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PREDGOVOR

Fizicka kultura, kaeo deo opste kulture, sve vie osvaja masu sredinu. Uvida
se potreba svakodnevnog negovanja tela w ciliu podizanja opste telesne vrednosti.

Racionalizam poslednjih decenija zahvatio nas je toliko da wvidamo potrebu
negovanja i podizanja biljaka i Zivotinja. U,te svrhe podignuti su mnogi zavodi,
instituti, univerziteti, ogledne stanice itd., gde se izuéava biologija razvoja i gde
se iznalaze metodi za Sto racionalnije odgajivanje Zivih biéa, kako bi ekonomski
uspeh nase privrede ‘bio $to wvedi. Medutim, mi danas ne posvecéujemo dovolinn
svoje aktivnosti izuCavanju biologije razvoje , Goveka, niti sprovodimo dosledno
S naj§grem smislu pravilan i dovoljan telesmi 0dgoj mnaseg najvrednijeg Zivog
inventara — nasih Ljudi, naseg podmlatka. Daju se ogromna sredstva i stvaraju
se. materijalni uslovi zg izuéavanje biologije bilja i Zivotinja, stvaraju se kadrovi
Se najvisim akademskini, obrazovanjem, sa titulama doktora i inZenjera nauka.
za odgajivanje tih biljeka i Zivotinja, a me postoje dovoljni uslovi za stvaranje
kadrova wvisoko obrazovanih struénjaka najveéeg naucénog ranga — zq telesno
odgajivanje ljudi.

Covek je isto tako Zivo biée koje podlese bioloskim i drudtvenim zakonima,
ba se pod mnjihovim wuticajem razvija. Treba prouditi sve faktore razvoja, treba
bronalaziti metode, da bi se u odgajivanju ljudi postigli  $to bolji rezultati.
Treba stvoriti materijalne uslove za rad na tom polju i treba stvoriti visoko obra-

vreme preventivom i higijenom,~ali da se jos medovoljno bave ‘normalnom biolo-
gijom razvoja doveka MoZe se delimiéno reéi da je fizicka kultura primenjena bio-
logija razvoja doveka. g

Ovaj wvod wu sportsko-medicinski rad nastao je kao rezultat nagih preda-
vanja iz" sportske medicine na Vojinoj medicinskoj akademiji. On ima zq cilj da
Citaoce upozori na svakodnevnu sportsko-medicinsku problematiku, kako bi ih
zainteresovao i uputio na dalje izu¢avanje ovih interesantnih problema. Razvojem
fizicke kulture, razvojem misli u potreby i korist od nje, razviée se i rad svakog
lekara na tom podruéju. Neée biti lekara koji neéde u ma kom obliku ucestvovati
U reSevanju ovih problema, jer je to deo opite kulture koja 'se kod mnas sve

Poduthtili Sro se da izdamo ovaj miz predavanja u Zelji da i mi dopri-
nesemo razvoju fizicke kulture. U buduéem nasem radu nastojaéemo da nedo-
statke bopravimo, pa éemo se radovati svakoj dobronamernoj sugestiji.

8-1V-51 Beograd
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Fizicka kultura ima za cilj. podizanje zdravstvene i odbranbene spo-
sobnosti naroda. Zdravstveni znag j je vrlo vaZan, jer su nam potrebni zdravi
radnici i zdravi borei. Prema tome fizicka kulfura ima prvorazredan higijenski
znataj. Ona je moéan higijenski metod za podizanje i odrzavanje zdravstvene
vrednosti naroda. Ali, vrednost fizitke kulture nije samo u tom, zdravstvenom
faktoru. Ona ima i vazan vaspitni znacaj; cilj joj je opste psihofiziko podi-
zanje novog ¢oveka. :

Iz tih razloga fizitka kultura je postavljena tako da obuhvati ceo nas

narod, jer je .njena prava.vrednost tek u njenoj masovnosti. Fizitka kultura
u Jugoslaviji ima sve potrebne uslove da se tako razvije. Nas novi razvoj
ide t m putem u snaznom zamahu. N jega treba da prati svaki sanitetski radnik,
jer ¢e imati sve vise veze sa fizickom kulturom. Da bi se to bolje razumelo,
baciéemo jedan pogled unazad i analizirati razvoj odnosa ‘medicine i fizicke
Xkulture. \
Ve¢ nekoliko decenija razvija se fizitka kultura naglo u celom svetu.
Ogromne mase ljudi ulestvuju u sportu aktivno ili pasivno. Drzave pomazu
sve viSe fizitku kulturu i uvode je u svoj vaspitni sistem. Nije .6udo $to su
za fizi¢ku kulturu zainteresovanj lekari i $to je i medicina poédela da resava
sportsko-medicinske probleme.

Prvi uzrok interesovanja lekara bili su nesreéni sluéajevi, razne povrede
i ofte¢enja, koji su zahtevali lekaréku intervenciju i negu. Lekar je poceo
da registruje Stetne uticaje i Stetne posledice. Tek posredno podeo se on inte-
resovati i za druge uticaje na covetje telo, jer su ti uticaji sna’ni i izraziti.

Kako se kod sporta trazi rekord, to gportista daje sve od sebe, Ogromni
su telesni i duSevni napori kod pojediniif) sportskih d sciplina. Ti napori
razli¢ito uti¢u na pojedine organe ili sisteme. Tako se, naprimer, temperatura
tela, posle nekih napora, moze podiéi i do 40°C. Mi smo imali prilike’ da
zabelezimo na cilju sledeée dizanje temperature tela:

na drzavnom prvenstvu 1946 god. u Beogradu, kod tréanja na 1500 m.,
imali su D. Stefanovié¢ i Mikugka 39,60C i 39,40 C; ;

na Balkanijadi u Tirani 1946, kod tréanja na 400 m., imao je A. Ste-
vanovié 38,6° C, a posle 800 m. Pur.é 38° C;

kod patrolnog bojnog tréanja zabelezili smo na cilju 1937 i 39,3%.C;

na dvomeéu Belgija—Jugoslavija 1.VII.1950, posle 10.000 m. tréanja,
imao je Belgijanac Van de Watyn 40,3°C. Toga dana bila je u Beogradu
izuzetna vruéina.

Za vreme nekih takmitenja mozZe se izgubiti vrlo mnogo u teZz'ni. To
zavisi od znojenja. Tako su na$i vozacti-biciklisti na raznim drumskim etapnim
trkama gubili prosetno 2—3, a poneki i 5 kg; ;

na partizanskom mars$u, na drZavnom prvenstvu 1946, gubili su trkaéi
prose¢no po 3,5 kg;

na Casu opsSteg fizickog obrazovanja pri DrZavnom institutu za fiskul-
turu studenti su prose¢no gubili po 0,800 kg. itd.

Veliki fizigki napori izazivaju veliko ubrzanje pulsa i povi$enje krvnog
pritiska. To su zapazili mnogi autori. - ;




Mi smo, sistematskim merenjima na cilju, imali prilike da zabeleZzimo
ubrzanje pulsa od 160—170—180—190, pa i 200 u minutu, a podizanje krvnog
pritiska i do 200 mm. :

Pored tih, naglih promena akutne prirode, sport vrSi i postepene pro-
mene, One su prvim sportskim lekarima pale u oéi i zainteresovale ih, te su
ih ovi izucavali. : .

Uporedo sa razvojem sporta raslo je polako i interesovanje lekara za
probleme povredivanja, oteéenja i za nagle promene na telu mladezi i
odraslih. Lekari su, u prvo vreme, Samo registrovali promene i delovali tera-
peutski. Ali, postepeno su poteli da se udubljuju u one probleme koji su
ukazivali na to da se fizitkom kulturom moze delovati kurativno. '

i Ulazeéi sve. dublje .u ove probleme doglo se do toga da se telesno
veibanje sve vise koristi kao terapeutsko sredstvo kod mnogih oboljenja.
Danas postoji terapeutska fiskultura kao poseban metod koji se primenjuje
kako na hirurskim, tako i na internim i ginekoloskim klinikama.

Prva sportsko-medicnska ispitivanja nisu tako starog datuma. U drugoj
polovini proslog veka nekoliko francuskih lekara i fiziologa poceli su se baviti
ispitivanjem fiziologije kretanja i dali su u toj oblasti osnovne radove. Naj-
istaknutiji su ‘bili: Marey, Demeny, a kod Nemaca Schmidt, Du Bois Raymond.

_ Svojim.radovima, a narotito knjigom »Fiziologija telesnog vezbanjax,
istakao se Lagrange i doprineo da se ozbiljno shvate i razraduju medicinski
problemi iz oblasti fizitke kulture.

7a vreme velike higijenske izlozbe u Drezdenu, 1911 godine, odrzan je
prvi sportsko-medicinski kongres na ‘inicijat.vu Malvi¢a. To je bio prvi zva-
ni¢ni medunarodnil sastanak sportskih lekara i ljudi koji su se bavili ovim
problemima. Prvi svetski rat. spredo je dalji razvoj. Ali, posle rata opet se

| organizuju sportski lekari u ‘pojedinim zemljama i osnivaju Medunarodnu
\ federaciju sportske medicine (FIMS). Drugi svetski rat dovodi do zastoja u
pokretu, ali se po svrietku rata delatnost pokreta obnavlja. Prvi kongres
FIMS-a odrzan je 1948 godine u Pragu, a drugi u Italiji, 1950 godine.

Lekari su svuda u svetu aktivno utestvovalil pri osnivanju raznih visokih
ikola za fizitku kulturu. Oni su bili glavni inicijatori i nosioci rada u tom
pravcu. Studijum se sastojao u solidnom upoznavanju covecjeg tela preko
biologije, anatomije, fiziologije, higijene itd.

Praktitan, pedagoski i nauéno-istrazivacki sportsko-medicinski rad idu
uporedo s ogromnim razvojem sporta i fizitke kulture. Danas postoje mnogi
contri i inst tuti pri kojima se radi u tom pravcu. {

U Sovjetskom Savezu, koji dosada nije ucestvovao u medunarodnim
sportsko-medicinskim organizacijama, mnogo se radi na sportsko-medicinskom
sektoru. U Moskvi postoji nauéno-istrazivatki insttut za fiskulturu sa velikim
brojem saradnika. : e

Dotlo je vreme kada se i kod nas potelo raditi temeljno u tom pravcu.
Osnivanjem Drzavnog instituta za fiskulturu, u rangu fakulteta, i srednjih
fiskulturnih $kola po republikama, data je moguénost za struéno uzdizanje
fiskulturnih kadrova. Na tim $kolama predaju se predmeti iz oblastil medicine,
te se pri katedrama stvaraju sportsko-medicinski kadrovi, radi se na stru¢nom
uzdizanju ljudi i na nauéno-istrazivatkom refavanju problema. Ali, na medi-
cinskim Skolama ne poklanja se sportskoj medicini nikakva paZnja, te novi
kadrovi lekara me dobijaju ni osnovno znanje iz*te oblasti, iako ¢ée im ono
na terenu biti potrebno. Kod nas se, nazalost, fizicka kultura i sport jo$
razvijaju bez ute$ta nas.h sanitetskih foruma i bez uteS¢a lekara.
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DEO I

BIOLOSKI ZNACA] FIZICKE KULTUR
I SPORTA '

Ve¢ Lamark je istakao da se organi koji se upotrebljavaju razvijaju,
a oni koji se ne upotrebljavaju — zakrZljavaju. On je prvi postavio zakon:
»Funkcija razvija organ«. Na ovom principu poéiva sav rad na psihofiziéckom
razvijanju ¢oveka. Vezbanjem razvijamo ¢elije, organe, sisteme, pa, najzad,
i celo telo. )

Nesto docnije pojavio se Darvin sa svojom teorijom o evoluciji i istakao
svojstvo Zzivih biéa da se prilagodav:iju razli¢itim Zivotnim - uslovima. Ziva
¢elija ima tu sposobnost. To je zakon prilagodavanja. Zna&i da funkcija
razvija organ samo zato $to Ziva ¢elija, odnosno mater.ja, ima sbosobnost pri-
lagodavanja. Po Darvinu, samo ona jedinka koja -ima sposobnost i izvesne
predispozicije da se prilagodi uslovima, ostaje u zivotu i daje potomke sa
slitn'm osobinama. Tako se vrsi prirodno odabiranje i sposobniji nadZivljuje.

