati pomen (ne)ukvarjanja s
telesno aktivnostjo na dusevno zdravije ljudi med epidemijo covida-19 v
Sloveniji, kjer smo si zadale cilj preveriti, ali in kako se ukvarjanje s te-
lesno aktivnostjo povezuje z depresivnostjo, tesnobo in stresom. Pri tem
smo se osredotodile tako na pogostost ukvarjanja s telesno aktivnostjo kot
tudi na vrsto Sportnih aktivnosti, dodatno smo vkljucile tudi udelezeva-
nje v organiziranih spletnih $portnih programih. Pogledale smo tudi, ali
lahko opravic¢ljivo sklepamo na razlike po spolu in starosti glede slabsega

dusevnega zdravja in ukvarjanja s telesno aktivnostjo v ¢asu epidemije
covida-19.

Glede na navedene cilje in v skladu s preteklimi ugotovitvami smo si zadale
naslednje hipoteze:

H1. Raven telesne aktivnosti se je v casu epidemije covida-19
spremenila, in sicer so [judje v casu epidemije redkeje telesno ak-
tivni kot pred njo.
H2. Visja telesna aktivnost se v casu epidemije covida-19 povezu-
Jje z visiim dusevnim zdravjem.
H2.1. Telesna aktivnost se v casu epidemije covida-19 pove-
2uje 2 nizjo stopnjo depresivnosti.
H2.2. Telesna aktivnost se v casu epidemije covida-19 pove-
2uje z nizjo stopnjo tesnobe.
H2.3. Telesna aktivnost se v casu epidemije covida-19 pove-
2uje z niZjo stopnjo stresa.
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H3. Telesna aktivnost se v casu epidemije covida-19 razlikuje gle-
de na spol in starost.
H3.1. Moski so bolj telesno aktivni kot Zenske.
H3.2. Mlajsi odrasli so bolj telesno aktivni kot starejsi.
H4. Slabse dusevno zdravje se v casu epidemije covida-19 razli-
kuje glede na spol in starost.
HA4.1. Zenske doZivljajo vec tesnobe, depresivnosti in stresa kot
moski.
HA4.2. Mlajsi odrasli doZivijajo vec tesnobe, depresivnosti in
stresa kot starejsi.

Metoda

Udelezenci

Zbrale smo odgovore 117 udelezencev (od tega 22 moskih), ki so bili stari
med 18 in 33 let (M = 21,96, SD = 3,01). Vecina udelezencev (tj. 94) je ime-
lo v Casu zbiranja podatkov status $tudenta (80,3 %), 12 status zaposlenega
(10,3 %), 10 status dijaka (8,5 %), ena oseba pa je bila brez zaposlitve (0,9 %).
Udelezenci so bili v formalno izobrazevanje vkljuceni od 11 do 21 let (M =
15,25, 8D = 1,91). Najve¢ udelezencev (tj. 32) prihaja iz Osrednjeslovenske
regije (27,4 %), 23 iz Obalno-kraske (19,7 %), 11 iz Gorenjske (9,4 %), 10 iz
Podravske (8,5 %), 10 iz Savinjske regije (8,5 %), 8 iz Jugovzhodne Slovenije
(6,8 %), 7 iz Goriske (6,0 %), 6 iz Posavske (5,1 %), 5 iz Primorsko-notranj-
ske (4,3 %), 3 iz Pomurske (2,6 %) in 2 osebi (1,7 %) iz Zasavske regije.

Pripomocki
Vprasalnik o telesni aktivnosti

V namen preucevanja ukvarjanja s telesno aktivnostjo med epidemijo covi-
da-19 smo sestavile wprasalnik o telesni aktivnosti. Vprasalnik smo zastavile kot
samoocenjevalni pripomocek, sestavljen iz 13 vprasanj. Vprasanja se nanasajo
na vkljucevanje v organizirane $portne aktivnosti, pogostost in povpredje tra-
janja telesne aktivnosti, vpliv epidemije na pogostost telesne aktivnosti, vpliv
ukrepov za zajezitev epidemije na vkljuevanje v Sportne aktivnosti in vrste
telesnih aktivnosti. Vkljucile smo tudi dve vprasanji o tem, kako udeleZenci
sami zaznavajo svojo trenutno telesno tezo in trenutno splosno telesno pri-
pravljenost. Vprasalnik vsebuje tudi vprasanja, ki se nanasajo na telesne vadbe
prek spleta, vendar smo na zaletku zastavile zaprto vpraSanje (A/i obiskujete
organizirane vadbe prek spleta?), ki stuzi v presejalni namen. Ce oseba odgovori

161



PSIHOLOGIJA PRILAGAJANJA NOVI REALNOSTI

z Ne, zakljudi z reSevanjem vprasalnika; e je njen odgovor Da, pa resi $e nekaj
vpra$anj, ki se nanasajo izrecno na spletne vadbe: pogostost udelezevanja sple-
tnih vadb, ocenitev zadovoljstva s spletnimi vadbami in navedba morebitnih
razlogov za nezadovoljstvo ter Zelja po nadaljevanju s spletnimi vadbami po
sprostitvi ukrepov. Pri vecini zastavljenih vprasanj so udelezenci odgovarjali z
izbiro vnaprej ponujenih moznosti, le pri povpre¢ju trajanja telesne aktivno-
sti in vrstah telesnih aktivnosti so bili napro$eni, naj s stevilko (v minutah)
zapisejo, koliko Casa traja njihova telesna aktivnost, ter tudi zapisejo, v katere
$portne aktivnosti se vkljucujejo. Udelezenci so svoje zadovoljstvo s spletnimi
vadbami izrazili na petstopenjski lestvici (1 = Zelo nezadovoljen/-na, 3 = Niti
nezadovoljen/-na, niti zadovoljen/-na, 5 = Zelo zadovoljen/-na), pri podajanju
razlogov za nezadovoljstvo s telesnimi vadbami prek spleta pa so udelezenci
lahko poleg ponujenih moznosti dopisali $e svoje razloge.

Tabela 1 Seznam z vprasanji vprasalnika o telesni aktivnosti
St.
vprasanja

Vprasanje Odgovorni stil

1. Ali ste bili v zadnjem Da, Ne
mesecu vkljuceni v kaksne
organizirane Sportne aktivnosti
prek spleta ali v zivo (npr.
organizirane s strani Sportnih
klubov, fakultete ali univerze,
drugih organizacij ...)?

2. Kako pogosto ste bili v Vsak dan, 4—6x tedensko, 2—3x
zadnjem mesecu Sportno tedensko, 1x tedensko, Redkeje
aktivni? Upostevajte telesno
aktivnost, ki traja vsaj 30
minut in pri kateri se vam
mocno povisa sréni utrip.

3. Ce pomislite na &as, ko ste min
telesno aktivni, kako dolgo v
povprecju (v minutah) traja
va$a telesna aktivnost? (npr.
30 min)

4. Kako se je pogostost Sportne  Sedaj sem ...

aktivnosti pri vas spremenila, ... pogosteje Sportno aktiven/-na

Ce primerjate trenutno situacijo kot pred prietkom epidemije.

s situacijo pred enim letom ... enako pogosto Sportno

(pred zacetkom epidemije aktiven/-na kot pred pri¢etkom

covida-19)? Izberite trditev, ki~ epidemije.

velja za vas. ... redkeje Sportno aktiven/-na kot
pred pricetkom epidemije.
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St.
vprasanja

Vprasanje

Odgovorni stil

5.

Kaksen vpliv imajo trenutni
ukrepi za zajezitev epidemije
na vaso moznost vkljuevanja
v Sportne aktivnosti?

Kaksna je va$a trenutna
telesna teza?

Kako ocenjujete vaso
trenutno splosno telesno
pripravljenost?

V kaksne vrste Sportnih
aktivnosti se trenutno
vkljucujete? (npr. joga, tek,
sprehodi, ples ...)

Ali obiskujete organizirane
vadbe prek spleta?

a) Imajo zelo velik vpliv, saj

se sedaj ne morem ukvarjati s
Sportnimi aktivnostmi, s katerimi
sem se pred karanteno (npr.
plavanje).

b) Imajo velik vpliv, saj se veliko
manj ukvarjam s Sportom, vendar
ga delno lahko izvajam tudi
doma (npr. skupinski Sporti, kot je
kosarka, saj lahko doma mece$
na kos).

¢) Imajo majhen vpliv, saj lahko
brez vedjih tezav izvajam izbrano
telesno aktivnost tudi doma (npr.
pilates, aerobika).

¢) Name nimajo vpliva, saj sem
telesno aktivnost Ze prej izvajal

v lastni reziji (npr. sprehod, tek)
oziroma se s telesno aktivnostjo
tudi pred karanteno nisem veliko
ukvarijal.

a) Visja kot pred pri¢etkom
epidemije.

b) Priblizno enaka kot pred
priCetkom epidemije.

c¢) Nizja kot pred pricetkom
epidemije.

