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SAZETAK

Istrazivanje uticaja pilates metode 1 funkcionalnog treninga na pokretljivost veZzbacica
sprovedeno je sa ciljem utvrdivanja statisticke znacajnosti razlika u rezultatima testova vezbacica
dva grupna programa treninga, pilates metoda (n=12) i funkcionalnog treninga (n=12). Sve
ispitanice (bez obzira na grupu) trenirale su minimum 6 meseci, tri do Cetiri puta nedeljno, po sat
vremena. Uzorak ispitanika ¢inio je 24 Zene uzrasta 25-40 godina iz Novog Sada. Primenjena je
baterija od 7 funkcionalnh testova i ukupnog skora u testu funkcionalne pokretljivosti (FSM).
Primenom hi kvadrat testa nisu utvrdene statisticki znacajne razlike izmedu grupa vezbacica u
varijablama za procenu funkcionalne pokretljivosti. U varijabli za procenu ukupnog skora FSM
testa na osnovu prosecnih vrednosti ocena na merenju za grupu pilates vezbacica je iznosila
15,91 a za grupu vezbacica funkcionalnog treninga 15,50 $to upucuje na zakljuc¢ak da se radi o
istoj populaciji sa slicnom pokretljivoscu, te da razlike nisu statisticki znacajne (p= 0,34; t=0,98).
Oba grupna treninga dala su podjednake pozitivne rezultate na ispoljavanje snage, pokretljivosti i
ravnoteZe kod ispitanica pilates metoda i funkcionalnog programa vezbanja i kao takvi imaju

znacajnu primenu u odrzavanju parametara povezanih sa zdravljem.

Kljuéne reci: grupni trening, razlike, FMS.




ABSTRACT

The aim of this study was to determine whether and how the pilates method (n=12) and
functional training (n=12) affects the functional movement of the research sample. The sample
was consisted of 24 healthy women, 25-40 yeares old, from Novi Sad, who practice pilathes
method or functional training at least 6 months, 1 hour, 3-4 times per weeak. The 7 variables
from Functional Movement Screening (FMS), and total FMS scoor was applied. Base line
difference between groups where analised using hi square test for every variable. Resolts of hi
square test revealed no stastically significant differences betwean results of FMS tests as well as
for total score. Totall FMS scor for the pilates group was 15,91, and for functional training group
was 15,50. Based on this we can conclude that there is no difference in groups and thay are
members of the same population, with similer functional movement with no statistical significant
differences (p= 0,34; t=0,98). Boath training programs had the same training effects on stranght,

flexibility and balance for woman 25-40 years old.

Key words: group training, differences, FMS.
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1. UvOD

Nedovoljno kretanje tokom dana upucuje na jednostrano aktiviranje malog broja miSi¢a, dok se
vecina misi¢a potpuno zanemaruje, Sto dovodi do poremecaja i deformiteta koji se najlakse
uocavaju u loSem drZzanju tela. Kao specificno podrucje fizicke kulture, sportska rekreacija
zauzima znacajno mesto u zivotu i radu danasnjeg ¢oveka. Ako smo u dvadesetom veku govori o
znacaju i vaznosti vezbanja u cilju odrzavanja i unapredenja zdravlja dece, odraslih, starijih
osoba i osoba s telesnim oSteCenjima, onda u dvadesetprvom veku govori o nuznosti fizickog
vezbanja, aktivnosti i uopSte kretanju kao klju¢nom faktora opstanka biosocijalnog integriteta
modernog coveka. U danasnje vreme ljudi vise nego ikada imaju svest o znaCenju vezbanja i

njegovom pozitivnom uticaju na zdravlje.

Grupni fitnes programi (Mandari¢, 2018) predstavljaju raznovrsne programe vezbanja, nastalih
od grupnih programa aerobnog plesa koji su zajedno s aerobikom pojavili u trenutku kada je
Sezdesetih godina proslog veka americko drustvo preplavio talas fizicke neaktivnosti i dusevne
otupelosti. lako su nastali od aerobnog plesa, ¢iji sadrzaji 1 dalje ¢ine osnovu brojnih programa,
grupni fitnes programi danas predstavljaju Sirok spektar aktivnosti, koje se mogu realizovati i uz
primenu mnogobrojnih rekvizita i sprava, kao $to su na primer grupni ¢asovi s “ti-ar-iks”
trakama ili stacionirani bicikl.

Prema istoj autorki sadrzaji grupnih programa su koncipirani na taj nacin, da pojedincu pruze
mogucénost razvoja jedne ili viSe motorickih sposobnosti, korekcije telesnog stava ili sinergije
tela 1 duha, a sve sa ciljem unapredenja i oCuvanja fizickog 1 mentalnog zdravlja. Jedan od
primarnih ciljeva grupnih fitnes programa je podsticaj na svakodnevnu i celozivotnu fizicku

aktivnost.

Pored prirodnih oblika kretanja, vezbe oblikovanja Cine osnovno sredstvo rada u fitnes
programima, mogu da sacuvaju vitalnost organizma, da stvore preduslove za svestrani razvoj
fizickih sposobnosti 1 efikasno unaprede zdravlje. VeZbe oblikovanja su specijalno konstruisane
kretnje koje sadrze mnoge vredne i korisne preventivne i korektivne komponente, a istovremeno

su vrlo vazno sredstvo poboljSanja kvaliteta sistema za kretanje. One su osnovno sredstvo svih




planiranih procesa koji imaju za cilj neko dostignuée na planu transformacije morfoloskog

oblikovanja tela i kvaliteta pokreta (Kosinac, 2002).

Predmet istrazivanja u ovom radu predstavljaju pilates metod i funkcionalni trening kao cesto
primenjivani grupni fitnes programi, koji privlace veliki broj vezbaca u sale. Shodno tome,
posebna paznja u radu posvecena je ovim razliCitim programima vezbanja i njthovom uticaju na

pokretljivost osoba Zenskog pola.




2.TEORIJSKI OKVIR RADA

Fizi¢ka aktivnost igra bitnu ulogu u zdravstvenom statusu pojedinca, nezavisno od njegovih
fizickih ili mentalnih karakteristika. Sprovodenje preporuka o fizickoj aktivnosti, omogucava
cuvanje 1 unapredenje zdravlja odrzavanjem i umanjenim opadanjem motorickih 1 funkcionalnih
sposobnosti, Sto pozitivno uti¢e na kvalitet Zivota (Berger & Tobar, 2007). Takode, sprovodenje
programa vezbanja (treninga) pozitivno deluje na licno zadovoljstvo fizickim izgledom
(Campbell & Hausenblas, 2009).

Ovo istrazivanje se zasniva na tome da predstavi kvalitet dostignutog nivoa pokretljivosti izmedu
grupe vezbaca pilates metoda i grupe vezbaca funkcionalnog treninga, te njihovo poredenje. Obe
vrste treninga pruzaju visok nivo razvoja funkcionalne pokretljivosti, ako se redovno i pravilno
sprovode, stoga, korisno je napraviti poredenje izmedu dva razli¢ita naina vezbanja u
dostignutom nivou razvoja motoric¢kih sposobnosti i utvrditi koji metod ima bolji uticaj na razvoj

funkcionalne pokretljivosti.

2.1. Funkcionalni trening

Funkcionalni trening je postao jedan od najpopularnijih sistema treninga u svetu. Ovakva vrsta

treninga potiCe iz rehabilitacije, kada je 1990-ih terapeut Geri Graj, pokret u rehabilitacione
svrhe, posmatrao kao lanac pokreta (Mlinari¢, 2012). Do tada su se zglobovi naj¢es¢e posmatrali
izolovano, kao i misi¢i koji pokrecu te zglobove. Kineticki lanci su zapravo povezani zglobovi i
misi¢i koji zajedno izvode neki pokret. Kompleks pokreta koje izaziva miSi¢ neposredno u
predelu svoje lokacije 1 posredno na susedne delove tela naziva se kineticki lanac (Miki¢ 1

Bjekovic, 2006).

Postoji viSe razli¢itih objasnjenja o tome Sta je funkcionalni trening:
1) viSezglobna aktivnost u viSe pravaca, koja ukljuuje usporavanje, ubrzavanje i
stabilizaciju uz kontrolisanu nestabilnost (Gambetta & Clark, 1998);
2) spektar aktivnosti koje poboljSavaju spremnost tela, a u skladu su s ugradenim
sistemom pokreta (Santana, 2000);
3) kontinuum vezbi koje ukljuCuju ravnotezu i propriocepciju, koje se izvode sa

stopalima na tlu bez pomoc¢i sprava (Boyle, 2003.)




Verstegen (2004, 2005) definiSe funkcionalni trening kao vezbe koje omogucavaju da svoje
svakodnevne aktivnosti obavljamo lakse i efikasnije. Prema Norisu (2013) i Greju (2013) glavni

zadaci ove vrste treninga su:

1) viSedimenzionalnost pokreta (kroz sve tri ravni)
2) integrisanost pokreta (istovremeno koriS¢enje vise miSi¢nih grupa ili celog tela)
3) kompleksnost pokreta (angazovanje centralnog nervnog sistema pri svakom pokretu i

aktiviranje zavrSetaka nervnih vlakana u miSi¢ima i zglobovima).