Covek veé odavno ne Zzivi samo pod prirodnim biologkim uticajem,
ve¢ i pod uticajem drustvenih faktora. Ti faktori civilizacije snaZno i sve
viSe uti¢u na f.logenetski i ontogenetski razvoj ¢oveka, te se on u tom pravcu
i razvija. %

Civilizacija umnogome negativno uti¢e na telesni razvoj doveka.
Ogroman broj ljudi’ Zivi po sobama, kancelarijama, radilist ma, i nije u mo-
gucnosti da se svestrano kreée i razvija. Dolazi do poremeéaja razvoja kostura,
muskulature i ostalih organa. Takvi ljudi nemaju snage, nemaju izdrzljivosti
jer, usled nepr.rodnih Zivotnih uslova, nije bilo potrebnih funkcija za razvoj
organa. Ba$ iz tih razloga pojavio se u civilizovanim zemljama pokret za
fizickom kulturom. ; 2

Necivilizovani ljudi koji jo§ Zive u primfitivnim uslovima imaju divno
razvijeno telo. Oni se u Zivotnoj borbi,'u lovu, svestrano razvijaju od naj-
ranije mladosti, te postizu. telesnu svestranost i skladnost.

' ‘Telo civilizovanih 1judi je veéinom ruZno, nerazvijeno, neskladno. To
se najbolje vidi kod masovnih pregleda. Ti ljudi u doba razvoja nisu imali
potrebno svestrano kretanje. > '

IGRA KAO FAKTOR RAZVOJA

Posmatramo 1i mlade Zivotinje na vifem stepenu evolutivnog razvoja,
videéemo da se one rado i intenzivno igraju. Briicke naziva sport igrom, a igru
naziva instinktom, pa kaZe: »..'kao $to postoji instinkt hranjenja, kojil se
-manifestuje gladu i apetitom, tako postoji instinkt igre.« 3




e s
3 Platon je za igru rekao: »Mlada zivotinja ne moZe da miruje: ona
skate, bez prestanka se kreée s octevidnim zadovoljstvom... Sli¢tnom potrebom
rukovodi se i ¢ovek kad se igra. Medutim, dok zivotinja nije svesna reda i
nereda pokreta,'. ¢ovek je s osetajem zadovoljstva primio od bogova smisao
za ritam i harmonije. ..« - 3

Postoji niz teorija koje pokusavaju da dadu odgovor na pitanje zasto
se ziva biéa igraju. Navestemo nekoliko:

Schiller-Spenserova teorija »suviska snage« tvrdi da dete obiluje snagom
koju ne moze da utro$i na ra$éenje i razvoj, veé taj suviak trosi: »...u tea-
tralnom pretstavljanju stvarne delatnosti, tj. u svim moguéim vrstama igarac.
Medutim, Arkin misli da se ta teorija ne moze odtzati, jer se i bolesno dete
igra do iscipljenosti. )

Istina, zivotinje rade kad im treba hrana, a igraju se kad im preostaje
vidak snage. Zivotinje na visem stepenu razvoja lakSe mabavljaju hranu, te
im preostaje viSe snage i vremena za - TU. )

, Koloza se drzi Spensera. Po njemu je igra utrosak snage da bi se pri-
ustilo zadovoljstvo.

Teor ja aktivnog odmora po Kemsu ili teorija uspostavljanja snage tvrdi
da se pod uticajem prisilnog na¢na zivota javlja potreba za kretanjem i
delatno$éu koja se ne javlja tokom rada. Igra je toveku neophodna da bi se
posle rada osveZzio. Ona je neka vrsta kompenzacije, vrsta aktivnog odmora.
To se odnosi na odrasle, a ne na decu. Ovom teorijom se ne moze objasniti
igra dece.

Najzad, bioloska teorija po K. Grosu najrasprostranjenija je na Zapadu.
Po toj teoriji mlado b.¢e, zivotinja ili ¢ovek, igrajuci se i _vezbajuéi nasledene
instinkte, usvajaju nove navike i reflekse, te se pripremaju za samostalan
ivot. Taj period igranja razlitite je duzine kod razlititih Zivot nja; on zavisi
od stepena evolutivnog razvoja. Gros kaZze: »Dete ili 7ivotinjsko mladunce ne

igraju se zato Sto su mladi, ve¢ :m je mladost data zato da bi se igrali«./

»Grosova g eSka — kaZe Arkin — lezi u tome $to je izjeddatio igru zivotinje
i ¢oveka., Medutim, trebalo je da vodi ratuna o viSem evolutivnhom razvoju

toveka i o uticajima soc jalno-drustvenog karaktera koji na razvoj ¢oveka -

imaju veliko dejstvo.« >

Arkin!) na pitanje: ‘zasto se dete igra, daje sledeci odgovor: »Dete je
aktivno biée i ono tu aktivnest ispoljava kroz igru koju samo stvarasi orga-
nizuje. Zbog svojih nervno-ps hi¢kih osobina dete nastoji da sve dozivljeno

ispolji na vidljiv, aktivan na¢in. U ig:i ocno ponovo prozivljava ono Sto je

jednom dozivelo; ono teyi za aktivnoZéu i samostalnoScu, ono u igri dozivljava’
Zato Zivotne potrebe deteta i osobine njegovog organizma u igri — i samo u

igri — -nalaze svoje zadovoljenje i svoj znacaj«.

»Veé od samog rodenja dete je druétveno biée i u tome je osnovna
razlika izmedu njega i mladunceta, ¢ak i najvige zivotinjske vrste«.

Igra deteta ima druStveni karakter jod rodenja. Dete izrazava socijalna
osecanja veé¢ u kolevei: osmehom, simpatijom, trazenjem drustva i “prija=
teljstva, a to se u njegovoj, gri odrazava sve viSe i viSe. Znati: »Igra deteta
je drustvena, a ne samo biologka pojava. Zato se opazanja i zakljuceir 0 igrama
Zivotinja ne mogu prenositi na igre dece. Gros- gre$i kad misli da je decja
igra celishodna i korisna. Po svojoj prirod. ona ne bi bila ni celishodna ni

1) Arkin: Razgovori 0 odgoju djece, Zagreb, 1947.
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korisna. Ona je celishodna, jer je mi u procesu modernog vaspitanja planski
koristimo, te nam postaje korisna. Zato bi bilo opasno i Stetno kada bi se
deca igrala ostavljena sama sebi, kada mi ne bismo planski upravljali igrom
kao moénim vaspitnim sredstvomye.

Najzad, Arkin na jednom mestu kaze: »Korisnije bi bilo postaviti pi-
tanje: zas$to se dete ne igra? Sta mu to u razvoju smeta te ne moe da se
igra? U svakom sludaju igra postoji i kod zivotnja i kod Coveka, i ona se
razl kuje kod ¢oveka, jer je Covek na “visem stepenu razvoja. Zato se ona i
Piomenila, evoluirala i stekla novi kvalitet koji se manifestuje drukéije«.

Igra ima vazan utcaj na razvoj Zivog bi¢a, narotito u doba mladosti
kada je ra$éenje najintenzivnije. Igrajuci se, jedinka radi, a po zakonu da
rad razvija-organ, celo telo se razvija. U igri se telo prilagodava stvorenim
uslovima. Zato je Maksim Gorki i rekao: »Dete hote da se igra; za njega je
igra sve. Ono se upoznaje sa spoljnim svetom najbolje i najlakse u igri i
pomocéu igrec. ‘

Makarenko?), govoreéi o igri, kaze: »Igra ima va¥no znacenje u Zivotu
deteta. Ora za dete ima takvo znaCenje kakvo delatnost, rad i sluzba imaju
za cdraslog. Kakvo je dete u igri, takvo ¢e, kad odraste, biti uglavnom u radu.
Prema tome, vaspitanje buduéeg trudbenika poctinje, pre svega, u igri,

U ¢emu se razlikuje igra od rada? Ta razlika le#i samo u jednom: rad
je ufestvovanje Coveka u drustverfoj proizvodnji, u stvaranju mater.jalnih
i kulturnih ili, drukéije reéeno, socijalnih dobara. Igra nema te ciljeve; ona
nema direktan odnos prema druitvenim ciljevima, nego samo indirektan; ona
priv.kava ¢oyveka na fizicke i psihi¢ke napore koji su potrebni za rad«.

Interesantno je navesti Makarenikovu podelu igre na: .

I stadijum do 4 godine, kada se dete igra samo i u ‘sobi;

IT stadijum od 4—11% godina, kada se pojavljuje interes za drugove,
kada se dete igra van sobe, u $koli; i

' IIT stadijum, kada je igra prozeta oseéanjem za kolektiv, kada postoji
*kolektivna disciplina, podvrgavanje pravilima, sudiji i zajedni¢kom ekipnom
interesu. : .
Makarenko dalje pise o igri: »Igra pruZa detetu radost. To je radost
stvaralastva, ili radost pobede, ili estetska radost, Takvu radost donosi i dobal;
rad. I ovde postoji potpuna sli¢nost (izmedu rada i igre)«.

Pavlov je na jednom mestu nazvao igru: »misiénom radoS¢uc, ili je,
bolje re¢eno, tako nazvao .ose¢anje koje deca maju u igri.

Charles" Mitcheli®) u knjizi »Det njstvo Zivotnia« pie: »Visi tipov:
koji nisu strogo prilagodeni” samo na izvesnu okolinu, imaju mnogo veeéi
Zivotni prostor. Za njih nema najboljih prilika; oni se mogu prilagoditi gotovo
svim prlikama u kojima se nadu. Njihova je mladost ispunjena zadaéom:
prilagoditi se svetu, i zbog tog zadatka produeno im je razdcblje mladosti«.

»Ta raspojasanost mladosti po¢inje kod visih Zivotinja i raste kad se
penjemo po lestvicama ki¢menjaka ta¢no u propo:ciji sa porastom roditeljskog
staranja, inteligencije i trajanja mladosti. Radost mladosti je deo novog reda
stvari, koji mladalatkom razdoblju odreduje da postepeno zameni instinktivnu
delatnost eksperimentalnom delatno$éuc.

»Kad mlade Zivot nje po¢inju uzivati u svojoj snazi vazno je da imaju
dovoljno mesta i otvorenog prostora da se istrée«. :

*) Makarenko: Predavanja o vaspitanju dece.
®) Charles Mitchell: Djetinjstvo zZivotinja, Zagreb,
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»Cesto se govori da je dusa deteta, narotito Zovetjeg, tabula raza —
neispisani list na kojem se moze ispisati sve i svadta. Nista nije dalje od
istine, Mlada je Zivotinja, bag kao i mi sami, meSavina svakovrsnih nasledenih
nagona i sposobnosti, a mi smo stekli golemu nadmoénost nad ostalim Zzivo-
tinjama time $to smo produzili vreme uéenja i prilagodavanja svojih nagona.
Ovoj svrsi treba da bude posvetena nasa mladost. Tehnitko vaspitanje,
verbanje za specijalno zvanje trebalo bi odlagati §to je vise moguéno...«

»Dok traje detinjstvo, treba da otupe svi instinkti, treba da se budi.
1 potstrekava svaka radoznalost, u najradosnijem zastranjivanju, u najbur-
.nijem eksperiment.sanju. Vaspitanje treba da bude smotra svih vestina, svih ¢
amnih-i oseéajnih potstreka, umetnosti i znanosti, a tek na poslednjem mestu.
da se upravlja koriséu. Prva ‘je duznost mladosti da okusa sve, da sa svatim
eksperimentiSe, da bude rasejana, a ne usretsredena. Kada dode za to vreme,
7ivot ée svakog koji u njega stupa potsnuti u odredenom smeru, ali ¢e teret.
zivota najbolje nositi onaj_koji je bio najduze mlad, te tako sabrao najveci
broj najrazMéitijih iskustava.«

Covek se igra od rodenja do smrti, ali mu se igra tokom 7ivota razlic¢ito:
ispoljava i manifestuje, ito- zavist od mnogih unutragnjih i spoljnih faktora.
Razlitito se igraju dete u kolevci, de¢ko, mladig¢, odrastao i stariji &ovek.
Razlitito se igraju polovi, narocito u biseksualno doba. Ta razlika u razvoju
‘uslovljena je fiziolodkim stanjem. ' 2

Postoji razlkka u natinu igranja, uslovljena razli¢itim spoljnim fakto--
rima socijalnog i druStvenog razvoja. Drukéije se igra civilizovan, a drukéije
necivilizovan ¢ovek. Zatim se razlika vidi i po socijalnom polozaju.