¢) Ne vem/ne Zelim povedati.

a) Je boljsa kot pred pricetkom
epidemije.

b) Je priblizno enaka kot pred
pricetkom epidemije.

c) Je slabsa kot pred pri¢etkom
epidemije.

¢) Ne vem/ne zelim povedati.

Da, Ne

163



PSIHOLOGIJA PRILAGAJANJA NOVI REALNOSTI

St.
vprasanja

Vprasanje

Odgovorni stil

10.

Ce da, kako pogosto se
udelezujete spletne vadbe?

Vsak dan, 4-6x tedensko, 2—-3x
tedensko, 1x tedensko, Redkeje

1. Ce da, kako bi ocenili svoje 1 = Zelo nezadovoljen/-na
zadovoljstvo z omenjenimi ; 3 = Niti nezadovoljen/-na,
spletnimi vadbami? niti zadovoljen/-na; 5 = Zelo

nezadovoljen/-na

12. Kateri so bili morebitni razlogi  a) S spletnimi vadbami sem
za vaSe nezadovoljstvo s zadovoljen/-na.
spletno vadbo? Izberete b) Tehni¢ne tezave (npr. izpad
lahko ve& odgovorov. interneta, tezave z zvokom, sliko

ipd.).
c) Premalo interakcije z uciteljem,
trenerjem.
¢) Premalo lastne kontrole
(npr. izbor vaj odvisen tudi od
omejenega prostora doma).
d) Drugo:
13. Bi v prihodnosti (po sprostitvi  Da, Ne

ukrepov) Se Zeleli nadaljevati
s spletnimi vadbami?

Lestvica depresivnosti, tesnobe in stresa (Depression, Anxiety, Stress Scale;

DASS-21)

Lestvica depresivnosti, tesnobe in stresa (Depression, Anxiety, Stress Scale;
DASS-21, Lovibond in Lovibond, 1995) je samoocenitveni pripomocek,
sestavljen iz 21 postavk. Oseba s pomocjo 4-stopenjske lestvice (0 = Ni-
koli ni veljalo zame, 3 = Skoraj vedno je veljalo zame) na posamezni po-
stavki odgovori, kako pogosto je ta zanjo veljala v preteklih sedmih dneh.
Sestavljajo jo tri temeljne podlestvice: depresivnost, tesnoba in stres, k
vsaki pripada sedem postavk (Gonzilez-Rivera idr., 2020; Lovibond in
Lovibond, 1995). Podlestvica depresivnost meri nizko samopodobo, ob-
¢utek manjvrednosti, izgubo interesa in pomanjkanje smisla v Zivljenju
(primeri postavk: Nisem mogel/~la doZiveti nikakrsnega pozitivnega custva;
Tezko sem se spodbudil/~a, da bi kaj naredil/~-a; Cutil/~a sem, da nimam ni-
Cesar, Cesar bi se veselil/-a). Podlestvica tesnoba se nanasa na situacijsko
tesnobo, somatske simptome in subjektivno izku$njo (primeri postavk:
Zavedal/-a sem se, da sem imel/-a suba usta; Obcutil/-a sem tresavico ( npr.
rok); Skrbele so me situacije, v katerih bi lahko postal/~a panicen/~na in se
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osmesil/-a). Podlestvica stres pa meri hitro vzburjenost, Zivénost, nepotr-
pezljivost in tezave s spro$¢anjem (primeri postavk: Tezko sem se umiril/-
-a; Nagnjen/~a sem bil/~a k pretiranemu odzivanju na situacije; Pocutil/~a
sem se zelo nemirno). Podane samoocene, ki so pripisane posamezni po-
stavki, se sesteje posebej za posamezno podlestvico. Tako dobimo tri raz-
licne rezultate: za depresivnost, tesnobo in stres. Rezultati na podlestvici
depresivnost, ki so enaki ali vi§ji od 14, kazejo na zelo hudo prisotnost
depresivnih simptomov. Rezultati na podlestvici tesnoba, ki so enaki ali
visji od 10, kazejo na zelo hudo prisotnost simptomov tesnobe. Rezul-
tati na podlestvici stres, ki so enaki ali vi$ji od 17, kazejo na zelo hudo
prisotnost simptomov stresa (Black Dog Institute, b.d.). Raziskave potr-
jujejo trifaktorsko strukturo (Bottesi idr., 2015; Lovibond in Lovibond,
1995), prav tako kazejo na dobro notranjo konsistentnost podlestvic na
splosni (neklini¢ni) populaciji: depresivnost (a = 0,81-0,89), tesnoba (a
= 0,73-0,88) in stres (o = 0,81-0,90) (Bottesi idr., 2015; Gonzilez-Ri-
vera idr., 2020; Lovibond in Lovibond, 1995). V raziskavi smo uporabile
naso priredbo vprasalnika s pomo¢jo metode vzvratnega prevoda. Vse tri
podlestvice imajo visoko zanesljivost: koeficienta a za podlestvici stres
(o = 0,88) in tesnoba (o = 0,73) sta podobna koeficientom zanesljivosti,
pridobljenih v predhodnih raziskavah (Bottesi idr., 2015; Gonzalez-Ri-
vera idr., 2020; Lovibond in Lovibond, 1995), podlestvica depresivnost
pa ima celo nekoliko vi§jo zanesljivost (a = 0,91). Kot dodatno mero
konstruktne veljavnosti smo uporabile korelacijo med skupnimi dosezki
na posameznih podlestvicah DASS-21 (Lovibond in Lovibond, 1995)
in trenutnim pocutjem. Rezultati so pokazali na nizko negativno, vendar
statisticno pomembno povezanost med stopnjo depresivnosti in pocu-
tiem (7 = —0,20; p < 0,05). Korelaciji s stopnjo tesnobe in stresa pa sta
bili obe nizko negativni in statisticno nepomembni. Osebe, ki so se bolje
pocutile, so porocale o nizjih ravneh depresivnosti. V okviru preverja-
nja konstruktivne veljavnosti pripomocka DASS-21 (Lovibond in Lo-
vibond, 1995) smo izrac¢unale $e korelacije med postavkami. Dobile smo
pozitivne korelacije med postavkami, njihova visina pa sega od nizkih do
visokih povezav, vecina korelacij pa je zmerno visokih, kar kaze na to,da s
postavkami merimo podoben konstrukt. Povpre¢na korelacija znasa 0,41;
najvisja korelacija znasa 0,69 (med postavkama v10 in v16), najnizja ko-
relacija pa je med postavkama v2 in v7, katera je nicelna ( = 0,00). Pri ra-
¢unanju korelacij med posameznimi podlestvicami pripomoc¢ka DASS-
21 (Lovibond in Lovibond, 1995) smo dobile visoke in statisti¢no znacil-
NE POVEZAVE! I'depresivnost, tesnoba = 0765 (P < 07001)) 7depresivnost, stres = 0)72 (P <
0,001); 7tesnoba, depresivnost = 0,66 (p < 0,001). Razli¢ne predhodne studije so
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pripomoc¢ek DASS-21 (Lovibond in Lovibond, 1995) preverjale v njego-
vi izvorni (Lovibond in Lovibond, 1995) in prirejeni obliki (Bottesi idr.,
2015; Gonzilez-Rivera idr., 2020), v katerih je bila potrjena hierarhic-
na struktura s tremi podrednimi faktorji in enim nadrednim faktorjem
(Bottesi idr., 2015; Lovibond in Lovibond, 1995). Za ocenjevanje prile-
ganja smo uporabile robustno obliko metode najvecjega verjetja (MLM)
zaradi odstopanja porazdelitev spremenljivk od normalne. Zaradi slabega
prileganja modela podatkom smo sprostile korelacijo med postavko v21
(Cutil/~a sem, da je Zivljenje brez smisla) in s podrednim faktorjem stres.
Kljub bistveni izboljsavi ocen prileganja prileganje modificiranega mode-
la $e vedno ni bilo zadovoljivo: x?(185) = 268, 63; p = 0,000; TLI = 0,898;
RMSEA = 0,073 (90 % IZ: [0,0053; 0,091]); SRMR = 0,074.

Zbiranje podatkov

Podatke smo zbirale po principu kvantitativne metode.

V namen zbiranja podatkov smo oblikovale vprasalnik o telesni aktivnosti,
ki smo ga sestavile na podlagi rezultatov ve¢ $tudij (npr. Antunes idr., 2020;
Lépez-Bueno idr., 2020; Zhang idr., 2020), pri katerih so uporabili razli¢ne
vprasalnike o telesni aktivnosti. Najprej smo pregledale hipoteze in rezul-
tate Studij ter na njihovi osnovi izlus¢ile bistvo preucevanja ukvarjanja s
telesno aktivnostjo med epidemijo covida-19. Za prirejanje postavk lestvice
depresivnosti, tesnobe in stresa (Lovibond in Lovibond, 1995) sta dve soavto-
rici neodvisno ena od druge prevedli postavke v slovenscino, tretja soavto-
rica pa je pregledala izvirne postavke v angle$¢ini in predloge ter ponudila
$e svoje mnenje. Nato smo pregledale vse predloge, jih ustrezno dopolnile
in sestavile usklajen prevod celotne lestvice.