Funkcionalne vezbe trebalo bi da uklju¢e kompletan lokomotorni sistem. Danas je poznato da je
za svaki jaci zamah ili udarac u raznim sportovima potrebno upotrebiti misie centra, odnosno
srzi tela, popularno nazvane kor (eng. core). Kor ili srz tela predstavlja skup miSi¢a koji
sacinjavaju trbusni zid, bo¢ne trbusne misice, donji deo leda te karlicu i kuk (Mlinari¢, 2012). U
stranoj literatuti ovaj metod se naziva kor performans (eng. Core performance) ili fanksnl
performans (eng. Functional performance), (Verstegen, 2005). Prema Libensonu (2002) ukoliko
treninzi snage ne podrzavaju rad miSica u funkcionalnim aktivnostima ispitanika, onda oni imaju
samo kozmeticki efekat. Zato je veoma vazan dobro programiran trening, dobro postavljen cilj i
da se planirani sadrzaji, odnosno vezbe poklapaju sa funkcionalnim potrebama ispitanika.
Funkcionalni trening za razvoj snage prema pojedinim autorima smatra se jednim od
ekonomicnijih, brzih i efikasnijih metoda za razvoj snage, kod ispitanika razlicitih uzrasnih
kategorija (Norris, 2003; Liebenson, 2014). U praksi se sve viSe koristi funkcionalni trening koji
sadrzi metode ponavljaju¢ih naprezanja, izometrijskih naprezanja i1 pliometrijski metod
(Verstegen & Williams, 2005). Funkcionalni trening uti¢e na razvoj motorickih sposobnosti kao
Sto su snaga, koordinacija, ravnoteza, pokretljivost, brzina i mi§i¢na izdrzljivost (Miki¢, Bajric,

Stankovi¢, Ivanek i Petrovi¢, 2016).

Primeri funkcionalnog treninga ukljucuju c¢ucnjeve, bacanja, guranje, povlafenje, hvatanje,
nosenje, itd. Obrasci stabilnosti mogu se dalje izazvati dodavanjem nestabilnih povrSina u
trenaZznom procesu kao S§to su balans ploce i1 gimnasticke lopte. Ovo pruza poboljSanu
proprioceptivnu stimulaciju Sto olakSava motorno ucenje. Naravno, dodavanje nestabilnih
povrsina u trenaznom procesu ne preporucuje se dok vezba¢ nema dobru motornu kontrolu
pokreta tokom treninga. Na primer, ako uvodenje nestabilne povrSine izaziva gubitak pravilnog
polozaja neutralnog zgloba (npr. subtalarna hiperpronacija, valgus koleno, lumbalna kifoza,

drzanje glave napred, itd.) trening treba da se menja (Liebenson, 2006).

Cetiri glavne komponente funkcionalnog treninga su pliometrija i kretanje, jadanje Kkora,

ravnoteZa, trening snage i trening brzine (Myer, Ford, Palumbo, & Hewett 2005). Trening traje u




proseku 30 do 60 minuta, s tim da glavni deo treninga traje od 15 do 30 minuta, dok se ostatak
vremena koristi za dobro zagrevanje, stabilizaciju, povecanje mobilnosti i na kraju ostaje

vremena za rastezanje i relaksaciju.

2.2. Pilates metoda

Pilates metoda je jedinstven i sveobuhvatan nacin fizickog vezbanja uz stalnu kontrolu pokreta,
koji je poCetkom proslog veka osmislio i1 razvio Jozef Pilates. Osnovna karakteristika pilates
metoda je svesno koriS¢enje uma sa ciljem kontrole misi¢a koji uc¢estvuju u izvodenju odredenog
pokreta (Mandari¢, 2018). To je metod koji ukljucuje rad na misi¢nom tonusu, aktivira pokrete
ki¢me, gipkost i omogucuje opustanje. Jedinstvenost pilates metoda je u povezanosti uma i duha,
odnosno um pri vezbanju mora biti svestan poloZaja odredenog dela tela u prostoru i njegovog
kretanja. Pilates metoda je kombinacija najboljih isto¢nih i zapadnih metoda vezbanja. S istoka
je preuzeta filozofija opustanja, a sa zapada naglaSavanje miSi¢nog tonusa, snage i izdrzljivosti

(Krejg, 2005).

Pilates metod se primenjuje kod kuce, u teretanama, fitnes centrima, a takode i u klinikama za
rehabilitaciju: pomaze kod oporavka, povecava pokretljivost i snagu i sudeluje u poboljSanju i
unapredenju zdravlja. Ovaj program poboljsava opstu telesnu kondiciju, ali treba spomenuti da
to nisu vezbe koje ¢e primarno smanjiti kolic¢inu masnih naslaga. Pilates metod ima mnogo
koristi, samo neke od najznacajnijih su: stvaranje svesti o vlastitom telu, razvijanje misica,
lakoc¢a i preciznost pokreta, poveéanje pokretljivosti tela, poboljSanje drzanja tela. Ovih pet
koristi mnogima doprinosi razvijanju bolje forme i aktivnijeg zivotnog stila, kao i uspostavljanje
veze sa umom i telom. Danas, samo u Sjedinjenim Ameri¢kim Drzavama oko 10 miliona ljudi
redovno koristi pilates metodu kao svoju jedinu metodu vezbanja (eng. Pilatesstyle). Mada je
razvijena pocetkom 20. veka bilo je potrebno dosta vremena da postane fenomen kao danas
(Page, 2011).

Primenom pilates metoda od vezbaca se zahteva zauzimanje pravilnog (neutralnog) poloZzaja
tela, Sto podrazumeva fizioloSki polozaj kicmenog stuba u sagitalnoj ravni, neutralan polozaj
karlice, pravilan polozaj glave, ramena 1 lopatica dok se izvode vezbe, kao i pravilan polozaj
stopala u stoje¢em stavu (Mandari¢, 2018). Pilates metod se primenjuje kod rekreativaca i kod
sportista kao metod poboljSanja snage, kontrole pokreta kao 1 pokretljivosti zglobova i
elastinosti miSi¢a. Sportisti u zavrSnoj fazi rehabilitacije koriste staticke veZzbe za razvoj
pokretljivosti, jer opseg pokreta u povredenom zglobu nije potpun i takve vezbe mu

omogucavaju bezbolni ugao vezbanja (Grbavac, 2010).
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Pilates metod se moze primjenjivati kao:

1) celokupan rekreativni program,
2) deo programa vezbanja aerobika,
3) deo rekreacije i

4) vezbanje u kuénom ambijentu.

U pilates metodi se sve vezbe izvode sporo, s naglaskom na preciznost i svesnu kontrakciju
miSica donjeg dela trupa. Pokreti su tecni i klizni, kroz sve se poloZaje prolazi ujednacenom
brzinom 1 bez prekida unutar iste ili izmedu dve vezbe i uz duboko disanje. Takav nacin
vezbanja, uz jacanje i oblikovanje misic¢a, ublazava umor i stress, te poboljSava ravnotezu i opStu
koordinaciju. Vizualizacija je takode vrlo bitna komponenta pilates metode. Njome se dodatno
aktivira um, poboljSava koncentracija i1 utice na preciznije i1 pravilnije izvodenje pokreta. Na taj
se nacin izbegava izvodenje “sluc¢ajnih” 1 neZeljenih pokreta, pa je 1 moguénost povredivanja
minimalna. Broj je ponavljanja pojedine vezbe je naj¢esce izmedu 6 i 10, a uzrok je malog broja
ponavljanja je aktivacija miSi¢a celog tela prilikom izvodenja svake vezbe. Kvantitet vezbanja
ustupa mesto kvalitetu, a kada se neuci pravilno izvodenje vezbi, aktivirani su povrsinski misici,

jednako kao i oni u dubljim slojevima tela.
Vezbe pilates metoda temelje se na 6 principa rada:

1) koncentracija — paznja se posvecéuje svakom pokretu, od njegovog pocetka do kraja, zbog
Cega je potrebna potpuna aktivnost uma pri izvodenju vezbe, stoga je potrebno vezbe
izvoditi sporim tempom.

2) kontrola pokreta — vezba¢ bi trebao imati potpunu kontrolu nad svojim pokretima, $to
isklju¢uje pojavu nemarnih ili sluajnih pokreta, Cime se smanjuje moguénost
povredivanja.

3) centriranje — odnosi se na donji deo trupa, (u originalu nazvan “powerhouse”), odnosno
misi¢e trbuha, donjeg dela leda, karlice, gornjeg dela trupa i glutealne regije. Pilates
metoda pridaje veliku vaZnost tim miSi¢ima, jer ih smatra osnovom pravilnog drzanja 1
izvodenja svih pokreta, ne samo prilikom vezbanja, ve¢ 1 u svakodnevnom zivotu. Misice
srediSta moc¢i potrebno je odrzati kontrahovane tokom izvodenja svih vezbi, na nacin
karakteristian za pilates metod, nezavisno od polozaja u kojem se nalazi trup.

4) sliveno kretanje — u ovom sistemu vezbanja nema staticnih pokreta, ni pokreta koji bi
izolovali odredene miSice ili deo tela. Tendencija je da se pokreti izvode na prirodan,
kontinuirani na¢in, a umesto na brzini izvodenja, naglasak je na gracioznosti i kontroli.

5) preciznost — svaki je centimetar pokreta bitan zbog ¢ega se pokreti i izvode vrlo lagano i

kontrolisano, sa malim brojem ponavljanja. Cesto se od vebaéa trazi da zamisljaju, na
U



primer da nogom crtaju pravilne kruznice po plafonu, kako bi se poboljsala preciznost i
koncentracija.

6) pravilno disanje — sve vezbe propracene su pravilnim, dubokim i ritmi¢nim disanjem,
koje poboljsava kvalitet 1 nacin disanja, ali 1 opusta i umiruje vezbace (Beissmann,

Filipovié i Kraljevi¢, 2005).

Danas postoje razli¢iti oblici pilatesa kao metoda vezbanja — na prostirci (eng. Mat classes), na
spravama, sa rekvizitima i sl. Cilj u svakom obliku vezbanja je isti — da se uspostavi prirodna
ravnoteza misica.

Osnovni principi pilates tehnike su (Siler, 2003): Koncentracija — centar — disanje — kontrola

(snaga) — preciznost (ravnoteza) — te¢nost pokreta — integracija.

Smanjenje bola na skali od 0 do 10, moguce je nakon primene tretmana izometrijskih pilates

vezbi (Agarwal & Aggarwal, 2017).