: Kao §to je tovek rezultat sredine u kojoj Zzivi, tako se i igra mani-
festuje zavisno od tih uslova. Zato se moze re¢i da igra evolura zajedno sa
¢ovekom.

Potreba za mokrenjem javlja se kod jedinke onda kad se besika napuni
mokratom. To fiziolosko stanje manifestuje se nagonom Zza mokrenje. Taj
nagon ili to fiziolosko stanje goni na mokrenje. I akt mokrenja ¢e se izvrSiti °
milom, ili refleksno — silom. Prirodno je da je normalno mokrenje zavisno:
od mnogih unutras$njih i izvesnih spoljnih faktora. Unos$enje velke koli¢ine-
te¢nosti, intenzivno znojenje, patoloski ut.caji, hladnoca, uzdrzavanje, stid
itd. razlitito ée uticati na akt mokrenja.

Analogno tome moZe se reéi da je igra jedno fizioloSko stanje na viSem
stepenu razvoja, 2zavisno od mnogih unutrasnjih i spoljnih faktora. To-
fiziologko stanje moZe biti poremeceno patoloskim procesima U organizmu, -
te se i igra drukéije manifestuje. ' '

Analiziramo li kako se igra tokom yivota manifestuje, vide¢emo da se-

dete igra ve¢ u kolevei. Za vreme kupanja i prepovijanja dete se igra po--
troéuéi udove i glavu. Od treteg meseca primeéuje se da su izvesni pokreti
svesni. U ¢etvrtom mesecu nastoji da uhvati zve¢ku i pocinje se njome igrati.
Uobitajili smo da zvetku nazivamo »prvom sportskom spravomé. Dete sre--
dinom drugog meseca drzi glavu, u treéem se odupire rukama i podize gornji
deo tela pri lezanju potrbuske, krajem Sestog meseca veé¢ pocinje da sedi, u.
osmom puZe na razli¢.te natine, a do petnaestog meseca treba da prohoda.

Zdravo, napredno dete, igrajuéi se, savladuje osnovne pokrete udovima
i telom, ono u&i osnovne pokrete koordinacije, pokrete vestine. Dete se igra:
i igrajuéi uéi da hoda, da tréi, da se krete, puze itd. Prvih nekoliko prode -
mu u savladivanju osnovnih elemenata kretanja u prostoru.
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Kad je re¢ o pokretima, treba ih se dotaéi i obraditi ih sa jednog sta-
nsvista, kako bismo bolje razumeli i pratili evoluciju igre tokom Zivota.
Naime, pokret se moZe izvesti na &etiri naéina: brzo, vesSto, snaino i
izdrZljivo. Pokret moze da bude prost, zavisan od jednog misiéa i njegove
kontrakeije, ili sloZzen, zavisan od kontrakcije ¢itavog spleta miSiéa. Prirodno
je da kod svakog pokreta, naroéito kod sloZzenog, treba savladati i naué&iti
tu koordinaciju, savladati tzv. ve$tinu. Tek kada pokret nauc¢imo, mastojimo
da ga izvedemo brzo, pa snazno i, najzad, izdrzljivo.

Tokom zivota ¢ovek nauéi veliki broj vrlo slozenih pokreta. Ti sloZeni
pokreti omogucavaju sloZene radnje koje se odvijaju refleksno, ali koje su
ipak dirigovane i kontrolisane naSom sveSéu. 5

Izvestan prost ili sloZen pokret moze se, prema gornjem, izvesti veSto,
brzo, snazno i izdrzljivo. Zato mi kazemo da je telesno svestran onaj covek
koji je u stanju da mnogobrojne pokrete i kretnje izvodi vesto, brzo, snazno
i izdrZljivo. Ili, svestrano razvijen je onaj &ovek koji je vest, brz, snazan
i izdrzljiv. \ : .

Onaj sport, ona vezba ili onaj fiskulturni sistem koji kod ¢oveka razvija
telesnu svestranost, tj. koji mu razvija vestinu, brzinu, snagu i izdrzljivost
celoga tela, svih organa, jeste svestran.

Igraju¢i se, dete tokom godina sti¢e tu telesnu i psihidku svestranost.
U prvim mesecima i godinama Zivota dete se igra svojim udovima, pa telom,
i uéi se osnovnim pokretima. To su, uglavnom, takozvane .veZbe vestine.
Postepeno, savladavsi osnovne pokrete, ono ih u igri izvodi sve brZe. Na-
primer, kada nau¢i da hoda, ono, igrajuéi se, hoda sve brze, te ué¢i da tréi itd.
Prvih godina kroz detje igre preovladuju vezbe vestine, pa vezbe brzine,
zatim veZbe snage, a u pubertetu kroz igru se naglo manifestuje i element
izdrzljivosti. : )

Prirodno je da se ovo ne moZe grubo ragélaniti i reéi: od tog i tog
doba dete se igra razvijajuéi vestinu, a od ovog doba brzinu itd. To se sve
isprepli¢e. Ali, ipak, posmatrajuéi evoluciju igre, mozemo reé¢i da se kroz igru
prvo postiZe vestina, docnije brzina, pa snaga i, najzad, izdrzljivost.

Igrajuc¢i se, tovek. stekne u doba polne zrelosti izvesnu telesnu sve-
stranost, tj. poseduje izvesnu vestinu, brzinu, snagu i izdrzljivost. Taj razvoj
zavisi od mnogh unutra$njihMda jo¥ viSe od spoljnih, naro¢ito od drustvenih
faktora. ; ;

Posmatramo li kako se pojedine telesne osobine: brzina, vestina, snaga
i izdrzljivost tokom Zivota ispoljavaju, videéemo da je Covek:

najbrzi oko 23 godine y

najvestiji oko 30 godna

najsnazniji oko 35 godina

najizdrzljiviji oko 40 godina.

Sprinteri postavljaju svoj liéni rekord oko 23 godine; madevaoci su na
vrhuncu svoje sposobnosti oko 30 godine; dizali tereta oko 35,a polarni istra-
ziva€i i putnici oko 40 godine. : ;

Brzina se prva gubi. Ona je odlika mladih. Izdrzljivost, narotito psiho-
fizitka, odlika je starijih. Ves$tina se najteZe stite, ali zato sporo i nestaje.
Matevaoci treningom mogu da odrfe svoju sposobnost do duboke starosti.

Deca ne poseduju izdrzljivost; ona se brzo umaraju, ali se brzo i odmore. °
Dete je u stanju da se ceo dan igra, ali u igri ima neprekidno male pauze
za1 vreme kojih se odmara. Ako ga, pak, uzmete za ruku i podete sa njim u
Setnju, brzo ¢e se umoriti ¢ Setnja ée presesti i njemu i vama.

13



\

. e

Igrajuéi se, dete stite potrebnu telésnu okretnost i veStinu. VeStina
je glavni element u igri mladih. Sistematskim veZbanjem i igranjem dete je
u stanju da neverovatno lako stekne vestinu. Ali brzinu, snagu, a narocito
izdrzljivost ono ne moze ste¢i kao vestinu. Forsiranoy vezbanje izdrzljivosti
ostetilo bi telesni razvoj deteta, dok ga sticanje vestine ne umara u tolikoj
meri. y
Iz toga sledi zaklju¢ak da sve sportove vestine, sve vrste kretanja, sve
vezbe koordinacije treba zapoceti u mladosti, kada ih dete lako uéi. ‘

Dete do 12 godine treba da nauti sve odlike kretanja tela. To sur
hodanje, tréanje, plivanje, klizanje, smuéanje, b.ciklizam, rolsue itd. Ono treba
.da udi da skate, baca, da se igra loptom, jer se koordinacija. mora savladati
u najranijoj mladosti. ‘

Poznati futbaleri u nagoj sredini savladali su futbalsku tehniku u naj-
ranijoj mladosti, kao deca i dedaci. Poznati tehni¢ari-smuéar:, teniseri itd. sa
medunarodn h terena savladali su tehniku tih disciplina oko 12 godine.

Znadi, na pitanje: kada treba poceti sa fizitkom kulturom, treba odgo-
voriti: u ranoj mladosti, od kolevke.

Polaskom u osnovnu $kolu treba zapoceti i sa sportskim disciplinama,
tako da do svrSetka osnovne $kole njima ovladamo i da ih naudimo.

Naravno da to ne znadi odmah takmicenje i postavljanje rekorda. Tak-
migenje se deci dozvoljava, ali samo deci istog fiziolo§kog uzrasta, u granicama
njihovoga doba i tehnicke sposobnosti. To znadi: duzinu staze smanjiti, igra-
lidte smanjiti, vreme smanjiti, sprave smanjiti itd. .

Boigey kaze: »Igra je isto tako oblk fizitke aktivnosti koji se najbolje
prilagodava takmicarskom duhu kao i fiz ¢kim sposobnostima detetac.

Tek kada se deci u osnovnim’ $kolama budu stvorili uslovi da se bave
fizitgkom kulturom, kad ona budu u moguénosti da savladuju. tehn.ku, onda
ée sport kod nas dosti¢i onaj nivo koji ¥elimo u medunarodnoj konkurenciji.

Zdravo dete, pod optimalnim Zivotnim uslovima, igrace se veselo, raspo-
lozeno. Ukoliko raste sve ée manje spavati i sve e se viSe igrati. Medutim,
usled patoloskih procesa moze do¢i do poremeéaja u igranju. Dete ¢e se »po-
kunjitic, smanji¢e igranje ili ¢e u tezim slutajevima sasvim prestati da se
igra. Patologki poremecaji fizioloSke ravnote’e poremetice igru. Zato Arkin
i preporuéuje da se pitamo: zaSto se neko dete ne igra?

Dete se igra zato $to je to njegova psihofizi¢ko-fizioloska potreba. Ono
nastoji da zadovolji tu potrebu. Za to mu treba dati moguénosti, treba mu
stvoriti uslove da tu svoju potrebti zadovolji. Jo§ i viSe, igru treba deci tako
‘organizovati da iz toga izvutemo najracionalniji i najcelishodniji rezultat. To
spada veé u domen pedagoga.

U svakom slutaju-igra je bioloSka i druStvena potreba jedinke. Tu
potrebu treba zadovoljit: pravilnom organizacijom. To spada u rad fiskulturne
organizacije.

Iz ovoga se vidi da igra ima vazan bioloSki i dru$tveni znadaj u razvoju
jedinke. p
Ima jedinki, ima dece koja se usled nekih poremecaja ne igraju. Ta
su deca troma, lenja, nepokretna, ps-hofizi¢ki zaostala. Kod takve dece vidi
s -jasno koliko igra ima uticaja na pravilan i svestrani razvoj tela.

U igri ugestvuju sve éelije vrlo intenzivno i svestrano. Zato je igra
_regulator pravilnog razvoja. Da bi ishod razvoja bio $to bolji treba prirodnu
igru voditi pravilno. 5 :
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kaze: »Moze sé smelo reéi da su detetu kretnje potrebne zbog njegovog -

zdravlja i pravilnog razvoja, kao &§to je vazduh potreban disanju, a svetlost
sunca biljci«. b

Sada nam veé postaje bioloski jasno kakvu ulogu u Zivotu ljudi igra
sport. Sport je produkt civilizovanih ljudi, ljudi viSeg Zivotnog standarda.
Igra je kod njih nasla svoj odjek u sportu, jer je i sport igra. Sport je bio-
loska potreba koja se javila kod civilizovanih 1judi, Primitivna igra je evo-
luirala. ;

Telesno vezbanje je viSe vestatka tvorevina koja je nastala onda kada
su ljudi uvideli potrebu za kretanjem. Zato ono i ne oduSevljava i ne zanosi
toliko koliko igra. Ukoliko se nekij telesno-vaspitni sistem viSe priblizuje pri-

njihove potrebe jednim sstemom. Zato se tud fiskulturni sistem i neke
sportske discipline kod nas ne mogu uvesti, sve dok se ne Jave oni kojima
je to potrebno. :

»Omiljenost i interesantnost jednog sporta proporcionalna je uzbudenju
koje ¢ovek doiivfjuje<<. (Briicke). To se uzbudenje jasno vidi iz sledeé¢ih ekspe-
r.menata i objavljenih radova: 3

Vezana mactka, u uzbudenju, usled straha pred psom, lué¢i Seéer u mo-
kraéi (Boehm i Hofman 1875).