V kon¢nem vprasalniku smo poleg vprasalnika o telesni aktivnosti in
DASS-21 (Lovibond in Lovibond, 1995) povprasale $e po pogostosti
ukvarjanja z meditacijskimi praksami, na katero so udelezenci odgovarjali
na 5-stopenjski lestvici (1 = Nikoli, 5 = Skoraj vsak dan). Kot mero kon-
struktne veljavnosti smo dodale $e postavko, ki je po nasem mnenju zajela
bistvo nase raziskave (Kako ocenjujete svoje trenutno pocutje, ée ga primerjate
s casom pred nastopom epidemije?), na katero so udelezenci podali kategori-
alni odgovor (»Veliko boljse«, »Boljse«, »Niti boljse niti slabse«, »Slabse«,
»Veliko slabée«).

Na sam zacetek vprasalnika smo dodale informirano soglasje, v katerem
je bilo zapisano, kdo smo, zakaj Zelimo zbirati podatke in v kaksen namen
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bodo le-ti uporabljeni. Z odgovorom Strinjam se so udelezenci podali svojo
privolitev za sodelovanje v raziskavi in tako so lahko nadaljevali z izpol-
njevanjem vprasalnika. Vkljucile smo tudi nekaj vprasanj o demografskih
znadilnostih udelezencev, kot so spol, starost, status (dijak, student, zapo-
sleni, brezposelni), stevilo let formalnega izobrazevanja in regijo stalnega
prebivalis¢a (Gorenjska, Goriska, Jugovzhodna Slovenija, Obalno-kraska,
Osrednjeslovenska, Podravska, Pomurska, Posavska, Primorsko-notranjska,
Savinjska, Zasavska).

Podatke smo zbirale prek spleta, s pomo¢jo internetnega orodja Google
Obrazci. Udelezence smo zbirale priloznostno in po principu snezne kepe.
Vprasalnik smo objavile v razli¢nih skupinah na socialnem omreZju Face-
book, delile smo ga tudi s svojimi prijatelji in znanci ter jih dodatno pro-
sile, ¢e lahko vprasalnik posljejo naprej. Z zbiranjem podatkov smo pricele
10. 2. 2021 in zakljucile po enem mesecu.

Postopek statisti¢ne obdelave

Podatke smo uredile v programu MS Excel, izracune in statisti¢ne analize
pa smo izvedle s pomocjo programa R-Studio. V sklopu analize smo izra-
¢unale opisne statistike in preverile normalnost porazdelitve spremenljivk.
Zaradi odstopanja od normalnosti smo uporabile Spearmanov koeficient
korelacije za ra¢unanje povezanosti, za racunanje razlik med skupinami pa
smo uporabile Wilcoxov preizkus za neodvisna vzorca. S primerjanjem sku-
pnih dosezkov na podlestvicah DASS-21 (Lovibond in Lovibond, 1995) s
trenutnim pocutjem in ukvarjanjem z meditacijskimi praksami smo preve-
rile tudi konstruktno veljavnost pripomocka. V nadaljevanju smo izracuna-
le Se notranjo zanesljivost pripomocka DASS-21 (Lovibond in Lovibond,
1995) s Cronbachovim koeficientom o in konstruktno veljavnost priredbe
lestvice s Spearmanovimi koeficienti korelacije med posameznimi postav-
kami ter posameznimi podlestvicami. Izvedle smo $e postopek konfirma-
torne faktorske analize, ki ga omogoca paket lavaan.

Rezultati in interpretacija

S prvo hipotezo (H1. Raven telesne aktivnosti se je v Casu epidemije covi-
da-19 spremenila, in sicer so ljudje v ¢asu epidemije redkeje telesno aktivni
kot pred njo) smo predpostavile, da se je raven ukvarjanja s telesno aktivno-
stjo v Casu epidemije covida-19 spremenila, in sicer v negativno smer, torej se
je zmanjsala stopnja telesne aktivnosti.
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Kot je razvidno iz tabele 1, je najve¢ udelezencev (35,0 %) porocalo, da
so se v zadnjem mesecu s telesno aktivnostjo ukvarjali vsaj 30 minut od
dva- do trikrat na teden. Priblizno petina udelezencev (24,8 %) je bila
takih, ki so bili telesno aktivni od §tiri- do $estkrat na teden, 18,8 % pa se
je s §portno aktivnostjo ukvarjalo enkrat na teden. UdeleZenci so zapisali,
da se ukvarjajo z razli¢nimi telesnimi aktivnostmi. Med najpogostejsimi
so navedli sprehod oz. hojo (28,3 %), tek (14,5 %), jogo (10,6 %), vaje za
mo¢ oz. razgibalne vaje (7,4 %), kolesarjenje (5,0 %), pohodnistvo (4,2 %)
in fitnes (3,9 %). Vecina udelezencev (40,2 %) je porocala, da je bila med
razglaseno epidemijo pogosteje $portno aktivna kot pred tem. Priblizno
enako $tevilo udelezencev pa je porocalo, da so bili med epidemijo enako
pogosto (29,1 %) oz. redkeje (30,8 %) telesno aktivni kot pred njo.

Tabela 1 Pogostost ukvarjanja s Sportnimi aktivnostmi v zadnjem mesecu

rl?]%%%%tgst Sportne aktivnosti v zadnjem N (%)

Enkrat na teden 22 (18,8 %)
Od 2- do 3-krat na teden 41 (35,0 %)
Od 4- do 6-krat na teden 29 (24,8 %)
Redkeje 15 (12,8 %)
Vsak dan 10 (8,5 %)

Glede na predstavljene rezultate ne moremo sprejeti prve hipoteze. Pan-
demija covida-19 ni imela vecjega ucinka na ukvarjanje s $portom. Ce-
prav je nekaj raziskav (npr. Qin idr., 2020; Stanton idr., 2020) poudarjalo
negativen ucinek pandemije na ukvarjanje s §portom v obliki zmanjsane
stopnje ukvarjanja s telesno aktivnostjo, se nasi rezultati bolj prekrivajo
s tistimi, dobljenimi v Spaniji (Lépez-Bueno idr., 2020), kjer so avtorji
ugotovili, da so bili ljudje v drugem in tretjem tednu karantene bolj tele-
sno aktivni kot pred karanteno. Ceprav v nasi raziskavi nismo sprasevale
po nivoju ukvarjanja s telesno aktivnostjo pred epidemijo, se je v nasprotju
s pri¢akovanji pokazalo, da se ukvarjanje s telesno aktivnostjo v povprecju
ni zmanj$alo na »redkeje« oz. da se udelezenci sploh niso ukvarjali s $por-
tom v Casu epidemije. Poleg tega so se udelezenci s telesno aktivnostjo v
povpredju ukvarjali 53 minut, kar glede na literaturo (Lépez-Bueno idr.,
2020) ne velja za dejavnik tveganja za zdravje. Telesna aktivnost, ki prese-
ga 150 minut na teden (Lépez-Bueno idr., 2020), naj bi namre¢ $kodova-
la zdravju. Glede na raziskave (npr. Martinez idr., 2020) smo udelezence
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vprasale Se, kaksen vpliv imajo trenutni ukrepi za zajezitev epidemije na
njihovo moznost vklju¢evanja v $portne aktivnosti. V nasprotju s pri¢ako-
vanji je skoraj 80,0 % udeleZencev porocalo, da ukrepi nanje sploh nimajo
vpliva (telesno aktivnost so Ze prej izvajali v lastni reziji ali pa se tudi pred
epidemijo z njo niso veliko ukvarjali) ali pa je ta vpliv majhen (izvajanje
izbrane telesne aktivnosti tudi doma, kot je npr. pilates). Le 21,0 % ude-
lezencev je porocalo o velikem (tj. manjSe ukvarjanje s §portom, v obliki
delnega ukvarjanja v lastni reziji, npr. metanje na ko$) oziroma zelo ve-
likem vplivu epidemije (tj. manjSe ukvarjanje s $portnimi aktivnostmi, s
katerimi so se ukvarjali pred epidemijo), kar je v nasprotju z ugotovitvami,
pridobljenimi v drugih drzavah (npr. v Braziliji; Martinez idr., 2020), kjer
je kar 90,6 % udelezencev porocalo o velikem oziroma zelo velikem vpli-
vu ukrepov za zajezitev $irjenja covida-19 na telesno aktivnost.