2.3. Funkcionalna pokretljivost

Funkcionalna pokretljivost (eng. Functional Movement System - FMS) je sistem vrednovanja i
ocenjivanja strukture pokreta koji povezuje medicinu i sport u svrhu zdravlja i kvaliteta zivota
(Cook, Burton, Kiesel, Rose & Bryant, 2010). Testiranje funkcionalne pokretljivosti se sastoji iz
7 osnovnih kretnih obrazaca koji zahtevaju izbalansiran odnos pokretljivosti i ravnoteze. FMS
identifikuje funkcionalne limite i kretne asimetrije, koji su odgovorni za umanjene efekte
sportista, ali i za opste stanje rekreativaca (Cook et al, 2010). Testovi koji pruzaju informacije o
strukturi pokreta, njegovom vrednovanju i ocenjivanju, podeljeni su u tri grupacije: testovi
pokretljivosti, mobilnosti (FMSmove), testovi pokretljivosti (FMSflex) i testovi stabilnosti
(FMSstab). Funkcionalno kretanje je definisano kao sposobnost da se proizvede i odrzi ravnoteza
izmedu mobilnosti 1 stabilnosti kroz kineticki lanac u vrSenju osnovnih kretnih obrazaca sa
ta¢nosc¢u 1 efikasnoscu.

Tradicionalni testovi za procenu snage i obima pokreta nisu adekvatni za procenu nervno-
muskularnih oSteCenja kroz kretne obrasce, zato se prednost daje FMS-u (Kiesel, Plisky &
Butler, 2011). Neki istrazivaci su merili pokretljivost zglobova i te mere poredili sa rezultatima
FMS-a (Chimera, Knoeller, Cooper, Kothe, Smith & Warren, 2017). U istom istrazivanju
primecene su asimetrije, tako $to je smanjena ekstenzija levog kolena povezana sa boljim
izvodenjem testa aktivno prednozenje. Smanjena fleksija u zglobu kuka povezana je sa testom

aktivno prednozenje desne noge. Grupa autora (Schuur, Marshall, Resch& Seliba, 2017) je sa 2D
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i 3D kamerama snimala cucanj na jednoj nozi. Dakle, asimetricna kretanja potrebno je
posmatrati sa viSe paznje i primenom razli¢itih instrumenata, a ne samo na tradicionalan nacin
goniometrom. Podaci nekih istrazivanja pokazuju da je FMS korektivni tretman pozitivno
doprineo izmeni snage i pokretljivosti. Sastavni deo FMS-a je miofascijalno masiranje
koriS¢enjem rolera, koji pomaze u smanjenju oziljacnog tkiva i na taj nac¢in pomaze u povecanju
pokretljivosti (Song, Woo, So, Kim, Lee & Kim, 2014). Bawang (2015) je testirao sportiste pre
primene FMS-ovog Kkorektivnog tretmana i posle. Rezultati su pokazali napredak na finalnom

merenju u ukupnoj oceni.

Prva grupacija testova koji opisuju pokretljivost i opSte obrasce kretanja sastoje se od tri testa:
duboki ¢ucéanj (eng. deep squat), korak preko prepone (eng. hurdle step) i iskorak (eng. inline
lunge). Ovi testovi procenjuju mobilnost i stabilnost zglobova u sistemu kinetickog lanca
(Dorrel, Long, Shaffer & Myer, 2015). Kontrola pokreta razvija se od glave ka donjim
ekstremitetima (cefalo-kaudalno) i od trupa ka ekstremitetima (proksimalno-distalno). Osnovno
pravilo koje se temelji na zakonitostima nervno-misi¢nog sistema je da rad na proksimalnoj
stabilnosti mora prethoditi distalnoj mobilnosti (Vujkov, Idrizovi¢, Vujkov & Panoutsakopoulos,
2013). Drugu grupaciju ¢ine dva testa koja testiraju pokretljivost u zglobu ramena (eng. shoulder
mobility) i zglobu kuka kroz test aktivno prednoZenje (eng. active straight leg raise). Treca
grupacija testova opisuje stabilnost trupa, a ¢ine je dva testa: sklek (trunk stability push up) i
rotaciona stabilnost trupa (rotatory stability).

Kljuéni koncept stabilnosti zglobova je podela opterecenja. Zglobovi su dizajnirani tako da trpe
velika optere¢ena. Dubok acetabulum zgloba kuka i velika muskulatura koja ga okruzuje su
sposobni da izdrze ove sile koje deluju na njih (Liebenson, 2006). Medutim, ukoliko je zglob
kuka oslabljen ili oSte€en, tada se opterecenje moze preneti na slede¢i pokretljiv segment tela,
uglavnom je to lumbalna ki¢ma. Utvrdeno je da je smanjena pasivna pokretljivost kuka povezana
sa bolom u ledima (eng. LBP) (Kujala, Taimela, Salminen, & Oksanen, 1994; McGill, Grenier,
Bluhm, Preuss, Brown & Russell, 2003), kao $to je i smanjena interna rotacija kuka (Cibulka,
Sinacore, Cromer & Delitto, 1998; Ellison, Rose, & Sahrmann, 1990).

Prema navedenom, kor trening jeste trening stabilizacije trupa koji je moguce posti¢i putem
povecanja stabilnosti karlice i lumbalnog dela kicme. On doprinosi vecoj snazi sportista i
omogucava stabilnost tela prilikom izvodenja pokreta. Suprotno, deSavaju se kompenzatorni
pokreti koji mogu da povecaju telesnu neravnotezu (Song, Woo, So, Kim, Lee & Kim, 2014).
Posturalni poremecaji 1 deformiteti nastaju kao rezultat opadanja staticke izdrzljivosti posturalnih
misica (McGill, 2004). Smanjenje staticke izdrzljivosti adbominalne i lumbalne muskulature

utice na pojavu miSicnog disbalansa u navedenoj regiji, Sto vremenom uzrokuju lumbalni
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sindrom (McGill, 2002). Misi¢ni disbalans snage ima negativan uticaj na sportske sposobnosti i
povecava mogucnost povreda (Song, Woo, So, Kim, Lee & Kim, 2014).

Lumbalni i abdominalni misi¢i (Richardson, Jull, Hodges & Hides, 1999) koji ucestvuju u
stabilizaciji kicmenog stuba su lokalni stabilizatori, globalni stabilizatori 1 intersegmentni misici:
dugi polisegmentalni misi¢i (lat. Intertransversari Longisimus (Thoracis), Interspinalis
Iliocostalis (Thoracis), kratki polisegmentni misi¢i (lat. Quadratus lumborum), spoljasnja vlakna
(lat. Multifidus Rectus abdominis Longisimus (lumbalni), Obliqus externus abdominis
Iliocostalis (lumbalni), Obliqus internus abdominis Quadratus lumborum), medijalna vlakna (lat.

Transversus abdominis, Obliquus internus abdominis).

Pojava misi¢nog disbalansa je uzrokovana loSom posturom, disbalansom miSi¢ne snage usled
duzeg zadrzavanja u nepravilnim statickim polozajima (stajanje, sedenje, klecanje itd.),
propra¢enog bolnom muskulaturom (Mackinnon & Novak &, 2002). Mi§i¢ni disbalans nastaje
kada je odreden miSi¢ agonista znatno snaZniji nego njegov antagonista ili kada su jedan ili drugi
skraceni, tj. izduzeni preko svojih fizioloskih granica (Norris, 2003). Misi¢i su pokretaci
ljudskog tela i ¢ine jedan od tri osnovna elementa, pored kostiju i zglobova, lokomotornog
sistema. Oni su odgovorni za sve pokrete koje izvodi ljudski organizam (osim pokreta
autonomnih sistema u organizmu). MiSi¢i agonisti i antagonisti pokreta ima svoju funkciju, ali
samo u sinhronizovanoj zajedni¢koj akciji (koaktivaciji misi¢a), te obezbeduju tonusnu
ravnotezu viSe misi¢a, kao osnovu za stabilnost funkcionalnih jedinica lumbalnog dela.
Favorizovanje jedne ili vise miSi¢nih struktura u odnosu na drugu, vodi u miSi¢ni disbalans i
njihovu medusobnu disfunkcionalnost (Wilke, Wolf, Claes, Arand & Wiesend, 1995; Cresswell,
Oddsson & Thorstensson, 1994). Zajednicka aktivacija agonista i antagonista u lumbalno —
abdominalnoj regiji predstavlja kljuni elemenat sistema ki¢mene stabilizacije, zaStite 1
optimalne funkcionalnosti lumbalnog dela kicme (Cholewicki & McGill, 1996).

Kako navode Kresvel i saradnici (Cresswell et al., 1994) pri fleksionim i rotacionim pokretima
trupa, vitalnu funkciju imaju misi¢i prave i kose trbusne muskulature: pravi trbusni misi¢ (lat. m.
rectus abdominis), spoljasnji kosi trbusni misi¢ (lat. m. obliquus externus) i unutrasnji kosi
trbusni misi¢ (lat. m. internus abdominis). Za popreéni trbusni misi¢ (lat. m. transversus
abdominis) je utvrdeno da prvi reaguje kod naglih akcija tela ili neke spoljaSnje sile. Pri
pokretima u frontalnoj i sagitalnoj ravni, fleksija-ekstenzija i latero-fleksija, za odrZavanje
stabilnosti kicmenog stuba zaduzen je Cetvrtasti slabinski misi¢ (lat. m. quadratus lumborum).
Na osnovu elektromiografskih istraZzivanja ustanovljeno je da su mnogokraki i popre¢ni trbusni

misi¢ aktivniu svakom pokretu i polozaju (Wilke et al., 1995; Cresswell et al., 1994).
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2.4. DosadasSnja istrazivanja

U delu dosadasnjih istrazivanja prikazan je presek istrazivanja funkcionalnog treninga i

istrazivanja na temu pilates metoda.

2.4.1. IstraZivanja funkcionalnog treninga

Americ¢ki autori (Carter, Kaminski, Douex, Knight, & Richards, 2007) su istrazivali efekte
visoko intenzivnog pliometrijskog treninga gornjih ekstremiteta na brzinu bacanja i odnosa
funkcionalne snage misica rotatora ramena kod igraca bejzbola. Za razliku od kontrolne grupe,
grupa koja je radila pliometrijski trening pokazala je znaajne razlike u brzini bacanja, ali nije

doslo do znacajnih razlika u izokineti¢koj snazi.