Cahon je utvrdio da studenti Havardovog univerziteta na ispitima
- luge Seéer u mokraéi u 20%p sluéajeva, a da posle ‘'uzbudljive futbalske utak—
mice luce u 500/y sluéajeva. ; '

Ukoliko civilizac.ja naglije raste, utoliko se ‘1 sport brze ’razvija, jer
je on potreban civilizovanim ljudima. To ide uporedo. Sport moze da bude
i neko merilo civilizacije. Taj proces naglog razvoja civ lizacije i sporta odvija
Se 1 u nasoj sredini. Novostvorenim uslovima 1azvoja omoguéen je ovaj
proces. Zato fiskultura ima sve uslove za razvoj. Ona postaje i postaée po-
treba na%ih naroda.

Starije generac je Zivele su pod sasvim drugim uslovima, te nisu imale
one potrebe koje wveé imaju danasnji ljudi i.danas$nja omladina. Mnogi ne
skvataju potrebe. dana$nje omladine, te zauzimaju nepravilan stayv prema
fiskulturi. TRl

Naglo se pove¢ava radnic¢ka klasa, naglo se menjaju. uslovi Zivota, pa
se i potrebe menjaju. Fiskultura postaje prirodna potréba radni¢ke klase.
Moris Baquet je predlozio da sport bude osnova fizickog vaspitanja i fiskul-
turncg sistema. To glediste zastupamo i m'. Sport treba da bude baza fiskul-
turnog rada i treba sa njim poéeti od najranije mladosti. Drustveni razvitak,
naio€ito u nasoj sredini, stvara uslove za ovakav razvoj. !

Da bi se kod nasih fiskulturn ka razvila svestranost, uvedena je fiskul-
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je svake tri godine obnov:.ti ispit i na taj natin dokazati svoju visoku i stalnu
kondiciju.

Pod kondicijom podrazumevamo opétu i osnovnu svestranu sposobnost,
posedovanje brzine, izdrzljivosti, snage i osnovne ‘vestine. To je na§ marod
okarakterisao lakonski: »stiéi i uteei«. Higijenitar Tisie rekao je jednom pri-
likom: »MarSuje se pomocu misica, tréi se pomoéu pluca, galopira se pomocu
srca, daje se svaki otpor stomakom, a dolazi se do cilja pomoc¢u mozgac.

! Kond ciju ima onaj kome njegovo telo ne smeta u radu, koji moze
da potréi, skodi, preskodi, podigne, izdrzi, koji se moze saviti, izviti, popeti itd.

Benzamin Franklin kaze: »Lenjstvovanje li¢i na rdu; ono vise trosi
nego- rad«. :

Tu osnovnu kondiciju treba da poseduje narotito savremeni borac. Zato
se ona u Armiji postize treningom. Narocito komandni ru\kovodeéi kadar
sreba da se odlikuje visokom i dobrom kondicijom. Taj propis vazi u nasoj
Armiji. |

Zahvaljujuéi zakonu prilagodavanja mi mozemo freningom podiéi kon-
diciju. Trening je sistematsko i plansko primorav nje tela da se pr lagodava
7ivolnim uslovima. Rad razvija organ. Trening rjzvija organ. Treningom se
postize i to da telo sa najmanjim utreSkom energije izvrsi Sto veéi rad. Rad
postaje efikasniji, koli¢ina utrofene energije manja. Pritom treba imati u
vidu Pfliigerov bioloski zakon da: »Slabi nadrazaji stimuluju ¥ivotne procese,
srednji ih potsticu, jaki ih ogranitavaju i koce; a prekomerni razaraju.

Stil u sportu igra vaznu ulogu. Stil je onaj naécin izvodenja neke radnje

pri kome se sa najmanje. energije postize maksimalni efekt. Kako je stil
zavisan gd psihofizitkih osobina jedinke, to ¢e svaka jedinka imati svoj indi-
vidualni stil. Trkaé dugih udova imaée dug, spor korak, dok ¢e manji imati
brie kretnje itd.

Prema tome, treningom razvijamo i prilagodavamo telo povetanom
sportskom radu i podizemo mu kondiciju. Zatim, izgradujemo, individualni

stil kako bismo sa najmanje snage izyrdili §to veéi rad.

Treba imati u vidu da trening - i prllagodavanje moraju i¢i postepeno.
TFlarc i Knisli rekli su: »Oévriéavanje ne treba nikad postiéi nasilu, narotito
ako je konstitucija vrlo osetljiva«. J

Usavrsavajuci sport sve veéim i boljim treningom, sve veéom masov-
noi¢u, popravljaju se stalno rekordi. Pitamo se: gde su granice prilagodavanja,
gde je granica rekorda? Na to pitanje teSko je dati odgovor kad znamo da
¥ivot evoluira, da je Zziva materija plasti¢na i da je u stanju prilagoditi: se
raznim Zivotnim uslovima. : '

Prilagodavanje tela treningom je veliko. Primera radi uzeéemo pr.la-
.godavanje srca i krvotoka plu¢a i miSica. ‘

Ako pregledamo srce istaknutih sportista u izvesnim sportskim disci-
pl nama vide¢emo da je ono povecano, da ima veéi udarni i minutni volumen
i da u miru sporije radi. Kod nekih ima 40 otkucaja u minutu. To je »sportsko
srce«. Ekipe osmeraca na Vv likim takmigenjima imaju katkad, kada miruju,

-

prosek od 40—50 udara u minutu. To je znak visokog treninga.
Nasi plivaéi—rep-rezentativci imaju vitalni pluéni kapacitet prosetno
5660 sm®. A neki istaknuti prsasi, kao Cerer, i 8200 sm®. Plivanje ‘im je
razvilo vitalni pluéni kapacitet. i
Broj eritrocita, boravkom u visinama, raste do 8,000.000, — telo se na
taj nadin pr.lagodava. .
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Masno potkoZno tkivo kod plivata umnoZava se da bi ih zastitilo od . e
intenzivnog hladenja. . i
Misiéi pod uticajem vezbi snage dobijaju u debljini, jer im se povecava
broj éelija, itd.
Prilagodavanje raznih organa i sistema je neobi¢no raznoliko i zavisno
od vrste treninga i optereéenja.
Prilagodavanje jedinke je sloZen proces. Ona se u datom momentu

da se treningom mogu post.¢i neverovatni rezultati. Ipak, i u tome ima granice

za individuu. Ukoliko se ranije i ravnomernije potne sa treningom, utoliko :
Se mogu posti¢i veéi rezultati individualnog pr.lagodavanja. Pojavom starosti
gornja granica se Smanjuje i sportski rezultati opadaju.

Eto prirodnih zakona na kojima poéiva fizictka kultura, eto dokaza koji.
nam daju za pravo da treba bioloskil posmatrati i sa toga gledista pomagati
razvoj ovog pokreta, jer je on bioloska potreba novih narastaja i novih Zivotnih
uslova. Samo, u tom radu treba b.ti oprezan i uskladiti ga sa biolos§kim, medi-
cinskim i higijenskim principima, kako ne bi doglo do osteéenja, veé do ko-
risnog dejstva kome svi teZimo.

Ovde treba da se dotaknemo jo3 jednog problema; moramo da razmo-
trimo kakav je uticaj fiskulture na jedinku, na njenu naslednost i na njeno
potomstvo. Konzervat vni autori tvrde da je genotip nepromenljiv i da ga
speljni uticaji obi¢no ne mogu menjati. Spoljni uticaji Pa prema tome i
fiskultura, mogu uticati samo na fenotip, samo na spoljni izgled onoga
Sto se od genotipa moglo razviti. Znaéi, fiskultura bi uticala samo na jedinku,
a na njenu naslednu supstancu, na petomstvo, ona ne bi imala nikakvog
uticaja. .

To je glediste suvige stacionirano i, rekli bismo, konzervativno i ne
bi se moglo dovesti u sklad s evolutivnom, sposobnogéu i promenljivoséu
Zivoga sveta i premenljivo$éu i plastiénogéu Zive materije uopSte. Da je
saslednost dosta postojana i konzervativna, to stoji, ali da je potpuno nepro-
menljiva, ne bi se reklo na ‘osnovu poslednjih radova Mi¢urinove Skole, a

nam nove perspektive koje nam daju moguénosti da verujemo u uticaj fizicke
kulture na genotip, odnosno na nasledne osobine potomstva.

Kad je reé¢ o dispozicijama, treba to pitanje ovde rasvetliti, jer dispo-
21¢ije u sportu igrajulvaznu ulogu. Marks i Engels!) na jednom mestu pisu
¢ dispozicijama: »Covek je neposredno prirodno bice. Kao prirodno bice, usto
Zivo prirodno bice, on je \delimn ¢éno snabdeven prirodnim sSnagama, zivotnim
Snhagama, on je stvarno prirodno bice; te snage postoje u njemu u vidu dispo-
zicija i sposobnosti ‘u obliky instinkata«. ‘

Dete dolazi na svet s izvesn'm dispozicijama. To su individualne ana-
tomo-fizioloske osobine kao: konstitucija, tip nervnog sistema itd. Zato Kor-
nilov®) definise dispozicije ovako: »Dispozicije su unutraSnje moguénosti za

‘) Marks-Engels: Dela, knj. III, str. 622, (rusko izdanje),
) Kornilov: Psihologiia.

2 Uvod u sportsko-medicinski rad ) . 1%




. dalji psihitki razvoj deteta, koje su uslovljene anatomo-fiziologkim osobinama
organizma«. :

»Sposobnost je dispozicija koja se razvija tokom Zivota, koji je proizvod
drugiveno-istoriskih uslova u kojima tovek 3ivi i dela. Sposobnost sama po
sebi nije urodena, jako su dispozicije urodene. Nema, PO prirodi, sposobnih
i talentovanih ljudi. Ima dispozicija koje u izvesnim uslovima daju ove ili
one sposobnosti, ili pak zakrzljaju. Sve zavisi od uslova u kojima se one
razvijaju«. N

Frankoviéf) o istom predmetu kaZze: sDete donosi dispozicije da se

razvije u ¢oveka. Ono donosi nasledenu telesnu konstituciju i u njoj dispo-
zicije za razvoj organa i sposobnosti. Gotove sposobnosti ne nasleduju se«.

»Ispitivanja Darvina, Morgana, Mendela, de Vri.esa, Lamarka, Timir-
jazeva, te osobito noviji rezultati sovjetskih biologa: Miéurina, Cicina, Lisenka,
T aramanova i drugih, razjasnila su u velikoj meri ulogu i proces nasledivanja
lced bilja i zivotinja. Dokazano je da se kod nasledivanja ne radi o prenoSenju
gotovih sposobnosti i svojstava na potomka, ve¢ o bioloSkom prenosenju dispo-
zicija na razvoj sposobnosti i svojstava, pri ¢emu dispozicije prelaze u Spo- °
sobnosti i svojstva tek pod uticajem faktora sredine.

»Dispozicije samo uslovljavaju, a ne determini$u razvitak — bez njih
nema razvitka — ali kakav ¢e tok imati razvitak, zavisi od faktora sredinec.

»Naslednost je relativna sposobnost genotipske strukture i reakcije
organizma, koja se spolja oc¢ituje po tome $to se ponavlja u potomstvu.« J

\ Mnogo se govori 0 talentovanim sportistima. Zato treneri »traZe ta-
Jente«. To su ljudi koji poseduju izvesne dispozicije korisne u datoj sportskoj

- disciplini. Naravno, te dispozicije treba odgovarajucim yivotnim uslovima i
L dugogodisnjim prilagodavanjem i treningom pretvoriti u sposobnosti i razviti

do najveceg stepena. Tako postaju rekorderi.