Kot glavni razlog neskladja dobljenih rezultatov s tistimi, pridobljenimi v
drugih raziskavah (npr. Qin idr., 2020; Stanton idr., 2020), je po nasem mne-
nju predvsem Cas izvedbe nase raziskave. Vecina raziskav, ki smo jih obravna-
vale, je bila narejenih na zacetku pandemije, ko so bile uvedene prve karan-
tene in se udeleZenci raziskav zato najverjetneje e niso uspeli prilagoditi na
vse Zivljenjske spremembe. Same smo raziskavo izvedle na zacetku leta 2021,
ko je bil za nami Ze drugi val $irjenja virusa in je od uvedbe prvih karanten
preteklo Ze leto dni. V tem Casu so se udelezenci nase raziskave, ki so bili
pretezno $tudenti, najverjetneje Ze uspeli prilagoditi na nov nacin Zivljenja
in skladno s tem prilagodili tudi svoje navade ukvarjanja s $portom, na pri-
mer v drugacni obliki, kar jim je omogo¢ilo nadaljnje ukvarjanje s telesnimi
aktivnostmi. Kljub poroc¢anju udelezencev, da so bili v povprecju bolj telesno
aktivni med epidemijo kot pred njenim pri¢etkom, v vedji meri ocenjujejo
svojo splosno telesno pripravljenost kot enako (37,6 %) ali slabso (35,9 %)
kot pred pricetkom epidemije. Na taksno zaznavanje bi lahko vplival ravno
novejsi nadin Zivljenja, na katerega so se bili udelezenci primorani navaditi
zaradi izrednih razmer. UdeleZenci tako na primer prezivijo ve¢ ¢asa doma
v primerjavi z obdobjem pred epidemijo. Odsotnost opravljanja prej vsako-
dnevnih obveznosti, ki so zahtevale odhod od doma (npr. vsakodnevna pot
v $olo ali sluzbo), in udeleZevanje $portnih aktivnosti (npr. igranje kosarke v
klubu) je lahko udelezencem dalo obcutek, da so tekom dneva manj telesno
aktivni in posledi¢no, kljub objektivno rednemu in nacrtovanemu ukvarjanju
s telesno aktivnostjo, manj telesno pripravljeni. Udelezenci so morda ve¢ ¢asa,
prezivetega doma, pripisovali tudi temu, da manj delajo in so manj telesno
aktivni kot so bili pred epidemijo, kar je posledi¢no vplivalo na njihovo za-
znavanje (slabse) splosne telesne pripravljenosti.
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Omeniti je $e treba, da je ve¢ kot polovica udelezenih (64,1 %) kot od-
govor na vprasanje Kaksna je vasa trenutna telesna teza? porocala o enaki
trenutni telesni tezi v primerjavi s telesno tezo pred pricetkom epide-
mije. Priblizno enak odstotek pa jih je porocalo o visji (14,5 %) ali niz-
ji (17,9 %) trenutni telesni tezi kot pred pricetkom epidemije, nekateri
(3,4 %) pa o svoji trenutni telesni tezi niso Zeleli porocati. Ceprav so na
vprasanje udelezenci morda odgovorili bolj socialno zazeleno, lahko kljub
temu na postavko gledamo kot na objektivno merilo telesnega stanja ude-
lezencev. Slednje nakazuje, da ¢eprav so zaznave udeleZencev precej nega-
tivne, so v objektivnem pogledu morda ostali na priblizno enaki ravni te-
lesne pripravljenosti kot pred epidemijo. Poleg tega smo $e preverile, kako
se trenutna telesna teza udelezencev povezuje z njihovo oceno trenutne
splosne telesne pripravljenosti. Rezultati kazejo, da je povezanost zmerno
negativna in statisticno zna¢ilna (7elesna teza, telesna pripravljenost = —0,32; p =
0,000). Prav tako smo zelele preveriti, kaksna je povezanost med spre-
membo pogostosti vkljuevanja v Sportne aktivnosti in oceno trenutne
splosne telesne pripravljenosti. Korelacija kaze na visoko in statisti¢no
pomembno povezanost med spremenljivkama (7pogostost, telesna pripravljenost
= 0,71; p < 0,001). V nadaljevanju smo izracunale Se povezanost med
trenutnim pocutjem in trenutno splo$no telesno pripravljenost, kjer do-
bljeni rezultat kaze na zmerno visoko in statisticno pomembno poveza-
n0st (7pocutie, telesna pripravlienost = 0,40; p < 0,001). Rezultati nakazujejo, da
so udeleZenci svojo trenutno telesno pripravljenost ocenili bolje, ¢e so
svojo telesno teZo ocenili kot niZjo ali enako telesni tezi pred epidemijo.
Tisti, ki so svojo telesno pripravljenost ocenili kot boljso, so se tudi po-
gosteje vkljucevali v telesne aktivnosti. Poleg tega pa so se boljSe ocene
telesne pripravljenosti povezovale z bolj§im trenutnim pocutjem. Vecina
udelezencev (44,4 %) sicer ocenjuje svoje trenutno pocutje v primerjavi z
zaletkom epidemije kot »niti bolj$e niti slab$e«, nekaj manj (30,8 %) jih
svoje pocutje ocenjuje kot slabse, 16,2 % pa jih ocenjuje, da se sedaj pocu-
tijo boljse kot pred epidemijo. Enako $tevilo udelezencev (4,3 %) pa svoje
pocutje ocenjuje kot veliko boljse oz. veliko slabse.

V nadaljevanju smo Zelele tudi preveriti, ali so se ljudje bolj pogosto ude-
lezevali organiziranih vadb prek spleta v ¢asu epidemije. Na vprasanje
Ali obiskujete organizirane vadbe prek spleta? je velika vecina odgovorila
nikalno (80,3 %). Od preostalih, ki so na vprasanje odgovorili pritrdil-
no (19,7 %), jih je najve¢ (56,5 %) porocalo, da se s spletnimi vadbami
ukvarjajo od dva- do trikrat na teden. Priblizno 30 % jih je porocalo, da
se s spletnimi vadbami ukvarjajo enkrat na teden, veliko manj pa jih je
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povedalo, da se z omenjenimi vadbami ukvarjajo od stiri- do $estkrat na
teden (8,7 %) oz. vsak dan (4,3 %). Vprasale smo tudi po njihovem zado-
voljstvu s spletnimi vadbami. Ugotovile smo, da so udelezenci z vkljuce-
vanjem v spletne vadbe bolj zadovoljni kot nezadovoljni (M = 3,78, SD
= 1,06), kar se je odrazalo tudi v odgovorih na vprasanje: Bi v pribodno-
sti (po sprostitvi ukrepov) Se Zeleli nadaljevati s spletnimi vadbami? Vecina
udelezencev je na vprasanje odgovorila pritrdilno (65,2 %). Ceprav je bila
vecina udeleZencev zadovoljna s spletnimi vadbami (34,5 %), jih je ne-
kaj nastelo tudi razloge za svoje nezadovoljstvo. Povedali so, da so imeli
»premalo lastne kontrole« (npr. izbor vaj je odvisen tudi od omejenega
prostora doma, 24,1 %), »tehni¢ne tezave« (npr. izpad interneta, tezave z
zvokom, sliko, 20,7 %) in »premalo interakcije z uciteljem oz. trenerjemc
(10,2 %). Ena oseba je $e dodatno pojasnila, da jo moti predvsem to, da je
trener oz. ucitelj »ne more videti in tako popraviti napac¢no izvajanje vaj«.
Poleg tega je ena oseba $e zapisala, da ima »doma manj prostora in pripo-
mockov, kot bi jih imela v $portni dvorani«. Kot razlog za nezadovoljstvo
pa je ena oseba Se dodala, da so »vadbe obvezne«. Navedeni razlogi za
nezadovoljstvo se skladajo z razlogi, ki so jih izrazili udelezenci v kitajski
studiji (Deng idr., 2020), kjer so prav tako porocali, da so jih zelo ovirale
tehni¢ne tezave, motila jih je oddaljena interakcija s trenerjem, katere je
bilo premalo, podobno so porocali tudi o pomanjkanju lastne kontrole.
Avtorji §tudije so predlagali, da je najverjetnejsi razlog za nezadovoljstvo
ta, da so udeleZenci primerjali spletne vadbe z vadbami, ki so jih bili vaje-
ni izvajati v Zivo. Tudi same se strinjamo z navedenim pojasnilom avtorjev
(Deng idr., 2020), saj so vadbe od doma z vidika interakcije precej bolj
omejene kot vadbe v Zivo, vendar je bila kljub temu vecdina udelezencev v
nasi raziskavi zadovoljna s spletnimi vadbami in bi si Zelela z njimi nada-
ljevati tudi v prihodnje. Tukaj moramo opozoriti na majhen podvzorec: le
23 udelezenih je izpostavilo, da so bili vkljuceni v telesne aktivnosti prek
spleta, zaradi ¢esar moramo dobljene rezultate interpretirati previdno, v
prihodnje pa bi bilo taksno raziskavo priporocljivo izvesti $e na bolj re-
prezentativnem vzorcu.