Autori (Jonhagen, Ackermann, & Saartok, 2009) su istrazivali uticaj izvodenja vezbe prednjeg
iskoraka na snagu miSica natkolenice, na performanse fudbalera. Eksprimentalna grupa je
sprovodila kao dodatak fudbalskom treningu i trening prednjeg iskoraka. Pokazalo se da je
eksprimentalna grupa znacajno poboljsala snagu u miSi¢ima natkolenice i brzinu tréanja u

odnosu na kontrolnu grupu koja je sporivodila samo fudbalski trening.

Autori iz SAD-a (Cosio-Lima, Reynolds, Winter, Paolone &Jones, 2003) istrazuju efekte
razli¢itih treninga na stabilnost trupa i balansa kod Zena. Ispitanice su podeljene u dve grupe.
Prva grupa radila je vezbe na fizio — lopti, dok druga grupa radi te iste vezbe, izvodila na tlu.
Studija je pokazala znacajne razlike u elektromiografiji prilikom ekstenzije i fleksije trupa, kao i

u boljem balansu.

Boudreau, Dwyer, Mattacola & McKeon (2009) istrazivali su kolika je aktivacija miSi¢a oko
zgloba kuka prilikom funkcionalnih vezbi snage kod iskoraka, ¢u¢nja na jednoj nozi, penjanja i
prelazenja preko. Autori dolaze do saznanja da u sve tri vezbe dolazi do progresivne aktivacije

pripadajucih misic¢a, te ih preporucuju prilikom jacanja donjih ekstremiteta.

Moze se zakljuciti da je veliki broj studija u kojima je primenjen funkcionalni trening utvrdilo da
sportisti reaguju na ciljani funkcionalni trening uz malo poboljSanje u performansama. Suprotno
vazi za odraslo stanovnistvo, sedam od 11 studija prijavilo je znacajno pobolj$anje u op$toj meri

uéinka.
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2.4.2. IstraZivanja pilatesa metoda treninga

Kloubec (2005) je svojim istrazivanjem imala cilj da utvrdi uticaj pilates metoda treninga na
abdominalnu izdrzljivost, pokretljivost kolena, izdrzljivost gornjeg dela tela, drzanje tela i
ravnotezu. Uzorak je ¢inilo 25 ispitanika koji su ucestvovali u 12-onedeljnom eksperimentalnom
programu u trajanju od po sat vremena, dva puta nedeljno. U€esnici su izveli oko 25 osnovnih
(pocetnih) vezbi. Analiza rezutata je pokazala da su sve varijable, osim za ravnotezu, statisticki
znacéajne na nivou p=<.05. Ova studija je pokazala da program pilates vezbi statisticki znacajno
stimuliS§e povecanje abdominalne izdrzljivosti i pokretljivost kolena i miSi¢ne izdrzljivosti

gornjeg dela tela.

Sekendiz, Altun, Korkusuz & Akin (2007) su za cilj svog istrazivanja postavili ispitivanje
efekata pilates metoda na snagu trbuha i donjeg dela leda, izdrzljivost miSica abdomena i
pokretljivost donjeg dela leda odraslih Zena starosti od 26-47 godina, koje su imale smanjenu
fizicku aktivnost. Zene su podeliene u dve grupe: eksperimentalnu grupu (N=21) koja je
primenjivala Pilates vezbe i kontrolnu grupu (N=17) koja nije primenjivala Pilates vezbe.
Eksperimentalni program je trajao pet nedelja, i izvodio se tri puta nedeljno u trajanju od po sat
vremena. Autori su zakljucili pozitivan efekat modernog Pilates metoda kod eksperimentalne
grupe na snagu trbuha i donjeg dela leda, misi¢nu izdrzljivost abdomena i pokretljivost donjeg

dela leda odraslih Zena koje zZive sedentarnim nacinom zivota.

Obradovi¢, Cvetkovi¢ i Kalajdzi¢ (2008) su ispitivali efekte pilates metoda na motoricke
sposobnosti studentkinja Fakulteta fizicke kulture u Novom Sadu. Istrazivanje je sprovedeno na
uzorku ispitanika od 78 studenata Zenskog pola prve i druge godine Fakulteta fizicke kulture,
proseéne starosti 19 godina podeljenih u: E - eksperimentalnu grupu (N=47), prva godina
Fakulteta i K - kontrolnu grupu (N=31), druga godina Fakulteta. Eksperimentalni program, kao i
program po kome je radila kontrolna grupa, bili su realizovani tri puta nedeljno u trajanju od po
jednog Skolskog ¢asa. U toku primene eksperimentalnog programa, eksperimentalna grupa je
radila po Pilates metoda vezbanja, a kontrolna grupa je radila po redovnom Nastavnom planu i
programu za predmet Antropomotorika za 11 godinu studija Fakulteta. Ukupan fond je iznosio 18
Casova za obe grupe. Testovi za procenu bazi¢ne motorike su bili slede¢i: za procenu aerobne
izdrzljivosti - istrajno Cunasto tr¢anje, za procenu eksplozivne snage - skok u dalj iz mesta, za
procenu repetitivne snage - dizanje trupa za 30 sekundi i duboki ¢ucanj za 30 sekundi, za
procenu gipkosti - iskret palicom i duboki pretklon na Kklupici i za procenu koordinacije -
okretnost palicom. Celokupno istrazivanje je trajalo 8 nedelja. Sam eksperimentalni program je
trajao 6 nedelja. Autori zakljucuju da su se pojavile statisticki znacajne razlike u rezultatima svih

primenjenih testova na slede¢i naCin: ispitanici eksperimentalne grupe su nakon primenjenog
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eksperimentalnog programa postizali bolje rezultate u svim motori¢kim testovima obuhva¢enim
ovim istrazivanjem na finalnom u odnosu na inicijalno merenju. Rezultati primenjenih
motorickih testova kod kontrolne grupe takode se znacajno razlikuju u inicijalnom 1 finalnom
merenju (svi osim rezultata testa duboki pretklon), ali su nivoi zna¢ajnosti navedenih razlika
manji nego u sluc¢aju eksperimentalne grupe. Moze se zakljuciti da je primenjeni eksperimentalni
tretman izazvao transformacione procese motori¢kih sposobnosti ispitanika. Ovakav zakljucak se
izvodi na osnovu ¢injenica da su svi ispitanici obuhvaceni istrazivanjem studentkinje Fakulteta
fizicke kulture, te su samim tim ukljuceni u razli¢ite aktivnosti koje im nastava nalaze, s tim da
kontrolna grupa nije bila podvrgnuta vezbanju pilatesa pored redovnih nastavnih aktivnosti, za

razliku od eksperimentalne.

Prema istrazivanju Malnar, Sterbik, Fuzinac-Smojever, Jerkovi¢ i Bobinac (2007) u grupi od 30
ispitanica, Zene izmedu 30 1 50 godina koje su vezbale 2-3 puta nedeljno, njih 53% je imalo loSu
pokretljivost tela, 37% dobru pokretljivost, a 10% jako dobru pokretljivost. Dokazano je da
pilates deluje na pokretljivost tela time $to je 90% Zena popravilo pokretljivost nakon primene
tretmana u vidu funkcionalnog treninga. Pokretljivost se merila razli¢itim testovima. Prema gore
navedenom istrazivanju (Phrompaet, Paungmali, Pirunsan & Sitilertpisan, 2011) merena je
stabilnost lumbalnog dela leda i karlice, testom merenja pritiska ispod leda 1 karlice. Test na
samom pocetku nije prosla niti kontrolna ni pilates grupa a u 4. nedelji (65 %) Pilates grupe iu 8.
(85%) nedelji prosla je samo pilates grupa dok kontrolna grupa test nije prosla ni u jednoj
nedelji. S time je dokazano da je pilates trening od 45 min, 2 puta nedeljno te 8 nedelja zaredom

dovodi do stabilizacije misica leda i karlice.

Popularnost pilatesa je poveéana tokom protekle decenije u zdravstvu u oblasti sportske
medicine, kao 1u fitnes oblasti koja je pod stalnim istrazivackim postupkom kako bi se $to bolje
ispitali efekti pilates metode. Autori Babajagit i saradnici (Babayigit, Evin, Ozdemir, lrez &
Korkusuz, 2009) su za cilj svog istrazivanja postavili utvrdivanje pretpostavke da se pilates
metodom vezbanja moze poboljSati dinami¢na ravnoteza, pokretljivost, vreme reakcije i miSi¢na
snaga kod Zena. Zene su podeljene u dve grupe: eksperimentalnu (N=30) i kontrolnu (N=30).
Ispitanice iz eksperimentalne grupe su bile pozvane da se pridruze 12-nedeljnom pilates metodu
koji se izvodio tri puta nedeljno u trajanju od po jednog sata, dok kontrolna grupa nije
primenjivala pilates. DinamiCka ravnoteza, pokretljivost, vreme reakcije i miSi¢na snaga su
mereni pre eksperimentalnog programa i posle tri meseca vezbanja kod obe grupe. Rezultati su
pokazali da je bilo statisti¢ki znacajne razlike na finalnom u odnosu na inicijalno testiranje u
eksperimentalnoj grupi u svim ispitivanim varijablama. Sa druge strane u kontrolnoj grupi nije

bilo znacajne razlike izmedu finalnog i inicijalnog testiranja. Autori su dosli do zakljucka, da su
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pilates vezbe efikasne u poboljsanju dinamicke ravnoteze, vreme reakcije, pokretljivosti i
misi¢ne snage. Njihovi nalazi ukazuju da pilates vezbe mogu biti korisno sredstvo za ljude koji
zele da poboljSaju svoje zdravlje. Pored toga, pilates vezbe se mogu koristiti u rehabilitacione i

preventivne svrhe.