0 INSUFICIJENCUI NOGU KOD COVEKA

Covek je od Getvoronosca, tokom evolutivnog razvoja, postao dvonoZac-
Njegov predak Ziveo je pre toga na drvecu, sluzio se prednjim udovima i oni
su se razvijali i prilagodavali funkeciji ruku. Sem toga on se kretao po drvecu
uspravno kao danadnji ovekoliki majmuni, pa su mu se unutragnji organi
prilagodavali uspravnom stavu. Noge su, medutim, imale sasvim drugu funk-
ciju no Sto imaju danas. Tek silaskom na zemlju potele su se noge prilago-

\ davati i osposobljavati za uspravan hod, a ruke i trup pili su ve¢ do izvesnog
stepena prilagodeni. Ovde hoéemo da podvucemo ¢injenicu da su ruke i trup
ili, bolje receno, celo telo, imali duzi period vremena Zza prilagodavanje
uspravnom hodu, a noge su imale krace vreme. Dalja evolucija toveka isla
je brzim tempom. Covek je sve viSe yiveo drustvenim Zivotom. Na njegov
evolutivni razvoj sve su vise poceli uticati drustveni faktori, & manje bioloski
faktori.8) Pored toga, evolucija druStvenog razvoja iSla je mnogo brze no
evolucija tela. Telo zaostaje .u svom prilagodavanju yivotnim uslovima, te se
pojavljuje insuficijencija onih delova tela koji su imali najkrac’i period za
svoje prilagodavanje. To su noge.

’ %) Frankovit: Faktori &ovekovog razviéa. Naslede. Istoriska sredina. Vaspi-
tanje. Savremena Skola. XII 1946, br. 6, god. L o
7) Eskin-Dorfman: Opéa biologija, str. 297.
) Lj. Zivkovié: Bolesti nogu modernog toveka, Beograd.
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Pojavljuje se insuficijencija nogu kod civilizovanog &ovedanstva. Nagin
- Zivota civilizovanog &oveka je takav da su noge preoptereéene, a tokom onto-
- genetskog razvoja pojedinca memaju potrebne uslove da se prilagode.
Insuficijencija nogu, nedovoljna prilagedenost nogu uspravnom hodu

manifestuje se ¢itavim nizom simptoma i oboljenja.

: Krvotok u nogama 'slabiji je, te rane sporije zara$éuju. ProSirene vene
i posledice kao ulcus cruris takode se pojavljuju. p

Poremecaji kostanog dela nogu, deformiteti nogu, razne spusStenosti
svodova, slabost migiénog sistema itd., sve to upotpunjuje sliku insuficijent

nosti nogu.
U starosti prvo otkazuju noge i u njima se pojavljuju tegobe.
b Kako civilizovani ¢ovek, usled dugog stajanja, sve vise opterecuje noge,

potrebno je preduzeti mere koje ée prvenstveno delovati i otkloniti posledice.

Protiv ove insuficijentnosti nogu treba se boriti higijenskim i biolofkim
nacinom zivota koji ée omoguéiti i primorati ih da se tokom raS¢enja razvijaju
u snazne i sposobne organe. To ¢emo postiéi planskim i smi§ljenim vaspi-
tanjem novih generacija, planskom i organizovanom fiskulturom koja ¢e ¥oditi
ratuna da se noge razvijaju' i osposobe.

Od najranije mladosti treba trenirati bosu nogu, da bi se stopalo razvi-
jalo slobodno. Obuéa ukalupi stopalo, te se ono jednostrano i slabo razvija.
Higijenom noge, podeSavanjem radnih uslova, otklanjanjem dugog stajanja
itd.,, ofuvatemo sposobnost nogu do duboke starosti i otkloniéemo razne
simptome insuficijentnosti. Najbolji na¢in da se noga osnazi jeste peSalenje,
tréanje i sportske igre. Zato je potrebno u nagem narodu planski'i sistematski
razviti kult peSa¢enja, planinarenja i izletni§tva. To treba povezati i sa po-
kretom putovanja i upoznavanja zemlje.

Radna i odbanbena sposobnost nasih ljudi zavisiée vrlo mnogo od toga
kako ovaj socijalno-biologki problem bude refen i postavljen. Mi tom pro-
blemu pridajemo veliku vaznost pri reavanju opstih problema u naSem fis-
kulturnom pokretu. o ‘

ZENA 1 SPORT

Ovo poglavlje zapofeéemo pitanjem: postoje li biologko-medicinske
kontraind kacije koje bi zabranjivale Zeni da se bavi svim oblicima ljudske
psihi¢ke i fizi¢ke delatnosti, kao i muskarac; da se, prema tome, bavi svim
sportovima i da u njima postize rekorde brzine, vestine, snage i izdrzljivosti?
To pitanje postavljamo stoga $to jo§ uvek &tav niz autora ne dozvoljava Zeni
da bude delatna na svim poljima i da se takmi& u nizu sportova, sve iz bojazni
da ne osteti zdravlje.

Kako mi po ovom pitanju imamo izvestan principijelni stav koji se
razlikuje od dosadanjeg gled $ta i koji radikalno dozvoljava Zeni da se bavi
svim oblicima psihofizitke delatnosti, svim sportovima, to éemo pokusSati da
ga na ovom mestu iznesemo.

Zena je poslednjih godina izvojevala pravo da se bavi svim oblicima
psihi¢ke i fizitke delatnosti. Ona ore, kopa, Znje, kosi, nosi terete, radi po
fabrikama i radion:cama, kancelarijama i §kolama, bolnicama, institutima,
hau¢nim zavodima i na fakultetima; bavi se svim granama umetnosti i postize
uspehe po principu: svaki prema svojim sposobnostima.

F.zitka kultura ima cilj da podigne telesnu sposobnost ¢oveka, Kroz
sportska takmicenja ta se sposobnost potstrekava. Svestrana telesna sposobnost
muskarca i Zene ogleda se u posedovanju brzine, vestine, snage i izdrzljivosti.
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Muskarcu je dozvoljeno da se bavi svim oblicima sporta. On moze da
se takmi¢i u brzini, vestini, snazi i izdrzljivosti i za njega nema opstih kontra-
indikacija. Medutim, Zeni se to ne dozvoljava. Ona se takmici samo u sporto-
vima Q_orzine i_vesting, dok joj se ogranicava takmidenje u sportovima gde
izdrzljivost 1 snaga dolaze do izrazaja. Njoj se dozvoljava tréanje do 800 m., v
plivanje do 400 m., smuc¢anje 3—6 km., biciklizam na kraéim stazama, ve-
slanje, klizanje itd. Sto se tite vezbi snage, naprimer dizanja tegova, najemi-
nentnijeg sporta snage, on nije predviden za Zene. Snaga se do izvesne mere
ispoljava kod veZzbanja na spravama, kod bacanja i 'veslanja.

7

1,
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/

F’l'__'r_,,_ z'engfl S
l' g . ViSiﬂa kOlem
1 ': muski

: (o Braus MaTTriAS-0)

Sl. 1 — Razlka muske i zenske karlice

Mi postavljamo pitanje: koji su to biolosko-medicinski razlozi zbog-
kojih treba Zeni zabraniti da se bavi sportovima snage i izdrzljivosti? Kada
Jena moZe tréati na kratkim stazama, zaSto ne bi tréala i na dugim? Isto to
vredi i za smuéanje, plivanje, biciklizam, veslanje, klizanje itd.

Zena je, proseéno, slabija od muskarca. To je uslovljeno biolosko-
sekstialnom razlikom koja je potencirana i razli¢itim, po nasem misljenju
pogresnim odgojem. Ako je slabija, to ne znadi da joj zbog toga treba zabra-
niti da se bavi svim oblicima psihofizicke delatnosti. Isto tako su i Pigmeji
mali i slabi u odnosu na Dinarce. Ipak nam ne pada na pamet da im zabra-
njujemo da se bave svim oblicima psihitke i fizicke delatnosti. Oni ¢e se
tokmititi medusobno i postizati rekorde srazmerne svojoj razvijenosti.
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Izne¢emo razliku izmedu muskarca i Zene. Ta razlika stalno impresio-
nira ljude, te zauzimaju prema Zeni zastareli‘i konzervativni stav.

Ve¢ od rodenja razlikuju se polovi po tezini tela. -
Po Apertu teZina iznosi 3.200 g. kod Zenske i 3.500 g. kod muske dece
Po Variotu tezina iznosi 3.020 g. kod Zenske i 3.130 g. kod muske dece
Po Mac Auliffu tezina iznosi 3.250 g. kod Zenske i 3.350 g. kod muske dece

Ispitujuéi moskovsku novorodentad u 1932-35 godini, sovjetski autori
su nasli da su muska deca duga 51 sm., a Zenska 50.5 sm.

Pfister je ispitivao tezinu mozga pa je nasao da je' ona veéa kod mu-
skaraca. Virordot je naSao vece bubrege, a Gundobin veéi kapacitet bedike itd.

Po Bunaku i Roginskom prose¢na visina i teZina muSkaraca u svetu
iznose 165 sm. i 64 kg., a Zena 156 sm. i 56 kg. Ispitivanja u okolini Zite u
Srbiji pokazuju da su muSkarci 171.3 sm. visoki, a 64 kg. teski, dok su Zene
visoke 158.3 sm. i teSke 52.8 kg. NaSa merenja na Drzavnom institutu za
fizicku kulturu pokazuju da su studenti 174.8 sm. visoki i 68.4 kg. teSki, a
studentkinje visoke 161.7 sm. i teSke 57.5 kg.™

Menouvrier je utvrdio da Zena ima jate razvijene trbusne orgame u
odnosu na grudni ko i muskulaturu i da su joj udovi kraéi, narotito ruke.
Rolet je utvrdio da su kod Zene podlaktice i potkolenice relativno krace, da
joj je grudni koS manji a trbuh veé¢i i da je sternum za 5 sm. kraéi.
' Ova bioloskq-seksualna razlika izmedu muskarca i Zene potencirana
je i razlikom koja nastaje usled dejstva razli¢itih spoljnih i unutrasnjih
faktora. Koliko su oni mo¢ni pokazaée nam sledeéi nalazi nekih autora. Razli-
kujemo spoljne i unutrasnje faktore. ;

Spoljni su: geografski, kl matski, godi$nje doba, profesija, ekonomski,
socijalni; koji su opet zavisni od istoriskog i socijalnog polozaja itd.

Unutrasnji su: genotipski, konstitucionalni, rasni, familijarni, endokrini,
seksualni, patolodki itd. ‘

Jedna engleska statistika tridesetih godina XX veka iznosi da su
engleski:

studenti 174.3 sm. visoki i 63.8 kg. teski;

radnici 170.9 sm. visoki-i 59.7 kg. teski;

nezaposleni 169.0 sm: visoki i 56.6 kg. te3ki.

Schwining je utvrdio da su gradani visi rastom od seljaka iz okoline.
Studenti su, pak, visi rastom od ostalih sugradana.

Stambuk i Kesi¢ utvrdili su, svaki zasebno, da su Segrti niZzi rastom
od svojih vr$njaka, daka.

Rosselé i Boning uporedili su podatke o deci iz 1878-80 godine sa poda-
cima o deci iz 1921, pa su utvrdili da su ova poslednja viSa za 1 sm. Rosselé
je takode utvrdio da su regruti svih evropskih zemalja za poslednjih 50 go-
dina rastom visi. : |

Godin je utvrdio da se u toplim danima br¥e raste i da se pubert
ranije razvija no u hladnim danima. :

Pflaundler, Schlesinger i Makenzie utvrdili su da visina raste u uprav-
noj srazmeri sa brojem soba za stanovanje. Vilermé, Gould Bertrand, Pery,
Wiomblé i Legues utvrdili su da su materijalno obezbedene osobe rastom vige.
Najzad, Gousler, Uhlitsch, Eismann_ Pagliani i dr. utvrdili su da obilna i
raznovrsna ishrana osigurava dobar telesni razvoj i dobijanje u teZini.
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Matias je utvrdio da preteran psihofizitki napor ko¢i raSéenje i da
preoptereceni daci brZze rastu za vreme letnjeg odmora. ;

Durand de Gros utvrdio je da ljudi na karsnom terenu imaju visi
rast itd. '

Svi ovil primeri pokazuju kako razliditi spoljni i unutradnji faktori
utidu na razvoj mudkarca i Zene. Kako muskarac i Yena od najranije mladosti

. Zive pod razlititim vaspitnim, faktor.ma, to ¢e se ta razlika jo§ viSe potencirati.