V sklopu druge hipoteze (H2. Vedja telesna aktivnost se v Casu epidemije
covida-19 povezuje z boljsim dusevnim zdravjem) smo predpostavile, da se
ukvarjanje s telesno aktivnostjo v ¢asu epidemije povezuje s slabsim dusev-
nim zdravjem (kazalniki: tesnoba, depresivnost in stres). Kot je razvidno
iz tabele 2, so bile vse korelacije med telesno aktivnostjo in tremi merami
slabdega dusevnega zdravja (tesnoba, stres, depresivnost) skoraj nicelne in
statisticno nepomembne.
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Tabela 2 Korelacije med telesno aktivnostjo in kazalniki slabsega dusevnega zdravja
(stres, tesnoba in depresivnost)

Stres Tesnoba Depresivnost
Telesna aktivnost -0,07 -0,09 0,02

Ukvarjanje s telesno aktivnostjo naj bi imelo blagodejne u¢inke tudi na
dusevno zdravje (npr. zniZanje simptomov depresije, tesnobe; npr. Paz
idr., 2020; WHO, 2020b), vendar so bile vse nase korelacije v sklopu
druge hipoteze, ki bi na to pokazale, skoraj nicelne. V nasi raziskavi tako
nismo uspele potrditi hipoteze, ki smo jo postavile na podlagi rezultatov
predhodnih $tudij, kjer so na primer v portugalski $tudiji uspeli nakaza-
ti, da se ve¢ ukvarjanja s telesno aktivnostjo med pandemijo povezuje z
nizjo tesnobo, ob¢uteno med pandemijo (Antunes idr., 2020). Podobno
so ugotovili tudi v Avstraliji (Stanton idr., 2020), kjer so osebe, ki so
porocale o nizji ravni telesne aktivnosti med pandemijo kot pred njo,
v povprecju imele ve¢ simptomov depresije, tesnobe in stresa (Stanton
idr., 2020). Tudi Deng je s sodelavci (2020) ugotovil, da sta se bolj po-
gosta vadba (vsaj enkrat do dvakrat na teden) in vedje povprecno Ste-
vilo prehojenih korakov v enem dnevu (tj. ve¢ kot 2000) povezovala z
nizZjo stopnjo stresa, depresivnosti in tesnobe, vadba, daljsa kot eno uro,
pa z nizZjo stopnjo stresa in depresivnosti. Razlog, da same nismo pri-
§le do podobnih rezultatov, kot ve¢ina predhodno opravljenih $tudij na
tem podro&ju, je lahko majhen vzorec. Ce pogledamo podrobneje opi-
sno statistiko dobljenih vrednosti (tabela 3), lahko vidimo, da so te na
posamezni podlestvici DASS-21 (Lovibond in Lovibond, 1995) prece;j
razpriene, sama povprecja pa so bistveno visja, kot so bila v predhodnih
raziskavah (Deng idr., 2020). MozZno je, da so ze predhodno visoke vre-
dnosti na posamezni podlestvici prispevale k dobljeni nepovezanosti
med telesno aktivnostjo in tremi kazalniki slabsega dusevnega zdravja
(tabela 2). Poleg tega je vecina udelezencev v nasi raziskavi porocala, da
so bili vsaj enkrat na teden telesno aktivni (87,1 %), kar nakazuje, da je
bila le pescica takih, ki se s $§portom niso ukvarjali ali so bili zelo redko
telesno aktivni. Ugotovitve predhodnih raziskav (npr. Paz idr., 2020)
sicer kazejo, da so tisti udelezenci, ki so se v ¢asu karantene ukvarjali s
§portom, porocali tudi o nizji stopnji tesnobe in manj simptomih de-
presije v primerjavi s tistimi, ki se v ¢asu karantene s §portom sploh niso
ukvarjali. Slednjega v nasi raziskavi nismo mogle potrditi, saj se, ver-
jetno zaradi nereprezentativnega vzorca, povezava med ukvarjanjem s
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telesno aktivnostjo in dusevnim zdravjem ni pokazala. Omeniti je treba
Se, da je bila ve¢ina predhodnih raziskav (npr. Lépez-Bueno idr., 2020;
Qin idr., 2020) izvedena na zacetku pandemije, ki je zaradi svojega ne-
nadnega pojava v ljudeh vzbudila veliko negativnih obc¢utkov in nego-
tovosti. Slednje je morda eden od razlogov, zakaj so se ljudje na primer
v drugem in tretjem tednu od uvedbe karantene ve¢ zatekali k telesnim
aktivnostim (npr. Lépez-Bueno idr., 2020), saj jim je lahko ukvarjanje
s Sportom predstavljalo vsaj kratkotrajno resitev za zmanj$anje negativ-
nih obcutkov in odvrnitev neprijetnih misli. Nasa raziskava je bila izve-
dena leto dni po zacetku epidemije v Sloveniji, zato je morda tudi zaradi
izvedbe v drugem ¢asovnem obdobju pokazala, da se telesna aktivnost
ne povezuje z dozivljanjem depresivnosti, tesnobe ali stresa.

Tabela 3 Aritmeticne sredine, standardni odkloni, mediane, koeficienti asimetricnosti,
sploscenosti in p-vrednosti Shapiro-Wilkovega testa normalnosti za podlestvice priredbe

DASS-21

M SD Mdn As Spl p
Depresivnost 6,01 5,16 5,00 0,94 0,18 0,000
Tesnoba 3,92 3,39 3,00 1,02 0,66 0,000
Stres 6,61 4,68 6,00 0,76 -0,21 0,000

Opomba: »M = aritmeti¢na sredina«, »SD = standardni odklon«, »Mdn = mediana«, »As =

asimetri¢nost«, »Sp/ = splos¢enost, »p = statisti¢na znacilnost«.

Udelezence smo povprasale tudi po pogostosti ukvarjanja z meditacij-
skimi praksami (npr. joga, vaje Cujecnosti). Ceprav je vecina udelezen-
cev (52,1 %) izbrala odgovor »I = nikoli«, smo v nadaljevanju preverile
Se, kako se prakticiranje meditacijskih praks povezuje s posameznimi
podlestvicami (Stres, Tesnoba, Depresivnost) na DASS-21 (Lovibond
in Lovibond, 1995). Kot je razvidno iz tabele 4, so rezultati pokazali na
zanemarljive in statisti¢no neznacilne vrednosti. Ukvarjanje z medita-
cijskimi praksami lahko jemljemo kot telesno aktivnost ali kot primer
moznosti povecevanja psiholoske odpornosti, oboje pa se povezuje z
boljsimi izidi na merah dusevnega zdravja (Killgore idr., 2020; Wang
idr., 2020). V primeru nase raziskave pa meditacija o¢itno ni pred-
stavljala oblike varovalnega dejavnika dusevnega zdravja ljudi v ¢asu
epidemije.
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Tabela 4 Korelacije med kazalniki slabsega dusevnega zdravja (stres, tesnoba in de-
resivnost) ter ukvarjanjem z meditacijskimi praksami in formalnim izobraZevanjem
p jarny . ? 1

Stres Tesnoba Depresivnost
Meditacija 0,06 -0,02 -0,01
Formalno izobrazevanje -0,15 -0,31* -0,19*

*p<0,05

Dodatno smo preverile tudi, kako se stevilo let formalne izobrazbe povezuje z
dosezki na posamezni podlestvici DASS-21 (Lovibond in Lovibond, 1995).
Rezultati, prikazani v tabeli 4, so podali nizko negativno in statisticno nepo-
membno povezanost med stopnjo stresa in $tevilom let formalnega izobraze-
vanja. Korelacija med stopnjo tesnobe in $tevilom let formalnega izobraze-
vanja se je pokazala za nizko do zmerno negativno in statisticno pomembno,
povezanost med stopnjo depresivnosti in Stevilom let formalnega izobrazeva-
nja pa je nizka negativna, vendar prav tako statisti¢no znacilna. V predhodno
izvedeni raziskavi na Kitajskem (Qin idr., 2020) so avtorji nakazali moznost,
da se osebe z visjo formalno izobrazbo bolj vkljucujejo v telesne aktivnosti, kar
posledi¢no blagodejno ucinkuje tudi na dusevno zdravje. Rezultati v nasi raz-
iskavi nakazujejo, da osebe z visjo formalno izobrazbo doZivljajo niZjo stopnjo
tesnobe in depresivnosti. Bolj izobrazeni ljudje so verjetno v ¢asu epidemije $e
naprej lahko opravljali svoje delo, kar jim je mogoce vlivalo ve¢ upanja v ¢asu
izredne situacije. Sklepamo tudi, da so imeli ve¢ dostopa do raznih informacij,
povezanih z epidemijo covida-19 oziroma so si lahko sami poiskali relevan-
tne podatke o situaciji in v razli¢nih virih preverili njihovo verodostojnost. Z
lastno aktivnostjo so si lahko bolj osmislili trenutno situacijo in so bili zato
morda v manjsi meri preplavljeni z ob¢utki nemo¢i in panike.