Novijim istrazivanjima Kloubec (2010) je za cilj svog istrazivanja imala da utvrdi efekte pilates
metoda na abdominalnu izdrzljivost, pokretljivost kolena, misi¢nu izdrzljivost gornjeg dela tela,
drzanje (posturu tela) i ravnotezu. Uzorak od 50 ispitanika su bili pozvani da ucestvuju u 12-
onedeljnom eksperimentalnom pilates metodu u trajanju od po sat vremena, dva puta nedeljno.
Ispitanici su nasumi¢no dodeljeni u ekperimentalnu grupu (N=25) i kontrolnu grupu (N=25).
Ucesnici su izveli oko 25 osnovnih (pocetnih) vezbi na strunja¢i sa fokusom na miSi¢nu
izdrzljivost i pokretljivost trbuha, donjeg dela leda i kukova na svakom ¢asu pilatesa. Na kraju
tretmana analiza rezutata je pokazala statisticki znacajna poboljSanja na nivou p<=0,05 u svim
varijablama osim u varijablama drzanje i ravnoteza. Ova studija je pokazala da program pilates
vezbi u trajanju 12 nedelja, dva puta nedeljno u trajanji od po sat vremena, kod sredove¢nih
muskaraca i Zena, bilo dovoljno da statisticki znacajno povec¢a abdominalne izdrzljivosti,
pokretljivost kolena i miSi¢ne izdrzljivosti gornjeg dela tela. Ova studija sugeriSe da pojedinci
mogu da poboljSaju svoju miSicnu izdrZljivost i pokretljivost koris¢enjem relativnog niskog
inteziteta pilates vezbi koje ne zahtevaju opremu ili visok stepen vestine i lako ih je savladati i

koristiti kao li¢nu fitnes naviku.

Prema istrazivanju Frometi i saradnika (Phrompaet et al, 2011) u kojem se nastojalo dokazati
stabilnost lumbalno — prsnog misica i pokretljivost tela tokom vezbanja Pilatesa, merilo se 40
zdravih muskih i1 zenskih dobrovoljaca srednje dobi, koji su nasumi¢no odabrani u kontrolnu 1
eksprimentalnu grupu (vezbali pilates). Pilates grupa prisustvovala je 45 — minutnim treninzima,
2 puta nedeljno i 8 puta dana zaredom. Pokretljivost se merila testom (eng. Sit and reach)
rezultati pilates grupe od pocetnog nultog do ¢etvrtog i osmog dana bili su 27,69 cm, 31,77 cm i
34,89 cm. Rezultati kontrolne grupe bili su 22,51 cm, 22,74 cm i 22,91 cm. Dokazano je da je
pilates grupa znacajno poboljsala pokretljivost u 4. i 8. danu za razliku od kontrolne grupe.

Prema istrazivanju Cakmacija (Cakmakci, 2011) program veZbanja pilates-a tokom osam nedelja
pokazao se kao efektivan na pokretljivost tokom programa. Istrazivanje se sprovodilo na 58
zdravih neaktivnih gojaznih Zena, koje su podeljene u dve grupe: eksprimentalna koja je vezbala
pilates i kontrolna koja nije. Kod Zena koje su vezbale jedan sat dnevno, Cetiri dana u nedelji,
osam nedelja u kontinuitetu pokretljivost se poveéala u odnosu na Zene koje nisu vezbale. Zene
su merene pre i nakon 8 nedelja vezbanja. Pilates grupa nakon pocetka programa imala je

prosecno 24 cm u testu (eng. Sit and reach) a na kraju 29 cm, kontrolna grupa na pocetku je
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imala 18 cm a na kraju programa 20 cm. Dokazano je da se pokretljivost pilates grupe popravila

u 8 nedelja vezbanja.

Objavljeno istrazivanje grupe istrazivac¢a iz Spanije (Dorado, Calbet, Lopez-Gordillo, Alayon &
Sanchis-Moysi, 2012) potvrduje ove pretpostavke o pozitivnim efektima pilates metode na
snagu misi¢a kod ljudi. Grupa istrazivaca sa Univerziteta Las Palmas utvrdivala je efekte 36-
nedeljne primene pilates metode vezbanja na volumen miSi¢a pregibaca i rotatora trupa.
Rezultati istrazivanja su pokazali da se nakon primene programa u duzem vremenskom periodu
ostvaruje porast volumena miSi¢a pregibaca trupa od preko 22%! Takode, pilates metod dovodi
do smanjenja asimetri¢nosti dominantne i nedominantne strane tela. Pilates metod dva puta
nedeljno u trajanju od 9 meseci dovodi do hipertrofije trbusnog zida i eliminiSe postojecu
asimetri¢nost. Stoga se ovaj metod treninga preporucuje u cilju povecanja centralne stabilnosti

trupa i smanjenja rizika za nastanak problema kicmenog stuba.

Prema istrazivanju (Malnar i sar. 2007) u grupi od 30 ispitanica, Zene izmedu 30 i 50 godina koje
vezbaju 2-3 puta nedeljno, dokazano je cak kod 77% ispitanica doslo do poboljsanja

raspoloZenja i koncentracije. Zene su ispitane anketom nakon sprovodenja 8 nedelja vezbanja.

Istrazivanje Kruz- Fereire i saradnika (Cruz-Ferreira, Fernandes, Laranjo, Bernardo & Silva
(2011) imalo je za cilj da izvr$i procenu ucinke pilatesa u zavisnosti od kvaliteta Zivota zdravih
zena za sledece ishode: zadovoljstvo Zivotom, percepcija uvazavanja drugih ljudi, percepcija
fizickog izgleda, percepcije funkcionalnosti, fizickog koncepta i percepcije zdravstvenog stanja.
Upitnici su bili: Zadovoljstvo Zivotnom skalom, Telesni koncept samo-koncepta Skala, EQ5D i
Medunarodna fizicka aktivnost. Pojedinci su podeljeni na pilates (38) i kontrolnu grupu (24) i
primljeni tri do Sest meseci intervencije. Vezbe su se izvodile po 60 minuta, 2 puta nedeljno te 3-
6 meseci. Grupa koja je vezbala pilates pokazala je vece zadovoljstvo u svim aspektima

istrazivanja nakon 6 mjeseci. Kontrolna grupa nije pokazivala razliku.

Rezultat istrazivanja Altana i saradnika (Altan, Korkmaz, Bingol & Gunay, 2009) o uticaju
pilates metoda s edukovanim instruktorom pokazalo je kako tri sata nedeljno, dvanaest nedelja,
uvelike pomaze u tom bolnom sindromu. U istraZivanju je ucéestvovalo 50 zena koje imaju
sindrom fibromijalgije prema kriterijima American College Rheumatology. Nasumitno su
podeljene u 2 grupe, prva grupa je pilates grupa, vezbala je 3 puta nednoljno, 12 nedelja. Druga
grupa je imala kuéni program vezbanja. Svaka grupa testirana je pre i nakon primene tretmana.
Primarne mere ishoda bile su bol (vizualna analogna skala - VAS skala) i Fibromyalgia Impact

Questionnaire (FIQ). Uporedna analiza dve grupe pokazala je zna¢ajno bolji napredak u bolu i
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FIQ-u u grupi pilates 1. u 12. nedelji te samo FIQ-u u 24. nedelji nije bilo razlike u postojanju

bola izmedu dve grupe u 24. nedelji.

Prema istrazivanju DZonosona i saradnika (Johnson et al., 2007) pilates se sprovodio 2 puta
nedeljno, pet nedelja sa 34 subjekta od toga je 9 muskih i 25 Zenskih ispitanika. Grupe su
podeljene sa 17 ¢lanova od toga je jedna kontrolna i jedna pilates grupa. Dinamicka ravnoteza
merila se (eng. Funkcional reach) testom na pocetku i na kraju testiranja. Istrazivanje je pokazalo
da se dinamicka ravnoteza grupe koja vezba pilates povecala, te se smanjilo neispravno kretanje i

to rezultira boljom motorickom kontrolom.

Na uzorku od 526 ispitanika testirane su razlike prema polu i uzrastu (Bonis, Welch, Eason,
Loftin & Sothern, 2017). Rezultati na uzrasnoj grupi 27+11 godina, pokazali su da nema
statistiCki znacajnih razlika prema polu za ukupni rezultat FMS-a. Medutim, muskarci su bolje
uradili test za procenu snage ruku ramenog pojasa, pokretljivost ramena - Sklek, dok su Zene

bolje uradile test za procenu pokretljivosti zgloba kuka - Aktivno prednozenje.

Grupa autora Sinzato, Taciro, Pio, Toledo, Cardoso & Carregaro (2013) koristila je pilates
metodu kao korektivni tretman. Pilates kao vid vezbanja koristi koncentri¢ne, ekscentri¢ne, ali
najvise staticke miSi¢ne kontrakcije sa naglaskom na misice trupa (eng. Core), koji su odgovorni
za staticku 1 dinamiCku stabilnost trupa.

U istrazivanju grupe autora (Phrompaet et al, 2011) osmonedeljni pilates metod dao je pozitivne
efekte na stabilnost karlice.

Pozitivni efekti postignuti su primenom dvanaestonedeljnog izometrijskog pilates metoda i to na

snagu trupa i drZanje tela, posebno na lopatice i gornje segmente tela (Emery, DeSerres,
McMuillan & Cote, 2009).

Primena pilates vezbi je izazvala transformacijske procese motori¢kih sposobnosti ispitanika u
istrazivanju Obradovi¢ i saradnika (2008). Grupa autora istie da pilates metod vezbe jacaju i

oblikuju miSice, pozitivno uti¢u na pravilno drzanje tela, poboljSavaju gipkost i ravnotezu.

Dendas (2010) se bavila se korelacijama izmedu stabilnosti trupa i ostalih motori¢kih
sposobnosti fudbalera. Dokazana je jaka do umerena korelacija mnogih (ali ne svih) testova koji
opisuju stabilnost trupa i mera sposobnosti sportista. Dobijene korelacije su objasnjene time, da
se (eng. Core) sastoji od sinergetskih delova koji rade zajedno, te je jedan test verovatno

obuhvatio sve druge aspekte stabilnosti koji imaju veze sa sposobnostima sportista.
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U istrazivanju koje je sprovedeno na odbojkasicama, dokazano je da izometrijski (eng. Core)

trening pozitivno uti¢e na drzanje tela (Karacaoglu & Kayapinar, 2015).