Vaspitavamo li Zenu tako da ona postane nezna, bez snage i izdrzljivosti, bez
borbenosti i -odluénosti, dobi¢emo takve gradanke. Promenimo li na$§ stav,
promeniéemo donekle i izgled Zene, te ¢e ona postati snaznija i izdrzljivija,
borbena i odlutna. Devojéicama se od malena daje da se igraju sa lutkama,
a detacima se daje puska. Protiv toga nemgmo prigovora. Medutim, u fiskul-
turi i sportu treba kod oba pola razvijati brzinu, vestinu, snagu i izdrzljivost,
jer su im te osobine podjednako potrebne, To opet ne znali da ée se Zena
izjednatiti sa muSkarcem. Iz biologko-seksualnih razloga to je memoguce po-
stiéi. Zena se nete maskulinizirati, kao $to to poneki autor pogreSno misli.

U nekim sportskim disciplinama, naroéito trkatkim, pojavljuje se Cesto
Zena'sa maskulinim odlikama. To je potstaklo neke autore, protivnike sporta
medu Zenama, da sport oglase kao uzrok te pojave. Medutim, cela stvar stoji
sasvim drukéije i treba je pravilno protumatiti i razumeti. Sportskim takmi-
¢enjem vrsi se selekcija takmilara. Pobeduju oni koji su se najbolje prila-
godili ' sportskom naporu. Tako, u trtanju pobeduju &esto Zene koje imaju
izvesnih maskulinih odlika. To"se objasnjava 'ovako: f ‘

Zena ima relativno $iru karlicu od muskarca. Usled toga joj butne kosti
konvergiraju prema kolenima, te su joj noge kraée i izgledaju kao slovo »iks«.
To je zenska sekundarna seksualna odlika. Zene kod kojih je M doba puber-
tuta postojala hipofunkcija ovarijuma, nisu zadobile $iroke karlice i krace
noge i ostale sekundarne polne odlike, ve¢ su noge ostale kao kod muSkarca,
prave, te je tréanje korisnije i efikasnije. Istovremeno, kod tih Zena nema
ostalih sekundarnih polnih karaktera, kao $to su: razvijeno masno potkozno
tkivo, grudi, slabija muskulatura itd. Te Zene su, usled toga, bolje trkacice
i izbijaju u prve redoveé. Hipofunkcija ovarijuma nije posledica bavljenja
sportom, za to se on ne moZe okriviti. Naprotiv, Zena ¢e se daleko bolje i lepse
razviti ako se bude bavila svim sportovima.

Taj strah od maskulinizacije postoji, u’ veéoj ili manjoj meri, kod
mnogih autora i struénjaka. Oni misle da ¢e se Zena maskulinizirati ako bude
{renirala i takmidila se i u onim sportovima gde se trazi snaga ili izdrzljivost.
To je sasvim pogre$no glediste i ne bazira ni na kakvim eksperimentalnim
dokazima. Naprotiv, mi u prirodi vidimo da se Zenke kroz borbu za zivot
osposobljavaju da izdrZe najvece fizitke napore svake vrste, isto kao i muzjaci.
Zena je svoju izdrzljivost dokazala igrajuéi kogarku, tenis, rukomet, plivajuéi
preko La Mansa, planinareéi.leti i zimi itd. U veZbama snage vidimo da su
profesionalne akrobatkinje pokazale neverovatne uspehe, a da im pritom nije
ni najmanje smanjena njihova bioloska Zenstvenost.

Od strane konzervativaca test je prigovor problem menstruacije. Za
vreme normalne menstruacije Zena radi sve poslove. Ona se i takmici, jer
se njen kalendar &esto poklapa sa takmitarskim. Kod dismenoreje, gde postoje
{eskoée i jaki bolovi, Zena je primorana da se le¢i i da lezi. To su ve¢ patoloski
slutajevi koje ne moZzemo uzeti pri razmatranju ovog pitanja.
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Na$ stav proizlazi iz prakse koja je ve¢ uvedena i on je sledeéi: ako
Zena nema nikakvih te§ko¢a — moze raditi, trenirati i, na kraju, moZe se
takmititi bez neke narotite opasnosti. Estetski moment pre ¢e je primorati
da_odlozi trening, narot¢ito kod plivanja i tréanja,

. Kohlrausch je u jednoj Zengkoj medicinskoj $koli primenio specijalne
vezbe kod devojaka sa menstruacionim teékoé:ama. U % sludajeva imao je
- prboljSanja, u % nije bilo promena, a u % nastupilo je pojatanje d smeno-
rei¢nih teskoca.

Najzad, i trudno¢a je stanje koje konzervativei navode da bi dokazali
Zeninu nesposobnost, pa to koriste kao razlog da bi onemogucili razvijanje
potpune telesne svestranosti, naro¢.to izdrZljivosti i snage. Narodno iskustvo
na Balkanu kaze: trudna Zena treba da radi do poslednjeg dana, kako bi
lak8e rodila.

Porodaj je neobi¢no snaZan, naporan i jak fizioloski proces koji opte-
retuje Zenino telo. To se ispoljava u krajnjoj iscrpljenosti Zene posle porodaja.
Zakonodavac je u mnogim zemljama’ predvideo da je Zena nekoliko ¢asova
posle porodaja manje uratunljiva. Sasvim je prirodno da se danas postavlja
pitanje telesne kondicije trudne Zene. Da bi izdrzala porodaj treba joj dati
kondiciju, a ona se st e treningom i radom. Zato narod i trazi da Yena radi

s poslednjeg dapa. I mi zahtevamo od trudne Zent da do poslednjeg dana
struéno kombinovanim treningom odrzava visoku telesnu kondiciju, kako bi
bila pripremljena da lako podnese porodaj.

Posle porodaja treba ponovo preduzeti vezbanje. Neke ginekologke kli-
nike imaju izgraden sistem veZbi za porodilje. Poéinju od prvog dana, pa
Ppostepenim pojatavanjem obuhvataju sve veée telesne partije, tako da desetog
~dana Zena umereno vezba celim telom. To veZzbanje treba nastaviti posle
nekoliko nedelja, a zatim preé¢i na omiljene sportove. Sasvim je prirodno da
princip postepenosti i doziranja mora i ovde da se primenjuje narotito strogo.

4

Zakljucak

Izmedu muskarca i Zene postoji bioloska razlika. Ona je posledica seksu-
alnih faktora, ona povlaéi i razliku u sportskim rezultatima. Ipak je, zato,
Zena sposobna za svaku vrstu psihofizi¢ke delatnosti i moZe teziti rekordu
kao i muskarac. Ako se to nas‘tojanje razvija po principu postepenosti i prila-
gndavanja organizma, pod lekarskom kontrolom, or}da nema opasnosti po
zeniho zdravlje, kao $to nema ni za muskarca. Zato zastupamo glediste da
Zeni treba dozvoliti takmidenje i u brzini i u vestini, i u snazi i u izdrzljivosti,
kako i ona te osobine razvila. Zeni treba stvoriti sportove koji ¢e joj razviti
te telesne osobine. pp~” N

Kako je Zena osvojila sve sportove brzine i vestine, ostaje samo da se
organizuju discipline koje razvijaju snagu i izdrzljivost. Treba, dakle, uvesti
tréanje na duge staze, plivanje, smuéanje, biciklizam, veslanje itd. Za vezbe
snage treba, sem ve’bi na spravama, organizovati izvesne forme dizanja
tegova. : : '

Neosnovano je gledidte da ée Zena oStetiti telesno i biologko zdravlje.
Nema biolosko-medicnskih kontraindikacija koje bi zabranjivale zdravoj Zeni
da se bavi svim oblicima ljudske delatnosti. Postoje samo predrasude, kao
ostaci konzervativnih shvatanja.
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ONTOGENIJA — BIOLOSKI RAZVOJ COVEKA

Istorija bioloskog razvoja Zovetje vrste naziva se filogenija. Istorija
individualnog razvoja foveka naziva se ontogenija. Ontogenija poc.nje oplo-
denjem jajne celije, a zavrsava se duhokom staroscu; ona se deli na dva dela-

a) embriologiju ili embrionalnu ontogeniju i

b) postembrionalnu on ogeniju.

Ernst Heckel je postav.o biogenetski zakon koji glasi: »Ontogenija je
skraéena filogenija«. Covek prolazi u toku svog individualnog razvoja kroz
sve faze kroz koje je proSao zivot uopste.

PERIODI RAZVOJA COVEKA

»Zbog lakSeg izulavanja osobenosti uzrasta, .razni autori predlozili su
da se deéji uzrast podeli na pojedine periode. Podelu razvitka deljeg orga-
nizma na periode ne treba smatrati kao neSto nepromenljivo, posto svaki
prethodni period neprimetno prelazi u slede¢i i nemoguce je odrediti liniju
koja bi, osim samog rodenja, oStro delila-jednu etapu razvitka od druge.
Ovom okolno$éu moze se objasniti zasto su Seme periodizacije, koje su predlo-
7.li mnogi autori, nepodesne, bilo zbog njihove izvestatenosti (Blonskij i dr.),
bilo zbog njihove jednostranosti (Stratz, Pflaunder, Klapared i dr.). Time se
objasnjava i druga ¢&injenica — da se jautori, koji navode vise ili manje
podudarne Seme periodizacije, razilaze u utvrd vanju duzine. pojedinih pe-
perioda«. (Kunjin)?. 2

Tako Martin!®) u svojoj Antropologiji razlikuje slede¢e .doba: dedje,
mladiéko, odraslo, zrelo doba i starost. De¢je doba deli jos na:

doba odojéeta od rodenja do prvih zuba;

rano detinjstvo od prvih zuba do drugih zuba;

kasn je detinjstvo od drugih zuba do polne zrelosti, kada izrastu
kutnjaci. y

Stratz, koji je na tom polju mnogo radio, razlikuje pet perioda posle
doba novorodenteta i doba odojéeta. Po njemu bismo imali:

doba novorodenéeta od rodenja pa do desetog dana, do dana opadanja
pupka; ' 4
doba odojceta, za vreme dojenja do 12 meseci;

doba I gojenja, od potetka druge do kraja Cetvrte (2—4) god.;

doba I rad¢enja, od pocetka pete do kraja sedme (5—7) god.;

doba II gojenja, od potetka osme do kraja desete (8—10) god.;

doba II raséenja, od pocetka desete do kraja Cetrnaeste (10—14) god.;

doba III gojenja, od potetka petnaeste do kraja dvadesete (15—20) god.

Naknadnim izu¢avanjem doslo se u zapadnoevropskim zemljama do
jedne me$to izmenjene podele koja izgleda ovako:

doba novorodenceta od doba .rodenja do 10 dana;
doba odojceta od dojenja do 12 mes.

doba I gojenja od 2— 4 god. ;
doba I rasc¢enja od 5— 7 god.

doba II gojenja od 8—10 god.

doba II raS¢enja od 11—16 god.

%) Kunjin-Culicka: Higijena pretskolskog uzrasta, Prosveta, 1946.
%) Martin: Anthropologie, Miinchen, 1919.
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doba polnog sazrevanja od 16—20 god.
doba polne zrelosti * od 21—60 god.
doba nastupanja starosti od 60 pa ‘navise

Da bismo ovaj problem podele doba razvoja &oveka jo§ bolje objasnili,
ilustrovacemo ga iznoSenjem jo§ nekoliko podela.. Hipokrat je dao svoju
podelu: g

\ prvo. detinjstvo do 7 godine;
drugo detinjstvo od 7 do puberteta;
mladi¢cko doba od puberteta do kraja raséenja.

Mathias!!) je podelio doba raiéenja na 4 perioda:

I period, iskljudivo ra$é¢enje u visini od 1—6 god.;\

II period, uspoieno raséenje, a naglo dobijanje u tezini i u $irini (mugki
od 7—11 a zenske od 7—10 g.); . -

IIT period, pubertetsko raséenje u visinu (muski od 12—16, maksimum
oko :14—15 god., a kod Zenskih od 13—16, maks mum 13—14 god.);

IV period, pubertetsko povisenje mase raS¢enja u Sirinu (muski od
12—-18, maksimum 16—17, a kod Zzeénskih 11—16, maksimum 14—15).