V nadaljevanju smo preverile tudi povezanost med pogostostjo telesne ak-
tivnosti in stopnjo stresa, ki smo jo izracunale s pomodjo koeficienta 1. Ko-
relacija je nizka in statistino neznacilna: n(2,0) = 0,22; p = 0,482. Zaklju-
¢imo lahko, da se pogostejse ukvarjanje s telesno aktivnostjo ni pokazalo v
nizjem dozivljanju stresa. Povezanost med pogostejsim ukvarjanjem s tele-
sno vadbo in stopnjo stresa nakazuje celo, da je telesna aktivnost lahko de-
javnik tveganja, kar se sklada z nekaterimi raziskavami (npr. Lépez-Bueno
idr., 2020), ki so ugotovile, da ima lahko intenzivna telesna aktivnost tudi
negativne ucinke na dusevno zdravje. Slednjega pa ne moremo zagotovo
trditi, saj omenjena korelacija ni bila statisticno pomembna, prav tako pa je
bil vkljucen vzorec v nasi raziskavi majhen in nereprezentativen.

174



TELESNA AKTIVNOST IN DUSEVNO ZDRAV]JE

V sklopu tretje hipoteze (H3. Telesna aktivnost se v ¢asu epidemije covi-
da-19 razlikuje glede na spol in starost) smo preverjale, ali se ukvarjanje s
telesno aktivnostjo v ¢asu epidemije covida-19 razlikuje glede na spol in
starost. Predpostavile smo, da se bodo moski bolj ukvarjali s telesno ak-
tivnostjo v Casu epidemije kot Zenske. Rezultati z uporabo Wilcoxovega
preizkusa za neodvisna vzorca in mediane (Mdn) so pokazali, da so moski
porabili ve¢ minut na teden za telesno aktivnost (Mdn = 60,0) v primerjavi
z zenskami (Mdn = 45,0), razlike pa so bile statisticno pomembne (/¥ =
735,5; p = 0,030). Prvi del tretje hipoteze lahko sprejmemo, nasi rezultati
pa se skladajo s predhodnimi raziskavami (npr. Antunes idr., 2020; Qin
idr., 2020; Zhang idr., 2020), kjer so ugotovitve pokazale, da se moski bolj
pogosto ukvarjajo s telesno aktivnostjo kot Zenske. Zenske so morda svoj
prosti ¢as prezivljale nekoliko drugace kot moski, zaradi ¢esar jim je ostalo
manj ¢asa za telesno vadbo oz. so vadbi morda pripisovale nekoliko manj
pomembnosti v primerjavi z moskimi. V nasem vzorcu je bilo sicer le 22
moskih, zato bi bilo dobro na ve¢jem in po spolu bolj uravnotezenem vzor-
cu preveriti, ali bi bil rezultat podoben nasemu.

Kot del tretje hipoteze smo Zelele preveriti tudi, ali so se mlajsi odrasli ve¢
ukvarjali s telesno aktivnostjo kot starejsi. Zaradi majhnega vzorca in sta-
rostnega razpona med 18 in 33 let smo skupino razdelile na dve $teviléno
uravnotezeni podskupini s pomo¢jo mediane (Mdn; mladi na prehodu v
odraslost: 18-21, mladi na prehodu v odraslost oz. odrasli v zgodnji odra-
slosti: 22-33 let), eprav so v predhodnih raziskavah (Antunes idr., 2020;
Qin idr., 2020) oblikovali skupine 18-30 let in starejse. Wilcoxov preizkus
je pokazal razlike v $tevilu minut, prezivetih z ukvarjanjem s telesno vad-
bo na teden med skupinama 18-21 let (Mdn = 60,0) in 22-33 let (Mdn =
45,0), razlika je bila tudi statisti¢cno pomembna (W = 2226,0; p = 0,004).
Zaklju¢imo lahko, da se je skupina mlajsih odraslih bolj pogosto vkljuceva-
la v telesne aktivnosti oz. se je s telesno aktivnostjo ukvarjala dlje kot sku-
pina nekoliko starejsih. Na podlagi rezultatov lahko potrdimo tudi drugi
del hipoteze. Ceprav lahko nasi rezultati nakazujejo, da so se mlajsi odrasli
bolj ukvarjali s telesno aktivnostjo kot starejsi, je treba opozoriti na majh-
nost vzorca in Ze omenjeno umetno razdelitev udelezencev, ki se ne uje-
ma povsem s predhodno izvedenimi raziskavami (npr. Antunes idr., 2020).
Dodatno smo v sklopu tretje hipoteze Zelele preveriti e, kako se povezuje
trajanje telesne aktivnosti s stevilom let formalne izobrazbe. Med trajanjem
telesne aktivnosti in formalnim izobrazevanjem smo dobile nizko in nega-
tivno, vendar statisticno pomembno korelacijo: 7irajanie telesne aktivnosti, formalno
izobrazevanje = —0,19; p = 0,037. Osebe z visjo formalno izobrazbo so se tako
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vkljucevale v telesne aktivnosti, ki so trajale manj ¢asa. Rezultat nasprotu-
je predhodno oblikovani predpostavki o povezanosti telesne aktivnosti in
vi§jo formalno izobrazbo (Qin idr., 2020). Avtorji so namre¢ predpostavili,
da morda bolj izobrazeni ljudje pripisujejo vecji pomen telesni aktivnosti,
zaradi Cesar bodo tudi bolj telesno aktivni. Rezultati nase raziskave tako ne
morejo podpreti omenjene predpostavke.

V sklopu Cetrte hipoteze (H4. Slabe dusevno zdravije se v ¢asu epidemije
covida-19 razlikuje glede na spol in starost) smo preverjale, ali se dusevno
zdravje v Casu epidemije covida-19 razlikuje glede na spol in starost. Tako
smo najprej predpostavile, da bodo Zenske porocale o slabsem dusevnem
zdravju (tesnoba, depresivnost, stres) v ¢asu epidemije kot mogki. Rezultati
z uporabo Wilcoxovega preizkusa in mediane (Mdn) nakazujejo, da so mo-
ski dozivljali nekoliko vec stresa (Mdn = 6,5) kot Zenske (Mdn = 5,0), ven-
dar razlike niso bile statisticno pomembne (/¥ = 1013,5; p = 0,828). Moski
so prav tako dozivljali nekoliko ve¢ tesnobe (Mdn = 3,5) kot Zenske (Mdn
= 3,0), eprav razlike ponovno niso bile statisti¢no znacilne (W= 927,5; p =
0,411). Pri podlestvici Depresivnost pa so bile Zenske tiste, ki so doZivljale
nekoliko vi§jo stopnjo depresivnosti (Mdn = 5,0) kot moski (Mdn = 4,0),
vendar razlike niso bile statisticno pomembne (/= 1008,5; p = 0,801). Re-
zultati sicer nakazujejo, da so Zenske dozivljale nekoliko ve¢ depresivnosti
kot moski, vendar rezultat ni statisti¢no znacilen, zato prvega dela hipoteze
ne moremo sprejeti. V nasprotju s pricakovanji pa so bili moski tisti, ki so
dozivljali ve¢ tesnobe in stresa, ¢eprav tudi omenjena rezultata nista stati-
sti¢no znacilna. Slabse dusevno zdravje se tako ni pomembno razlikovalo
po spolu, vendar lahko vseeno orisemo dolocene zakljucke. Ceprav so pred-
hodne $tudije ugotovile, da so Zenske porocale o povisanih nivojih tesnobe
(Antunes idr., 2020; Qin idr., 2020; Zhang idr., 2020) in stresa (Qin idr.,
2020; Zhang idr., 2020), nasi rezultati nakazujejo skladnost le z ugotovitva-
mi, kjer so Zenske doZivljale povisano stopnjo depresivnosti (Qin idr., 2020;
Zhang idr., 2020). Ponovno je treba izpostaviti majhen vzorec udelezenih,
od katerih je bilo le 22 moskih, zaradi ¢esar bi bilo raziskavo priporocljivo
ponoviti na bolj reprezentativnem vzorcu. Kljub temu pa rezultati nakazu-
jejo, da so moski obcutili veé stresa in tesnobe v Casu epidemije, Ceprav so
bili tudi telesno bolj aktivni. UdeleZenci so se v povpredju s telesno aktivno-
stjo ukvarjali 53 minut, vendar nimamo podatka, ali to pomeni zmernega,
lagodnega ali intenzivnega ukvarjanja s $portom. V primeru zmernega ali
lagodnega ukvarjanja s telesno aktivnostjo slednje pomeni odsotnost ve-
&ega telesnega napora (Qin idr., 2020), kar hkrati predstavlja ve¢jo mo-