Prema istrazivanju Iskri¢ (2017) u kojem se nastojalo dokazati stabilnost lumbalno — prsnog
miSica i pokretljivost tela tokom vezbanja pilatesa. Istrazivanje je izvedeno na 40 zdravih muskih
i zenskih dobrovoljaca srednje dobi, koji su nasumi¢no odabrani u kontrolnu i eksprimentalnu
grupu (vezbali Pilates). Pilates grupa prisustvovala je 45 — minutnim treninzima, 2 puta nedeljno
i 8 dana za redom. Dokazano je da je pilates grupa znacajno poboljsala pokretljivost u 4. i 8.
danu za razliku od kontrolne grupe.

Ideja istrazivanja je proistekla iz potrebe utvrdivanja razlika u motorickim sposobnostima
izmedu dve grupe vezbaca, vezbaca koji su primenjivali funkcionalni trening i onih koji su

primenjivali pilates metod vezbanja.
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3. PROBLEM, PREDMET I CILJ ISTRAZIVANJA

Problem rada predstavlja pitanje da li postoje razlike u pokretljivosti osoba zenskog pola u
zrelom dobu pod uticajem razli¢itih grupnih fitnes programa, konkretno pilates metoda i

funkcionalnog treniga.
Predmet rada je pokretljivost vezbacica zrelog doba i grupni fitnes programi.

Generalni cilj ovoga rada je da se utvrdi uticaj vezbanja pilates metoda i funkcionalnog treninga

na pokretljivost vezbacica, uzrasta 25-40 godina iz Novog Sada.
Parcijalni ciljevi istrazivanja:
e ustanoviti funkcionalnu pokretljivost vezbalica pilates metoda starih 25-40 godina
koriste¢i FMS protokol testiranja,
e ustanoviti funkcionalnu pokretljivost vezbacica funkcionalnog treninga starih 25-40

godina koriste¢i FMS protokol testiranja i

e uporediti rezultate FMS testova vezbacica pilates metoda i funkcionalnog treninga
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4. HIPOTEZA ISTRAZIVANJA

U istrazivanje se poslo od pretpostavke

(H1): postoji statisticki znacajna razlika u rezultatima testova funkcionalne pokretljivosti

vezbacica pod uticajem pilates metoda i funkcionalnog treninga u korist pilates metoda.
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5. METOD RADA

Istrazivanje pripada grupi empirijsko — transverzalnih istrazivanja. U radu je koriS¢ena analiza
sadrzaja, deskripcija, a za obradu podataka koriS¢en je statistiCki metod. Koristio se Ex post facto

nacrt neeksperimentalnog istrazivanja.

5.1. Uzorak ispitanika

Uzorak ispitanika bio je prigodan i ¢inilo ga je 24 ispitanice, koje su u naped podeljene u 2
grupe, 12 ispitanica u grupi pilates metoda i 12 ispitanica u grupi funkcionalni trening, starosti
od 25 do 40 godine. Sve ispitanice (bez obzira na grupu) trenirale su minimalno prethodnih 6
meseci, tri do Cetiri puta nedeljno, po sat vremena. Sve ispitanice su pristupile testiranju
svojevoljno i bez zdravstvenih smetnji, odnosno sve su bile zdrave. U to vreme uraCunat je

uvodno-pripremni deo treninga, glavni deo i u zavrsnom delu treninga, istezanje.

5.2. Uzorak mernih instrumenata i mera

Za potrebe istrazivanja primenjena je baterija testova funkcionalne pokretljivosti (Cook, Burton,
Kiesel, Rose, & Bryant, 2010). Funkcionalna pokretljivost (eng. Functional Movement System -
FMS) je sistem vrednovanja i ocenjivanja strukture pokreta koje su vazne za normalno

funkcionisanje ¢itavog tela. Baterija se sastojala od sledecih testova funkcionalne pokretljivosti:

1) Duboki ¢ucéanj (ocena),

2) Prekorak preko prepone (ocena) leva i desna noga,
3) Iskorak (ocena) leva i desna,

4) Pokretljivost ramenog pojasa (ocena) leva i desna,
5) Aktivno prednozenje (ocena) leva i desna,

6) Stabilnost trupa u skleku (ocena) i

7) Rotaciona stabilnost (ocena) leva i desna.

8) Ukupan skor FSM.
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5.3 Opis i uslovi istrazivanja

Uzorak mernih instrumenata za utvrdivanje niova razvoja motroc¢kih sposobnosti, je jednostavna
i kvantitativna metoda procene bazi¢nih sposobnosti pokreta. Baterija testova funkcionalne
stabilnosti zglobova je sistem koji se sastoji od serije jednostavnih testova sa jednostavnim
sistemom ocenjivanja. Test se sastoji od 7 fundamentalnih obrazaca pokreta koji zahtevaju
ravnotezu, mobilnost i stabilnost. Funkcionalna stabilnost zglobova je inovativan nov sistem koji
se koristi kod sportista i rekreativaca da proceni kvalitet obrazaca pokreta. Skrining funkcionalne
stabilnosti zglobova pruza procenu kretanja koja se usko oslanja na to Sta ¢e vezbac¢ stvarno
raditi na treningu. Skrining funkcionalnog pokreta nije namenjen da dijagnostikuje ortopedske
problem, ve¢ vise da demonstrira ograni¢enja i asimetrije u zdravlju individualaca, sa
posStovanjem bazi¢nih obrazaca pokreta i eventualno da ih poveze sa ishodima. Skrining
funkcionalnog pokreta zglobova jedino zahteva sposobnost posmatranja obrazaca osnovnih

pokreta koji su ve¢ poznati treneru.

Baterija FMS testova se sastoji od 7 fundamentalnih testova koji zahtevaju ravnotezu, mobilnost
i stabilnost. Testovi postavljaju vezbaca u ekstremne pozicije, gde slabost i lo§ balans postaju
vidljivi ukoliko nije iskoriS¢ena odgovarajuca stabilnost i mobilnost. Primeceno je da mnogi
vezbaci koji imaju aktivnost na visokom nivou ne mogu da izvedu proste pokrete. Takvi vezbaci
tokom svojih aktivnosti obi¢no koriste kompezatorni obrazac pokreta, Zrtvujuéi efikasne pokrete
zarad neefikasnih pokreta u cilju da izvedu svoje aktivnosti na najviSim nivoima. Na taj nacin
dolazi do lose biomehanike pokreta. Skrining dozvoljava procenu koris¢enjem rekvizita Koji su
namenjeni za neke testove. Rekviziti su osmisljeni da bi se lakse identifikovali kompezatorni
pokreti. Ukoliko postoje nedostaci, problem u kretanju, to moze da vodi do slamanja
kinestetickog Sistema, prouzrokuju¢i neefikasnost i mikrotraumu tokom aktivnosti. Skrining
funkcionalne stabilnosti pokreta zglobova je predstavljen kao fizicki pregled da odredi
nedostatke koji mogu da budu zanemareni tokom tradicionalnog medicinskog pregleda. U
mnogo slucajeva pokretljivost miSi¢a i1 neuravnoteZenost snage zajedno sa prethodnim
povredama moze da bude neindentifikovana. Ova procena moze precizno da ukaze na
funkcionalne deficite povezane sa nedostacima propriocepcije, pokretljivosti i stabilnosti.
Ukoliko ovi faktori rizika mogu da budu identifikovani koriS¢enjem skrininga funkcionalne
stabilnosti zglobova, onda bi trebalo da sledi smanjenje broja povreda i poboljSanje kretanja

tokom veZzbanja.

Klju¢ skrininga je da se sastoji od jednostavnog sistema ocenjivanja. Ocenjivanje je izvrSeno U 4

Kriterijuma:

24



Ocena 3 ukoliko vezba¢ moze da izvede pokret bez bilo kakvog kompenzatornog pokreta

u skladu sa uspostavljanim kriterijumima.

Ocena 2 ukoliko vezba¢ moze da izvede pokret ali ima loSiju mehaniku i kompenzatorne

obrasce da bi zadovoljio trazeni pokret.
Ocena 1 ukoliko vezba¢ ne moze da izvede obrazac pokreta ni sa kompenzacijama.
Ocena 0 ukoliko vezbac oseti bol tokom bilo kakvog dela pokreta testa.

Ukupna ocena skrininga je zbir pojedinacnih ocena svakog testa koji ukupno iznosi 21. Pet od
sedam testova se bilateralno testira. Ako na testu jedne strane tela ispitanik ima nizu ocenu, ona

se uzima kao ocena celokupnog testa.