Razlikujemo ‘neutralno de&je doba, od rodenja do sedme godine, i bi-
seksualno doba, posle tcga. Svuéemo li dva deteta (jedno musko i jedno
zensko) u neutralno doba i posmatramo 1li ih sa leda, neéemo moéi razlikovati
koje je musko, a koje je Zensko. Ona se po telesfom razvoju u to doba ne
razlikuju, sem po polnim organima. Tek od osme godine, u biseksualno doba,
pcfinju se javljati sekundarni polni karakteri i mi smo u stanju razlikovati
polove. Tada se kod Zenske dece vide.izvesne obline, dok se kod deéaka zapaZa,
jafe razvijen miSiéni sistem i zglobovi.

Biseksualno doha neki dele na:

- L. Biseksualno deéje doba, od 8—17 godine za defake i od 8—15 godine
za devojcice i,

H. Doba mladosti, od 18—20 za muske i od 16—20 za devojke.

Sovjetski autor Maslov!2) je dao slede¢u podelu razvitka #$letjeg uzrasta,
koja bazira na prethodnom predlogu Gundohine:

1. Period intrauterinog razvitka (doba do rodenja).

2. Period novorodenceta (od rodenja do otpadanja pupka)

3. Period odojfeta (mladi jasleni pe:icd) do prekida dojenja;

4. Period mle¢nih zuba. On se deli na dva dela i to:

a) uzrast malog deteta (stariji jasleni uzrast) od 1 do 3 godine.

b) pretskolski uzrast, od 3 do 7 god.

5. Period detastva (mladi. $kolski uzrast) od 7T—14 god.

6 Period polnog sazrevanja (stariji $kolski uzrast) od 13—20 god.

Sovjetski autori!?) izradli su tzv. pedagosku podelu koja se deli na
sledeée uzraste: : ;

— pretSkolski uzrast (rano detinjstvo) od. rodenja do 3 god.

— pretSkolski uzrast od 3—7 godine;

— mladi Skolski uzrast od 7—11 god.; .

—- srednji Skolski uzrast od 11—14 god.;

— stariji Skolski uzrast od 14—17/18 god.

") Mathias: Biologie der Leibestibungen.

'*) Maslov: Deéje bolesti, Beograd.

*) Bunak, Nesturh i Roginski: Antropologija, Moskva, 1945 g. 3
Kunjin-Culicka: Higijena pretSkolskog uzrasta, Prosveta, 1946 g.
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»Vrednost ove ruske podele po Maslovu (koju smo i mi usvojili) jeste
u tome §to se ona podudara sa $kolsko-vaspitnim organizacijamd u SSSR-u
(uzrast malog deteta, pretskolski uzrast, mladi Skolski i stariju 4kolski uzrast).
Ipak, treba jo§ jednom podvuéi o¢iglednu Sematiénost i izvesnu uslovnost i u
ovoj, ovde izloZzenoj $emi, ma da je ona celishodna sa prakti¢ne tatke gledista«
(Kunjin). Veéina podela slaze se u deobi poiéetka ekstrauterinog zivota na doba

 novorodenceta i odojéeta. Zato ¢emo obraditi ova dva doba.

PERIOD NQVORODENCETA

Za sportskog lekara interesantno je i potrebno da zna dobro biologiju
Zoveka. On, na osnovu poznavanja razvoja zdravog foveka, moze da donosi
vazne zakljutke u svom praktiénom radu. -

Rodenjem se dete odvaja od majke gde je, ziveéi u utrobi, bilo dobro
zastiéeno, hranjeno i negovano. Novorodence prelazi na izvestan samostalniji
naéin zivota — na samostalno disanje, kryotok, varenje, termeregulaciju, pro-
menu mater.ja itd. s ,

Rodehjem nastupa korenita promena u telu deteta. To je glavna karak-
teristika ovoga perioda. Zato dete prvih dana i gubi na teZini, oslabi, i treba
mu dvadesetak dana da taj gubitak tezine nadoknadi.

Noverodenée ima jo$ vrlo nestabilne telesne funkcije, narocito funkcije
aparata za varenje i termoregulaciju; vrlo lako povraéa, dobija prolive i lako
menja temperaturu tela. To se opaZa i kod odojieta, ali se to vremenom gubi.

Dete se rodi 50 sm dugo, oko 3250 g. tesko, obima glave 34 sm., obima
grudi 32 sm, Ono Zmuri, ne vidi i ne ¢uje. Po rodenju izgubi 150—300 g. u
tezini i taj gubitak nadoknadi obi¢no tékom idu¢ih 10—14 dana. Pupak mu
se sasusi i otpadne kroz nedelju dana. Dete ume odmah da sisa i njegov
ose¢aj ukusa je razvijen — kiselo i gorko nece da jede. ;

Kod novorodenceta kosti lobanje nisu medusobno srasle, ve¢ su raz-
maknute. Raz¥ikujemo veliki temenac, od 2—3 sm. u pre¢niku, i mali temenac.
Do kraja 12-og meseca sraste mali potilja¢ni temenac, a do kraja 15 meseca
veliki temenac. Ako ne sraste do 18 meseci, onda je posiedi poremecaj okosta-
vanja na baz. rahitisa.

Telesni razvoj novorodenteta najbolje se ocenjuje merenjem tezine.
Zato Ruzi¢ié!®) i kaze: »...8to je u bolesti toplomer, to je u zdravlju vagac.

Novorodente mnogo spava. Postepeno se broj tasova, provedenih u snu,

smanjuje. Tablica po Kunjinu izgleda ovako:

Novorodence spava 24 h
u prvom mesecu 20,
sa 3 godine spava 17 ,,
sa 6 godina spava 12 ,,
sa 12 godina spava 9 , ' ;
sa 18 godina spava 8 ,,

U snu nervne ¢elije ne primaju spoljne nadraZaje, te mogu da se odma-

raju, kao i miSiéi.

Dete treba da spava preko dana od 13—15 h, pri sobnoj temperaturi
od 150—16°C.

14) Ruzitié: Vi i Vase odojce.
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PERIOD ODOJCETA

Ovaj period traje do prestanka dojenja, odnosno do 12 meseci. To je,
po ruskoj pedagoskoj podeli, »mladi jasleni period«.
P Odojée je neobiéno labilno. Lako mu se poremeti rad digestivnog apa-

rata, te naginje prolivima.

U ovom periodu naglo nastupa oko$tavanje kostiju, te i one lako rea-
guju na razne spoljne i unutraSnje faktore. Bolest toga perioda je rahitis.

Zato kod odgajivanja odojéeta treba voditi ratuna o njegovoj labilnosti
prema spoljnim faktorma. Hrane¢i se na prsima ono dobija najeelishodniju
ishranu i naglo napreduje. Od Sestog meseca potinje se sa prehranjivanjem,
a od petog se daju voéni i povréni sokovi. Napredno odojée je rumeno, jedro,
okruglo, zivahno, sa mnogobrojnim naborima. Raséenje i napredovanje odoj-
Zeta najbolje mozemo ilustrovati ako prikazemo nekoliko tabela. Tako Ruziéié
daje slede¢i mese¢ni i dnevni priraStaj tezine:

Starost odojceta

Prvo tromesecje

Drugo tromesecje

Treée tromesecje

Cetvrto tromeseéje
_ Druga godina

dobitak:
20—30 g.
20—25 ,,
15—20 ,,
10—15 ,,
5100 ;;

Prosetni dnevni

Prose¢ni mesecéni

dobitak:

750—900 g.

600—750
450—600
300—450
150—300

”

”

”»

Na ovoj tabeli kretanja teZine, tokom 2 godine, vidimo da dete udvo-
struéi teZinu za 5 meseci, utrostrué¢i za 12, a ucetvorostru¢i za 24 meseca.

Na idan rodenja
treceg meseca
Sestog meseca
12-0g meseca
18-0g meseca
24-0g meseca

TeZina po Combyu raste ovako:

Na rodenju’

1 mesec
2 »
3 »
4 ;7
5 "
® B
7 M
8 ”»
9 ”
105 i
- ik B 5
12 LES,

3250 g.
5500—6000 g.

7250 g.
10.0—10.5 kg.
11.0—11.5 kg.
12.0—12.5 kg.

3.250 g.

3.750
4500
5.250
5.950
6.550
7.100
7.600
8.000
8.300
8.650
8.950
9.200
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Na rodenju oko 50 sm.
3 meseca 508,
6 ” 65 bR}
12 .. 7ot
24 5 850

Promena obima glave i grudi izgleda ovako:

'

Na rodenju 34 sm. 32 sm.
6  mesecl 41: ", 40
12, 45. ,, 45 ,,
185814 ' e b e 80y,
24 ", 49 93 s

Na osnovu gornjih tabela vid mo da dete, ukoliko je mlade, utoliko w
ovim merama brze napreduje. Sa staro$éu opada .brzina radcenja. Napredno
odojce vrlo mnogo spava, a dobro se hrani. Ono u snu raste. Budno je samo
kad doji. Spava 16 ¢asova, a budno je 8 ¢asova. U pretikolsko doba dete spava
samo 12 casova. Odojce poseduje izvestan imunitet koji dobija od majke tokom
- embrionalnog Zivota i dojenjem. On traje do pet meseci.

Posmatramo li dete u daljem razvoju, treba uvek da imamo u v:du da
dite nije umanjena kopija odrasleg ¢oveka. Kod deteta postoje razvijeni
organi i.¢itav niZ nerazvijenih organa i nerazvijenih funkcija. Tako. nema
kostiju, polnh Zlezda, a razvijen je timus.

* Posmatratemo razvoj pojed nih organa i sistema, da bismo podvukli
bujnost razvoja u tim periodima.

s

\
RAZVOJ NERVNOG SISTEMA

Mczak je kod novorodendeta te’ak oko 400 g., §to ¢&ini 1/8 tezine tela.
Kod odraslog ¢oveka od 25 godina mozak je tezak 1400 g., Sto ¢ini 1/32 tezine
tela. Mozak brzo raste. Na kraju prve goedine on je teZzak 900 g.; na kraju
detvrte 1200 g.; oko desete 1300 g.; a oko dvadesete dost gné tezinu 1400 g.
Njegova tezina raste prve 2—3 godine brzinom od 1.5 g. dnevno.

Topinard i Manouvrier utvrdili su da’ mozak dostize u sedmoj godini
83%0: od 7—14 godine 95% svog razviéa. U prvoj godini poveéa se za 326%/.
- Od 1—4 godine poveéa se za 59%, a od 14—30 samo za 49/q.

Tezina mozga po Pfisteru kreée se ovako:

Prve nedelje . 455 g. 370 g.

oko 10—12 meseci 832 ,, 698 ,, ®
krajem 2 god. 9, 913 -, :

izmedu 3—4 god. 1150, T 1025 s,

izmedu 5—8 ,, -1202 ,, 1164 ,,

izmedu 10—12 ,, 1279¢ ., 1265 ,,

Pocetak puberteta 1378 1307 ,,

odrasli 1480 ,, 1450 ,,
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Ovaj nagli bioloski i anatomski razvoj mozga i ostalog nervnog sistema
necbitno je vazan i o njemu treba vodit) raduna pri reSavanju pedagoskih
problema.

Utvrdeno je, dalje, da mozak odojéeta ima 869/y vode, a mozak odra-
slog 79%/,.

Mali mozak tezak je oko 24—28 g. pri rodenju; krajem prve godine
mali mozak je triput tezi.

: ?n
- 30
120
]
110
1001
e 4 : 3 4 ? 6 7 9 40 ] 29 Odrasli

Sl. 2 — Tezina mozga tokom 2ivot'a

Kod odoj¢eta najbolje je razvijena ki¢mena i produzeila mo¥dina, Kié-
mena mozdina, po Gundobini, raste brzo. Ona je na kraju 1 godite dvaput
teza: na kraju 5 god. 3 puta teza, a u pubertetu 4—5 puta teZa.

U produzenoj mozdini nalaze se vazni Zivotni centri kao: centar disanja,
centar za srce i krvotok, za gutanje, sisanje, termoregulaciju itd. Medutim,
kora velikog i malog mozga:je nesavriena, te nema koordinacije psihofizi¢kih
funkc ja. Razvojem, kore malog mozga javljaju se koordinacioni pokreti tela,
a razvojem velikog mozga i razvojem centara u njemu budi se polako svest.