znost za razmisljanje o trenutni situaciji epidemije, ve¢ neprijetnih misli
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in negativnih Custev. Poleg tega se lahko slabsi izidi dusevnega zdravja po-
vezujejo tudi s slabso psiholosko odpornostjo (Killgore idr., 2020). Iz ugo-
tovitev nase raziskave lahko sicer le predvidevamo, da so moski nekoliko
manj psiholosko odporni kot Zenske pri spoprijemanju s trenutno izredno
situacijo epidemije. Pri razmisljanju o moznih razlogih, zakaj so Zenske po-
rocale o boljsem dusevnem zdravju, smo prisle do pomembne tocke ohra-
njanja dobrih in rednih medosebnih odnosov z drugimi ljudmi. Ceprav so
v splosnem bolj psiholosko odporni tisti, ki se bolj ukvarjajo s telesno vadbo
(Killgore idr., 2020), kar so to v nasem primeru moski, so Zenske morda na-
menile vec¢ ¢asa druzinskim in prijateljskim odnosom. Zaradi zaprtja drzav
in omejevanja gibanja so se zmanjsale tudi moznosti srecanj z bliznjimi in
prijatelji. MoZnost pogovora v Zivo je bila zelo okrnjena, vendar je sodobna
tehnologija pomagala premostiti razne geografske in ¢asovne omejitve ter
kljub vsemu omogocila ohranjanje stikov prek telefonskih pogovorov in
video klicev. Custvena razbremenitev, ki so jo Zenske obcutile po pogovoru
s prijatelji, druzinskimi ¢lani, znanci, je bil morda eden od klju¢nih dejavni-
kov, zakaj so Zenske kljub manj pogostemu ukvarjanju s telesno aktivnostjo
porocale o bolj$em dusevnem zdravju kot moski.

Podobno smo s pomo&jo Wilcoxovega preizkusa in mediane (Mdn) preve-
rile dusevno zdravje tudi glede na starost, kjer smo ponovno celotno sku-
pino razdelile na dve podskupini s pomo¢&jo mediane. Izkazalo se je, da so
pri vseh podlestvicah mlajsi (18-21 let) dosegali visje dosezke pri slabsem
dusevnem zdravju kot starejsi odrasli (22-33 let). Mlajsi so obcutili vi§jo
raven stresa (Mdn = 6,0) kot starejsi (Mdn = 5,0), vendar razlike niso bile
statisticno pomembne (/= 1896,5; p = 0,304). Tudi pri dozivljanju depre-
sivnosti so bili mlajsi tisti, ki so porocali o vi§ji stopnji depresivnosti (Mdn
= 6,0) kot starejsi (Mdn = 3,0), ¢eprav razlike prav tako niso bile statisti¢-
no znacilne (/W = 2018,0; p = 0,090). Mlajsi so dozivljali tudi ve¢ tesnobe
(Mdn = 4,5) kot starejsi (Mdn = 2,0), omenjene razlike pa so bile tudi sta-
tisticno pomembne (W = 2199,5; p = 0,007). Ozirajo¢ se na postavljeno
hipotezo, da bodo mlajsi odrasli dozivljali ve¢ negativnega Custvovanja (te-
snobe, depresivnosti, stresa), lahko potrdimo le del, ki se nanasa na visje do-
Zivljanje tesnobe. S Spearmanovim koeficientom korelacije smo preverjale,
kako se starost povezuje z dozZivljanjem tesnobe, stresa in depresivnosti. Kot
je razvidno iz tabele 5, je povezanost med dozivljanjem stresa in starostjo
negativna in nizka ter statisticno nepomembna. Korelacija med dozivlja-
njem depresivnosti in starostjo je bila nizka in negativna, vendar statisti¢no
pomembna. Prav tako je bila statisticno pomembna korelacija med dozi-
vljanjem tesnobe in starostjo, ki je nizko do zmerno visoka in negativna.
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Vse korelacije tako nakazujejo, da so nekoliko starejsi (22-33 let) dosegali
visje ravni duSevnega zdravja. Mlajsi udelezenci (18-21 let) so bili morda v
¢asu epidemije nekoliko bolj obremenjeni z izredno situacijo, te skrbi pa so
se lahko nanasale tudi na njihovo (nejasno) prihodnost. Ce pogledamo po-
drobneje, je starost med 18 in 20 let lahko zaobjela veliko dijakov zakljuc-
nih letnikov, ki so se pripravljali na maturo, oz. $tudentov, ki so prvo leto na
fakulteti preziveli doma za zaslonom. Skrbi in negotovosti, kako bo epide-
mija vplivala na njihov u¢ni proces, opravljanje mature oziroma izpitov so
lahko vzbudili visje obcutke tesnobe in depresivnosti, poleg tega so bili za
marsikoga okrnjeni tudi socialni stiki. Posebno $tudenti prvih letnikov so
se lahko pocutili bolj osamljene in tesnobne, saj so imeli manj priloznosti,
da si spletejo zanesljivo in dolgoro¢no socialno mrezo v letniku — slednje bi
bilo veliko lazje v okolis¢inah, kot smo jih poznali pred epidemijo.

Tabela 5 Korelacije med starostjo in kazalniki slabsega dusevnega zdravja (stres, tesno-
ba in depresivnost)

Stres Tesnoba Depresivnost
Starost -0,16 -0,33* -0,23*
*p<0,05

Ker je bil eden od ciljev raziskave tudi priredba lestvice depresivnosti, tesnobe
in stresa (Lovibond in Lovibond, 1995), smo izvedle $e konfirmatorno fak-
torsko analizo pripomocka, s katero smo Zelele preveriti izvorno hierarhic-
no strukturo s tremi podrednimi in enim nadrednim faktorjem, vendar re-
zultati, kljub poskusom modificiranja modela, niso bili zadovoljivi ()*(185)
= 268, 63; p = 0,000; TLI = 0,898; RMSEA = 0,073 (90 % IZ: [0,0053;
0,091]); SRMR = 0,074). Zaklju¢imo lahko, da predpostavljeni odnosi med
izmerjenimi in latentnimi (hipoteti¢nimi) spremenljivkami niso veljavni za
slovensko priredbo pripomocka. Izpostavimo lahko, da je bilo v raziskavo
vkljucenih malo oseb, poleg tega je glede na opisne statistike razvidno, da
gre ve¢inoma za $tudentke in dijakinje, torej je bil v vzorec pretezno vklju-
¢en zenski spol. Nezadovoljivo prileganje modela lahko morda pripisemo
tudi prevodu pripomocka. Ceprav smo pri prevodu postavk poskusale biti
¢im bolj dosledne, morda prevod dolocenih postavk ni bil najbolj ustrezen
oziroma se prevod v slovens¢ino morda ne pokriva v celoti z izvirnikom
v angle§¢ini. Primer take postavke je postavka v2 (Zavedal/-a sem se, da
sem imel/~a suba usta), ki je imela najnizZjo diskriminativnost in tudi naj-
nizjo standardizirano faktorsko utez. Izvirnik (I was aware of dryness of my
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mouth.) se morda semanti¢no nekoliko razlikuje od slovenskega prevoda,
kar je mogoce vplivalo na nizko diskriminativnost postavke, saj se v sloven-
skem pogovornem jeziku dejstvo, da ima oseba suha usta, ne nanasa nujno
na koncept tesnobe, ampak na pomanjkljivo uzivanje tekocine, na primer
po telesni aktivnosti. Ker smo na podlagi modifikacijskih indeksov spro-
stile korelacijo med postavko v21 (Cutil/-a sem, da je Zivljenje brex smisla)
in podrednim faktorjem stres, velja predpostaviti, da se postavke morda
nekoliko drugace porazdeljujejo, kot je podano v izvornem ¢lanku, oziroma
se prevod obnasa drugace v slovenskem jezikovno-kulturnem obmodju. Po-
stavka v21 namrec spada pod podredni faktor depresivnost, vendar besedna
zveza »brez smisla« v slovens¢ini zajema nekoliko $irSe podrogje kot angle-
ska razli¢ica »meaningless, saj se nanasa na nepotrebnost necesa. Ceprav
je prevod slovni¢no ustrezen, morda pomensko ni Cista inacica izvirniku v
angle$cini.

Glede na rezultate bi bilo smiselno v prihodnje izvesti Se eksploratorno
faktorsko analizo z namenom ugotoviti, ali se postavke zdruzujejo v iste
podredne faktorje, kot je bilo predpostavljeno in potrjeno v drugih raziska-
vah (Bottesi idr., 2015; Lovibond in Lovibond, 1995). Gonzilez-Rivera s
sodelavci (2020) prav tako ni uspel potrditi izvorne trifaktorske strukture.
Kot edini sprejemljiv model se je pokazala alternativa z enofaktorskim mo-
delom, kjer sta faktorja depresivnost in tesnoba zdruzena v skupni faktor.
Vendar bi v tem primeru izlo¢ili faktor stres in tako obdrzali le 10 postavk
(Gonzélez-Rivera idr., 2020). Merske karakteristike (notranja zanesljivost,
konstruktna veljavnost) so bile v nasi raziskavi sicer ustrezne, zato bi bilo
priporo¢ljivo v prihodnje revidirati slovenski prevod pripomocka DASS-
21 (Lovibond in Lovibond, 1995) in ponovno preveriti prileganje modela
podatkom, ki bi bili pridobljeni na ve¢jem in tudi bolj reprezentativnem
vzorcu.