5.3.1. Opis primenjenih testova
Duboki ¢ucanj

Cucanj je test koji izaziva mehaniku &itavog tela kada se izvodi pravilno. Koristi se za procenu
bilateralne simetri¢ne i funkcionalne pokretljivosti kuka, kolena i sko¢nog zgloba. To je pozicija
koja je potrebna u veéini pokreta koji zahtevaju snagu donjih ekstremiteta. Stap koji se drzi iznad
glave ocenjuje bilateralnu, simetriénu pokretljivost ramena, kao i torakalnog dela ki¢me.
Sposobnost izvodnjenja dubokog cuénja zahteva odgovarajuci ili ispravan ritam karlice i1
zatvoren kineticki lanac dorzalne fleksije sko¢nih zglobova, fleksije kolena, kukova i ekstenziju

torakalne ki¢me, kao 1 fleksiju i abdukciju ramena.
Korak preko prepone

Ovaj test je osmiSljen da izazove mehaniku pravilnog koraka tokom kretanja tela pri prekoraku.
Pokret zahteva pravilnu koordinaciju i stabilnost izmedu kukova i torzoa, kao i stabilnost noge
koja ne vrsi iskorak. Ovaj pokret ocenjuje bilateralnu funkcionalnu pokretljivost i stabilnost
kukova, kolena i sko¢nih zglobova. Izvodenje ovog testa zahteva stabilnost sko¢nog zgloba,
kolena 1 kuka kao i maksimalno zatvoren kineticki lanac opruzanje kuka noge koja je ispruzena.
Takode zahteva otvoren kineti¢ki lanac, dorzalne fleksije sko¢nog zgloba i feksije kolena i kuka,
noge koja pravi prekorak. Dodatno vezba¢ mora da pokaze adekvatnu ravnotezu, zato Sto test

iziskuje potrebu za dinamckom stabilnoscu.
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Iskorak

Ovaj test podrazumeva da se trup i donji ekstremitete odupru rotaciji i ostanu pravilno u liniji.
Ocenjuje pokretljivost torzoa, ramena kuka i sko¢nog zgoba, pokretljivost kvadricepsa i
stabilnost kolena. Sposobnost izvodenja ovog testa zahteva od noge koja je napred, stabilnost
sko€nog zgloba, kolena 1 kuka kao 1 zatvoren kineticki lanac 1 abdukciju kuka. Ovaj test takode
iziskuje mobilnost kuka, dorzalnu fleksiju sko¢nog zgloba i fleksiju m. rectus femoris noge koja

je u stepu. Vezba¢ mora da pokaze adekvatnu ravnotezu zato $to test iziskuje stabilnost.
Pokretljivost ramena

Ocenjivanje pokretljivosti ramena procenjuje bilateralni opseg pokreta ramena, kombinovanjem
unutra$nje rotacije sa adukcijom i spoljasnje rotacije sa abdukcijom. Takode zahteva normalnu

pokretljivost zgloba ramena i ekstenziju torakalne ki¢me.
Aktivno prednoZenje

Sposobnost da se izvede ovaj test zahteva funkcionalnu pokretljivost zadnje loze i lista,
stabilnost donjeg stomaka i pokretljivost kukova. Ovaj test testira sposobnost razdvajanja donjih

ekstremiteta dok se odrzava stabilnost trupa (torza).
Stabilnost trupa u skleku

Ovaj test ocenjuje stabilnost trupa u sagitalnoj ravni, dok se izvodi simetricno pokretanje gornjih
ekstremiteta. Ovaj test testira sposobnost stabilizacije kicme u prednjoj i zadnjoj osi tokom
zatvorenog lanca pokreta gornjeg dela tela. Mnoge funkcionalne aktivnosti, zahtevaju od
stabilizatora trupa da prenose simetricno silu od gornjih prema donjim ekstremitetima 1 nazad.
Pokreti kao Sto su blokiranje u fudbalu 1 neki skokovi u koSarci su Cest primer prenosa ovog tipa
transfera energije. Ukoliko trup ne poseduje adekvatnu stabilnost tokom ovih aktivnosti
Kineticka energija ¢e se izgubiti i biti loSe rasporedena, §to ¢e takode dovesti do loSeg

funkcionalnog izvodenja kao i povecanja potencijalnih mikrotraumatskih povreda.
Rotaciona stabilnost trupa

Ovaj test se sastoji od kompleksnog pokreta koji zahteva pravilnu neuromiSuénu koordinaciju i
energetski tranfer od jednog segmenta tela do drugog kroz torzo. Test ocenjuje stabilnost trupa
kroz vise 0sa tokom kombinovanog kretanja gornjeg i donjeg ekstremiteta. Sposobnost izvodenja

ovog testa zahteva simetri¢nu stabilnost trupa u obe ose, sagitalnu i transverzalnu, tokom
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asimetricnog pokreta gornjeg i donjeg ekstremiteta. Mnoge aktivnosti zahtevaju od stabilizatora
trupa da prenosi silu asimetricno od donjih do gornjih ekstremiteta i obrnuto. Mnoge
funkcionalne aktivnosti zahtevaju od stabilizatora trupa da prenosi silu asimetricno od donjih
ekstremiteta do gornjih 1 obrnuto. Tréanje, noSenje teSke opreme ili predmeta su primeri ovog
tipa energetskog trasfera. Ukoliko trup ne bi imao adekvatnu stabilnost tokom ovih aktivnosti,

kineticka energija bi se razilazila 1 dovela do loSeg izvodenja kao 1 do povecanja povreda.

5.4. Metode obrade podataka

Analiza podataka uradena je u programu SPSS IBM Statistics 23.0. Za analizirane varijable
izraCunate su i prikazane apsolutne i relativne frekvencije rezultata. Da bi se utvrdile razlike u
motori¢kim sposobnostima, primenjena je neparametrijska statisticka metoda hi-kvadrat test, sa
nivoom statisticke znacajnosti od p<0,05. Za utvrdivanje razlika u ukupnom skoru testa

primenjen je t-test za nezavisne uzorke na nivou zaklju¢ivanja od p<0,05.
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6. REZULTATI | DISKUSIJA

Funkcionalna pokretljivost tela procenjivana je na osnovu sedam jednostavnih testova i jedne

varijable ukupnog skora koji obuhvataju sve zglobove. Ocene se kre¢u od nula do tri.

Inspekcijom rezultata (Tabela 1) uoc¢ava se da ni u jednoj varijabli ne postoji statisti¢ki znacajna
razlika (p>0.05) izmedu dve grupe ispitanica grupnog programa vezbanja u varijablama za
procenu motorickih sposobnosti procenjene funkcionalnim testovima. Uocava se da je
najzastupljenija ocena bila ocena 3. Sto je znacilo da je veéina ispitanica, obe unapred formirane
grupe mogla da izvede pokret bez bilo kakvog kompenzatornog pokreta u skladu sa

uspostavljanim Kriterijumima za svaki test, odnosno da im je funkcionalnost pokreta o¢uvana.

U varijablama Iskorak i Pokretljivost ramenog pojasa, uvida se veca zastupljenost ocene 2, §to je
ukazivalo da ispitanica moze da izvede pokret, ali da ipak poseduje neSto loSiju mehaniku

pokreta i kompenzatome obrasce da bi zadovoljila trazeni pokret.

Treba ista¢i da ni jedna ispitanica nije dobila ocenu 0 ni u jednoj varijabli. Ovo je znacilo da

ispitanice prilikom testiranja nisu osetile (prijavile) bol tokom bilo kakvog dela pokreta testa.

28



Tabela 1. Procentualna zastupljenost rezultata i razlike u rezultatima FMS testova vezbacica

pilates metoda i funkcionalnog treninga

Varijabla Grupa Ocena 1 Ocena2 Ocena 3 e P Df
Pilates 1(4,2%)  1(4,2%) 10 (41,7%)
Duboki éuéanj Funkcionalni 2,05 0,36 2
_ 0 3(12,5%) 9 (37,5%)
trening
Pilates 0 2(8,3%) 10 (41,7%)
Prekorak preko 000 100 1
Funkcionalni : :
prepone _ 0 2(8,3%) 10 (41,7%)
trening
Pilates 0 10 (41,7%) 2(8,3)
Iskorak Funkcionalni 0,38 0,54 1
_ 0 11 (45,8%) 1 (4,2%)
trening
Pilates 0 9(37,5%) 3(12,5%)
Pokretljivost 120 027 1
: Funkcionalni : :
famenog pojasa _ 0 11 (45,8%) 1 (4,2%)
trening
Pilates 0 12 (100%)
Aktivno 104 031 1
. Funkcionalni : :
prednozenje _ 0 1(42%) 11 (45,8%)
trening
Pilates 1(4,2%) 6 (25%) 5 (20,8%)
Stabilnost trupa
u skleku Funkcionalni 018 091 2
_ 1(4,2%) 5(20,8%) 6 (25%)
trening
Pilates 0 1(4,2%) 11 (45,8%)
Rotaciona 038 054 1
stabilnost trupa  Funkcionaini 0 2(8.3%) 10 (417%) ' '
trening

Legenda: y2 — vrednost hi-kvadrat testa; p — nivo statisticke znacajnosti hi-kvadrat testa; df - stepeni slobode
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Primenom t-testa za nezavisne uzorke (Tabela 2), utvrdeno je da ne postoje statisticki znacajne
razlike u varijabli Ukupni skor (p=0,34) izmedu posmatranih subuzoraka. Postoje izvesne razlike
aritmetickih sredina, ali su one zanemarljive (0,41) u korist grupe pilates vezbacica.

Tabela 2.

Razlike u ukupnom skoru izmedu ispitanica pilates merode i funkcionalnog treninga

. Razlika
Varijabla Grupa AS S t p AS
Pilates 15,91 1,16
Ukupan skor
_ _ 0,98 0,34 041
FMS Funkcionalni 15.50 0.90
trening ’ ’

Legenda: t - test za nezavisne uzorke, p - nivo statisticke znacajnosti t-testa

Istrazivanje je sprovedno na malom prigodnom uzorku od 24 ispitanica, dva programa grupnog
treninga, pilatesa i funkcionalnog treninga, kako bi se utvrdile razlike u stanju motoric¢kih
sposobnosti primenom funkcionalnih testova. Rezultati istrazivanja su ukazali na potrebu da se

postavljena istrazivacka hipoteza mora odbaciti.

Dobijene frekvencije u ocenjivanju su ukazale na velike mogucnosti pilates metode, ali i
funkcionalnog programa treninga u radu sa zenama mlade zrele dobi (25-40 godina), pri ¢emu se
efekti, mada u ovom istrazivanju nisu bili predmet rada, mogu okarakterisati kao veoma
pozitivni.

Bolje rezultate u miSi¢noj snazi, u varijabli Duboki ¢u¢anj su postizale vezbacice pilatesa (ocena
3 41,7% prema 37,5% sa ocenom 3 kod vezbacica funkcionalnog treninga), ali i Rotaciona
stabilnost (opSta snaga misica), gde se mozZe uociti ve¢i procenat ispitanica pilates metoda
vezbanja sa ocenom 3 (45,8% prema 41,7%). Primetan je i viSi nivo gipkosti kod grupe
vezbacdica pilates metoda treninga u varijabli Pokretljivost ramenog pojasa (ocena 3 sa 12,5%
prema 4,2%). U ostalim analiziranim varijablama uocava se veoma velika slicnost rezultata
(odlican primer je varijabla Prekorak preko prepone) gde se moze uociti da su obe grupe u
maksimalnom procentu uspele da izvedu ovu radnju sa najviSom ocenom 3. MozZe se
pretpostaviti, da programi treninga daju odli¢nu osnovu i za izvodenje stabilnosti u zglobu kuka i
kolena, jacanjem misica navedenih regija. Oba programa treninga svojim sredstvima i metodama

pretpostavlja se da uti¢u na bazi¢nu mobilnost zglobova, tetiva, povecavajuci aktivaciju misica.
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Bazi¢na mobilnost obuhvata koordinaciju viSe segmenata tela: sko¢nog zgloba, kolena, kuka,
kiémenog stuba i ramena. Mobilnost se podudara sa gipko$c¢u i to je Siri termin od pokretljivosti,
jer opisuje ne samo elasticnost misi¢a i opseg pokreta u jednom zglobu, ve¢ i na¢in na koji
odredeni delovi tela uzajamno deluju u funkcionalno sloZzenim pokretima. Pokretljivost
predstavlja bazu i podkomponentu mobilnosti. Iz tog razloga je potrebno prvo raditi na razvoju
pokretljivosti, pa tek onda mobilnosti. Mobilnost predstavlja moguénost da se slobodno i lako
pomeraju segmenti tela za koju je neophodna meduzglobna interakcija. Stabilnost je kontrola tela
kroz snagu, koordinaciju, ravnotezu i efikasnost pokreta. Stabilnost moze biti staticka i
dinamicka. Stati¢ka stabilnost je zaduzena za odrZzavanje segmenata tela ili Citavog tela u nekom
polozaju. Dinamicka stabilnost je zaduzena za kontrolu pokreta i1 kretanja. Trenaznim
postupcima, u velikoj meri su o¢uvane ove moguénosti kod Zena mlade zrele dobi (Obradovic,
Cvetkovi¢ i Batez, 2009).

Programima veZbanja su se razvile i stabilnost pokreta, opsta snaga, pokretljivost i dinamicka
pokretljivost kod obe grupe ispitanica zahvaljujuéi pre svega redovnom treningu, upornosti,
sistemstki vodenim treninzima, usmerenim vezbama i pravilnim doziranjem opterec¢enja. Ovo
testiranje je posluzilo kao odlicna kontrola stanja motorickinh sposbnosti, propracene

funkcionalnim moguénostima zena mlade zrele dobi.

Prva grupacija testova koji opisuju pokretljivost i opste obrasce kretanja sastoje se od tri testa:
duboki ¢unjanj (eng. deep squat) za koji je potreba snaga, predkorak preko prepone (eng. hurdle
step) i iskorak (eng. inline lunge) za koji je neophodna snaga pregibaca zgloba kuka i
stabilizatora kolena. Ba$ u ovim varijablama su uocene sli¢nosti u rezultatima, $to upuéuje na
odli¢no stanje odgovornih misi¢nih grupa navedenih regija (od m. quadriceps-a do mm. glutei).
Ovi testovi procenjuju mobilnost i stabilnost zglobova u sistemu kinetickog lanca (Dorrel, Long,
Shaffer & Myer, 2015) pokreta. Kontrola pokreta razvija se od glave ka donjim ekstremitetima
(cefalo-kaudalno) i od trupa ka ekstremitetima (proksimalno-distalno). Osnovno pravilo koje se
temelji na zakonitostima nervno-miSicnog sistema je da rad na proksimalnoj stabilnosti mora
prethoditi distalnoj mobilnosti (Vujkov, Idrizovi¢, Vujkov & Panoutsakopoulos, 2013). Drugu
grupaciju ¢ine dva testa koja testiraju pokretljivost, u zglobu ramena (eng. shoulder mobility) i
zglobu kuka kroz test aktivno prednoZenje (eng. active straight leg raise), gde su opet utvrdene
veoma sli¢na stanja muskulature 1 stanja tkiva i misi¢a odgovornih za izvodenje pokreta. Treca
grupacija testova opisuje stabilnost trupa a ¢ine je dva testa: sklek (trunk stability push up) i
rotaciona stabilnost trupa (rotatory stability), gde je procenjivana opsSta snaga misica

antigravitacionih grupa. Utvrdeno je da statisticki znacajne razlike ne postoje i da im je nivo
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opste snage na slicnom nivou razvoja, kako kod vezbaciva pilates metoda, tako i kod vezbacica

funkcionalnog treninga.

U varijabli Ukupan skor FSM za grupu pilates vezbadica je iznosila 15,91 a za grupu vezbacica
funkcionalnog treninga 15,50 $to upucuje na zakljucak da se radi o istoj populaciji, sa slicnim
motorickim sposobnostima (Tabela 2). Odnosno da su nivoi motorickih sposobnosti ovih grupa

veoma sli¢ni.

Rezultati aktuelnog istrazivanja potvrdili su pozitivne efekte pilates metoda vezbanja koji je
dokazan i kod drugih istrazivaca i naucnika iz ove oblasti: Babayigit et al. (2009) na miSi¢nu
snagu Zena, miSica trupa koj su odgovorni za stabilnost i statiCku snagu (Klobuc, 2005; Sekendiz
et al., 2007; Klobuc, 2010; Dorado et al., 2012 i Iskri¢, 2017), ali i funkcionalnog treninga
(Boudreau et al., 2009; Cook et al, 2010; Lockie et al., 2015).

Dobijeni rezultati imaju teorijski i prakti¢ni znacaj za procenu, praenje i uticaj na pravilan
razvoj miSi¢a antigravitacionih grupa kod veZbacica pilatesa i funkcionalnog treninga. Prakti¢ni
znacaj istraZzivanja ogleda se jo§ 1 u mogucnosti Siroke primene predloZenih testova kod
rekreativnih grupa veZzabacica. Rekreativci 1 sportisti primenom ovakvog nacina veZzbanja
(pilates i funkcionalni trening) mogu da odrze svoj funkcionalni status i da preduprede pojavu
povreda lokomotornog aparata. Kod osoba koje nisu ukljucene u fizicku aktivnost, vezbanjem

mogu da odrze svoju radnu sposobnost.
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7. ZAKLJUCAK

Istrazivanje je sprovedeno sa ciljem utvrdivanja uticaja dva grupna fitnes programa na
pokretljivost, koristeci statisticku znacajnost razlika rezultata FMS baterije testova vezbacica
pilates metoda (N=12) i funkcionalnog treninga (N=12). Sve ispitanice (bez obzira na grupu)
trenirale su minimum 6 meseci unazad, tri do Cetiri puta nedeljno, po sat vremena. Cilj
istrazivanja je utvrdivanje uticaja grupno vodenih fitnes programa na pokretljivost zena uzrasta
25-40 godina iz Novog Sada. Za potrebe istrazivanja je primenjena baterija od 7 funkcionalnh

testova i ukupnog skora u testu funkcionalne pokretljivosti (FSM).
Na osnovu rezultata i diskusija istrazivanja moze se zakljuciti sledece:

1) ne postoji statisticki znacajna razlika (p>0.05) izmedu dve grupe ispitanica
grupnog programa vezbanja u varijablama za procenu motorickih sposobnosti
procenjene funkcionalnim testovima,

2) najzastupljenija ocena je bila ocena 3, nijedna ispitanica nije dobila ocenu 0,

3) primenom t-testa za nezavisne uzorke utvrdeno je da ne postoje statistiCki
znacajne razlike u varijabli Ukupni skor (p=0,34) izmedu posmatranih
subuzoraka. Utvrdene su zanemarljive razlike aritmetickih sredina (0,41) u korist
grupe pilates vezbacica,

4) postavljena istrazivacka hipoteza (H1) se moze odbaciti,

5) potvrdeni su rezultati dosadasnjih istrazivanja autora koji su se bavili efektima
pilates metoda i funkcionalog treninga na motoriku Zzena mlade zrele dobi.

Limitiranost studije je nepostojanje inicijalnog merenja, odnosno eksperimentalnog tretmana,

¢ime bi se dobili konkretniji rezultati u efektima ovih grupnih programa vezbanja.

Dobijeni rezultati istrazivanja ukazuju na izuzetne transformacione mogucnosti koje pruza
organizovano sprovedeno fizicko vezbanje. Sagledavanjem dosadasnjeg rada i ocekivanja u
budu¢im eksperimentalnim programima vezbanja slicnog tipa vezbanja, za Zene koje zele da
istraju u treningu i onih koje ¢e im se pridruziti, podstaknute postignutim rezultatima Zena,
moguce je ocekivati, poboljSanje njihovog zdravstvenog statusa i dalje napredovanje u pogledu
snage 1 gipkosti, koje ¢e im omoguciti zdraviji i bolji Zivot.

Ovo istrazivanje treba da doprinese i promociji i daljoj popularizaciji pilates metode treninga,

kako bi se zdravlje o¢uvalo i unapredilo kroz organizovan sistem fizickog vezbanja.
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Generalno se moze zakljuciti da Zene koje se redovno, pravilno, planski i sistematski bave
fizickom aktivno$c¢u, grupnim programima rada, pilates metoda ili funkcionalni trening, imaju
proseéne ili iznad proseéne rezultate u motoriCkim sposobnostima i funkcionalnim
mogucnostima. Vezbanje je vrlo vazno za Zene, jer ¢e treningom poboljSati svoje morfoloske
karakteristike (povecati volumen miSi¢a, smanjiti potkoZzno masno tkivo), tj. poboljSati telesni
izgled, sto ¢e se pozitivno odraziti i na njihovo psiholosko stanje. Imaée bolju percepciju
sopstvenog tela, telesno vezbanje ¢e omoguditi Zenama u mladem zrelom dobu da kontroliSu
svoju telesnu masu, te na taj nacin sprece mogucnost pojave razli¢itih bolesti srca 1 krvnih
sudova, te povreda lokomotornog aparata (naroCito ki¢me). Pilates metod vezbanja kao i
funkcionalni trening takode pozitivno deluje na Zene u menopauzi, pa bi one trebalo da redovno

ucestvuju u nekoj fizickoj aktivnosti.
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