Zakljucki

Z naso raziskavo smo Zelele ugotoviti, kako telesna aktivnost vpliva na dusev-
no zdravje v ¢asu epidemije covida-19 v Sloveniji. Pri tem smo si zastavile §ti-
ri hipoteze. Ceprav nam v nasi raziskavi ni uspelo potrditi zastavljenih hipo-
tez o u¢inku pomena telesne vadbe na dusevno zdravje zaradi premajhnega
in specifiénega vzorca, smo vseeno prisle do nekaterih podobnih ugotovitev.
Tudi na nasem vzorcu so se pokazale razlike glede na spol pri ukvarjanju s
telesno aktivnostjo, kjer so bili moski tisti, ki so se bolj ukvarjali s telesno vad-
bo. Razlike glede na starost so pokazale, do so se mlajsi (18-21 let) pogosteje
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vkljucevali v telesno aktivnost, vendar so dozivljali tudi ve¢ tesnobe. Starost
pa se je negativno povezovala s tesnobo in depresivnostjo, kar nakazuje, da se
je s starostjo znizevalo dozivljanje slabsega dusevnega zdravja med epidemijo.

Prednost nae raziskave je, da smo v slovenskem kulturnem okolju razi-
skovale ukvarjanje s telesno aktivnostjo v ¢asu izrednih razmer (covid-19)
in vpliv pandemije na dusevno zdravje. Z raziskavo smo dobile vpogled
v to, kakSen pomen ima v Sloveniji, predvsem pri mladih na prehodu v
odraslost, telesna vadba na dusevno zdravje. Dodana vrednost raziskave
je tudi vkljucitev ukvarjanja s spletnimi vadbami in ugotavljanje, kaksno
je zadovoljstvo in mnenje udelezencev o le-teh. Kot pomanjkljivost razi-
skave bi izpostavile majhen vzorec, v katerem so prevladovale Zenske. Ce-
prav smo podatke zbirale na udelezencih, starih med 18 in 33 let, je bilo
v nasem koncénem vzorcu le sedem oseb starejsih od 27 let. Prav tako so v
nasem vzorcu prevladovali $tudentje, zato bi za prihodnje $tudije predla-
gale, da se podobno raziskavo izvede na vedjem in bolj reprezentativnem
vzorcu. V nasi raziskavi smo sicer potrdile, da so bili mlajsi tako bolj tele-
sno aktivni kot tudi, da so dozivljali ve¢ tesnobe, vendar se nasa razdelitev
po starosti ne sklada ¢isto s predhodnimi raziskavami (npr. Antunes idr.,
2020), ki so v svoje $tudije vkljucile tudi starejse v obdobju pozne odraslo-
sti. Na podlagi tega bi predlagale, da bi bilo morda v prihodnjih raziska-
vah v vzorec smiselno vkljuciti tudi starejSe posameznike in ugotoviti, do
kaksnih razlik prihaja med razli¢nimi starostnimi skupinami v povezavi
z ukvarjanjem s telesnimi aktivnostmi in duSevnim zdravjem. Prav tako
menimo, da bi bilo zanimivo raziskati, kako je z odnosom med ¢asom,
ki ga presedimo pred zasloni, saj naj bi povecano sedenje in povecan Cas,
prezivet za zasloni, zmanjsal Cas, ki ga namenimo ukvarjanju s telesno

aktivnostjo (Lépez-Bueno idr., 2020).

V nasi raziskavi je vecina udelezencev tudi porocala, da so bili med epidemijo
$e naprej nemoteno telesno aktivni, kar nasprotuje ugotovitvam avstralske
Studije (Stanton idr., 2020), kjer je skoraj polovica udelezencev porocala o
zmanjsanju telesne aktivnosti v primerjavi s ¢asom pred pandemijo. Ceprav
smo ugotovile, da vecina udeleZzencev meni, da med epidemijo niso niti boljse
niti slabse telesno pripravljeni, kot so bili pred njo, nasi rezultati nakazujejo,
da se je boljsa telesna pripravljenost povezovala tako s pogostostjo telesne
aktivnosti kot z niZjo telesno tezo. Poleg tega se je trenutno boljse pocutje
povezovalo z bolj$o telesno pripravljenostjo. Kljub dobljenim rezultatom bi
zelele izpostaviti, da se je v prihodnjih raziskavah smiselno e bolj osredoto-
¢iti na spremembe v ravni telesne aktivnosti (npr. pred in po samoizolaciji).
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Priporocila

Poleg tega, da se v veliki vecini raziskav kaze pozitiven vpliv telesne vadbe
na dusevno zdravje v ¢asu covida-19, lahko telesna vadba predstavlja va-
rovalni dejavnik za dusevno zdravje (Paz idr., 2020). Menimo, da bi bilo
v ta namen smiselno obves¢ati javnost o omenjenih pozitivnih uéinkih in
ljudi spodbuditi k telesni aktivnosti, zato smo oblikovale nekaj prakti¢nih
priporocil.

Oblikovanje prakti¢nih programov telesne vadbe

Raziskave kazejo, da so programi telesne vadbe ucinkoviti (npr. Paz idr.,
2020; Zhang idr., 2020), vendar se je zaradi zaprtja prostorov in ob¢in po-
kazalo pomanjkanje dostopa do ustanov s posebno $portno opremo (npr.
fitnes, bazen), kar je mnogim predstavljalo tezavo. Predlagamo, da se obli-
kujejo prakti¢ni programi telesne aktivnosti, ki jih lahko zainteresirani brez
vedjih tezav izvajajo doma in z minimalno zahtevano opremo (npr. trak,
zoga). Slednje bi osebam predstavljalo alternativo obiskovanja fitnesov, po-
leg tega je lahko tako poucevanje telesne vzgoje eden od ucinkovitih na-
¢inov vkljucevanja telesne aktivnosti v Zivljenje ljudi, ki so iz kakr$nihkoli
razlogov izolirani (karantena, samoizolacija ipd.).

Obvescanije in svetovanie s strani strokovnjakov

Ceprav nasi rezultati niso potrdili predhodno dobljenih ugotovitev, da
lahko premalo ali preve¢ ukvarjanja s telesno aktivnostjo poveca dozivlja-
nje negativnih ¢ustev (Zhang idr., 2020), predlagamo oblikovanje poseb-
ne strokovne skupine, ki bi prebivalce lahko obves¢ala o raznolikosti in
primernosti razli¢nih telesnih aktivnosti. Svetovalci bi drzavljanom po-
magali poiskati primerno telesno aktivnost in jim svetovali, kako pogosto
in intenzivno naj se ukvarjajo z izbrano telesno vadbo, kar bi verjetno
pripomoglo tudi k izbolj$ani kakovosti spanja in k boljsemu dusevnemu
zdravju. V ta namen bi se lahko oblikovale osebne svetovalnice in spletne
skupine, kamor bi se lahko prikljudili zainteresirani. Organizirali bi se
tudi (spletni) dogodki, kjer bi gostovali razli¢ni strokovnjaki (npr. profe-
sionalni $portniki, psihologi) in bi predstavljali priloZnost za seznanitev
z razli¢nimi informacijami in nasveti v povezavi z ukvarjanjem s telesno
aktivnostjo ter dusevnim zdravjem. Poleg tega bi bila to tudi odli¢na pri-
loznost za druzenje.
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Abstract

During the COVID-19 pandemic a number of countries began to adopt
various preventive measures in order to reduce the spread of the disease. Many
of the preventive measures have had an impact on the possibility of people being
physically active which in turn had an effect on their physical and mental health.
This study aimed to investigate and characterise the associations between physical
activity and mental health during the COVID-19 epidemic. Our sample inclu-
ded 117 participants (81.2% women) aged between 18 and 33 years. For the
purpose of the study, we developed a Physical Activity Questionnaire and tran-
slated the Depression, Anxiety and Stress Scale (Lovibond in Lovibond, 1995)
into Slovene; however, our results of confirmatory factor analysis did not support
the original three-factor structure. We assumed that people would less often be
physically active during the epidemic than before the epidemic, however we could
not confirm this hypothesis. Our results revealed higher values for physical acti-
vity for men and younger participants We found negative and significant corre-
lations between age and indicators of poor mental health: anxiety and depression.
Strategies for promoting physical activity as a protective factor against mental
health problems during a crisis should be considered.
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