Centri kocenja nalaze se u kori velikog mozga. Oni se stvaraju lagano
i postepeno, kao i drugi centri, ali mnogo kasn je. Dete reaguje Zivahnim
refleksima. Ono nije sposobno da ih koéi niti da ih gusi, sve dok se ne razviju
centri kocenja. NesavrSenost i nerazvijenost kore mozga,” odnosno otsustvo
centara kofenja, uzrok su lake nadrazljvosti i Zivahne 1eakcije malog deteta 3
na spoljne i unutrasnje nadraZaje. Dete ih ne koéi. U izvesnim patoloskim
sitanjima, pri poviSenoj temperaturi tela, ta nadrazljivost je jo$ jace izrazena,
te se katkad manifestuje.tzv. »frasovimac.

Sto se tie nerava, prvo se stvaraju njihowi centr petalni, pa tek onda
centrifugalni putevi.

Proces stvaranja mielinske nervne ko3uljice (mielinizacija), izvr$i se do
kraja trece godine, a kod nekih nerava tek u zrelo doba. M elinska koSuljica
osigurava sprovodenje izolovanih nervnih nadrazaja do i od nervnog sistema.
To je neobi¢no vaZan proces u razvoju nervnog sistema.

’
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Vegetativni nervni sistem je kod odojéeta dobro razvijen. On upravlja
unutranjim organima, njihovim funkcijama, metabolizmom 1 osigurava pra-
vilno ra$éenje celog tela. '

Refleksi su kod odojéeta razvijeni, naro¢ito oni koji imaju svoj centar
u ki¢menoj i produzenoj mozdini. Tako tokom prva dva meseca postoji refleks
hvatanja po Morou. Sastoji se u tome da nadrazajem dlana izazovemo kod
deteta funkciju hvatanja. Isto tako postoji kod novorodenteta Robinsonc -
fenomen hvatanja. Ako ono uhvati granu dbema yukama, drzi se évrsto zx
nju i moze da se odrzi na grani sopstvenom snagom. To je jedan od dokaza
evolutivnog razvoja_ i dokaz ranijeg Zivota na drvetu.

RAZVOJ CULA

Kornilov1%) razlikuje niza i viSa ¢ula. U niZa ubraja: €ulo mirisa, ukusa,
¢ulo za dodir i motorno-migiéne aparate. U vida ¢ula ubraja ¢ulo vida 1 ¢ulo
sluha. , v :

Culo ukusa rekosmo da je dobro razvijeno veé kod novorodenceta.
Ono voli slatko, a.odbija gorko i kiselo. Oseta sve promene hrane i pro-
mene ukusa. ;

Culo sluha. Novorodente je gluvo prva tri-Cetiri dana. Zatim se sluh
naglo razvija, tako da krajem prvog meseca ¢uje jade zvuke, krajem drugog
meseca dete okreée glavu prema izvoru zvuka, a krajem treceg i Cetvrtog
raspoznaje glas majke. Odojée voli zvuke, rado ih sluSa, veseli im se, igra
kad ih €uje, a uspavanka uspavijuje ako se na nju navikne, tj. ako se stvori
uslovni refleks uspavljivanja. Ako dete posle 4 nedelje ne ¢uje, ono je gluvo.

Culo pipanja. Osetljivost usana na dodir narotito je razvijena i dete
reaguje aktom sisanja. Osetljivost ostale koZe razvija se tek u tre¢em mesecu.

' Na hladno i na toplo koza je osetljiva i dete voli majéinu toplotu, rado spava
uz nju. Oseéaj bola nije tako izraZen. On je prvih nedelja &ak dosta slab.
Kusmaul i Kroner utvrdili su da veé od prvog dana postoji osetljivost sluzo-
koZe nosa i osetljivost trepavica.

Culo mirisa najslabije je razvijeno i sporo se usaviSava. Kod civili-
zovanog &oveka ono je jako zakrzljalo. J

Culo vida. Novorodente prvih dana ¥muri, jer mu smeta jaka svetlost.
Tek posle nekoliko dana otvara oti, ali svako oko gleda u drugom pravcu.
Nema koordinacije pogleda. Tako gleda sve do kraja prvog meseca. To tromo,
besciljno gledanje svakog oka ponaosob postepeno iStezava, i veé u drugom

" mesecu dete s oba oka prati kretanje svetlosnog izvora. Ono u Cetvrtom me=

secu raspoznaje. U petom i u Sestom mesecu raspoznaje i ostale ukuéane. Deca
su u podetku dalekovida, pa tek postepeno sti¢u sposobnost gledanja bliskih
predmeta. I to je jedan od dokaza skorasnje evolucije.

Boje raspoznaje dete krajem druge i potetkom trece godine. Svetlije
bdje bolje raspoznaje od tamnih. Interesantno je napomenuti da je raspozna-
vanje boja vrlo slabo kod dana$njih ljudi. Tako su Virchov i Grasu utvrdili
slabo raspoznavanje boja prilikom pregleda medicinara I semestra i kod
_ utitelja.

Slepilo za boje javlja se kod dece u dosta velikom procentu. Tako je
utvrdeno da ono iznosi kod muske dece 49/o u Bostonu; 3—4%p u Svedskoj;
2,6%/o u Danskoj; 4%/o u Breslavi. '

1) Kornilov: Psihologija, Beograd.
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RAZVOJ POKRETA

Sto se tite pokreta moze se reéi da su oni nesvesni sve do treéeg me-
seca. U cetvrtom mesecu pokuSava dete da svesno uhvati zvetku obema
rukama. Prvi svesni pokreti obostrani su sve do Sestog meseca. Dete »pruza
rucice«. Tek u devetom i desetom mesecu poéinje dete da se sluzi pojedinaéno
rukama. Sredinom drugog meseca po¢inje dete da drZi glavu uspravno, a w
tre¢em mesecu, leZe¢i potrbuske, u stanju je za kratko vreme da pridigne
glavu i prednji deo trupa. Njegova muskulatura je slaba, ali se brzo razvija,
uporedo sa drugim organima i drugim funkcijama. Krajem Sestog meseca dete
sedi. U treéem mesecu dete diZe glavu i stvara se vratna lordoza. Kada sedi,
postoji ledna kifoza, a tek u 12-om mesecu, kad dete prohoda, pojavi se lum-
balna lordoza. Ki¢ma je elast.éna i nije fiksirana sve do 6—17 godina, kada
se krivine fiksiraju i stabilizuju. Ki¢ma je kod odojéeta okrugla. Medutim,
docnije se postepeno, usled sedenja i stajanja, pod pritiskom unutra$njih ‘or-
gana i zemljiSne teZe, dejstvom m§iéa nogu i karlice pojavljuju fizioloske i
anatomske krivine koje uslovljavaju pravilan stav i celishodan hod. Dete
potinje u osmom mesecu da baulja, da puZe. ‘To je znak vie koordinacije
pokreta. Ono puZe na razliite na¢ine: neko na dlanovima i tabanima; neko
na laktovima i kolenima; neko sedeé¢i; neko vukuéi jednu nogu itd. U svakom
slu¢aju detetu treba omoguéiti da se slobodno kreée, treba mu dati prostora
kako bi naucilo pravilno i »stilski« da puZe. To je prvi oblik koordiniranog
kretanja; njega treba solidno naué&iti. Ne treba se ustrudavati ovog atavikti¢kog
Cetvoronoznog kretanja. I uspravan hod je neka vrsta éetvoronoinog hoda,
jer masemo rukama. Tako se razvijaju nervni putevi i centri. Debela, ugojena
deca obi¢no docnije prohodaju. Smeta im teZina.

.....

Mimika lica, zahvaljujuéi mi
jama ,moZe se kod deteta &itati veé u petom mesecu. Izrazi straha, radosti,
bola i ljutine jasno se manifestuju. Od Sestog meseca napredno dete je svesno
sebe i svoje bliske okoline. Od tog momenta ono se neobi¢no brzo i naglo
razvija.

U tretoj godini pojavljuje se kod deteta tzv. deéja sebié¢nost.

Navike, koje nisu niSta drugo do sposobnost za automatsko vrSenje
nekih radnji, razvijaju se kod deteta vrlo rano. Tako Jete naudi da stoji, da
hoda ¢etvoronoske, da hoda uspravno, da tré, a docnij: da pliva, tera bicikl
itd. Ono vrlo brzo i rano sti¢e i veStinu, a ve$tina je mepotpuno steéena ili
nepotpuno razvijena navika.

RAZVOJ SRCA’'I KRVOTOKA

TeZina srca kod novorodenteta iznosi 20—35 g.; u dvadesetoj godini
ona iznosi oko 300 g. Zapremina iznosil 20 sm®, a docnije 300 sm®. Puls je kod
deteta pred porodaj intrauterino oko 150 udara; kod novorodendeta on iznosi
185; u 3—5 godini 90—110; u 6 godini 95; u 8 90; u 12—13 oko 80; u 15 76;
kod odraslog puls iznosi 70 udara. Brzina krvotoka iznosi kod novrodenéeta
12 sekunda, kod deteta od 3 god. 12, kod deteta od 14 god. 18, kod odraslog
20—25 sekunda.

Krvni pritisak kod novorodenéeta iznosi 70—75 mm. Hg; kod 4—6 god.
80—85; kod 10—12 god. 95—105 i kod odraslog od 110--120 mm. Hg. -
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Sto se tice koli¢ine krvi, odrasli imaju‘ 50 g. na 1 kg tezine tela; kod
veée dece 60—76 g.; kod odojceta 100 g. na 1 kg. tezne (po Kunjinu).

Srce kod odraslog ¢oveka ¢ini 0,509/p tezine tela. Kod novorodenceta,
pak, 0,65—0,80%. Srce je relativno veée u intrauterinom zivotu, jer ima
veée optereéenje. Ono se lokom prva dva meseca smanjuje. Njegova tez:na
padne za 17 g. : :

Tezina srca po Miilleru i Beneckeu iznosi:

od 1—2 god. 30—40 g.

od 4—5 64—65 ,,
od 3—12 ', 86—95",,
od 16 = 125 v
kod odraslih 250—300 g.

TeZina srca po Bodyu iznosi:

pri rodenju 20,6 g.
uisigod. 445
u 3 gOd « 60,2 .
yDigls - 728"
u 12216 ,,
u e o, 23ain o

Zapremina srca po Beneckeu iznosi:

Kod novorodenceta 20—25 sm3
B 1 god. 40—45
”» 2 ”» 48_64 ”
” s 56—62 ,,
I A 6672l
3 6 78284 i
2, TER 86—94 , .
,  13—14 god. 120—149 ,,
< oy B =—11T 4 Ly, 270 K
,, odraslih *  215—290 ,,

KRVNI SUDOVI

Krvne sudove ispitivao je Thoma; utvrdio je da su arterije kod novo-
rodencéeta velikog preénika. Tako aorta ima:

prvih 15 dana - 28 mm? ‘
oko 6 god. 4 X veca : X
oko 30 god. 10 X veca

Za isto vreme tezina kod odraslih poraste za 20—25 puta. Znaci da su

arterije kod novorodenceta 2 puta veée. Zato je krvni pritisak kod novoro-
denceta manji, a sréana snaga veca.
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RAZVOJ APARATA ZA DISANJE

Broj udisaja kod novorodenteta je, ari?logno sréanom radu, ubrzan.

Vremenom se disanje usporava. To lepo prikazuje sledeéa tabela po Queteletu:

Novorodence 40—45 udisaja 0—1 god. 44 udisaja
od 2—3 godine © 256—30 5 5 51,526 5
od 5—6 oko 25 Y 15—20 ,, 20 Sy
od 10—12 20—22 5 20—25 ,, 18,7 ,,
od 14—15 18—20 2 25—30 ,, 16 s
kod odraslog 15—15 5 30—50 ,, 18,1

”

L’Abbé je utvrdio da dete diSe do 7 godine trbuhom. Od 7 godine mugko

dete diSe donjim delom grudi, a Zensko gornjim. To pada ta¢no u pocetku

biseksualnog doba. : .
Nozdrve su-kod novorodenieta tesne, te se kod kijavice brzo zatvore.

RAZVOJ ORGANA ZA VARENJE

Odoj¢e ima relativno najrazvijenije organe za varenje. Zahvaljujuéi
njimna, ono ‘naglo napreduje. Akt disanja razvijen je kod novorodenteta od
prvog dana, ¢ak je sposobnost sisanja razvijena i kod dece koja su se pre
vremena rodila. Sam akt sisanja zamoran je za odojce, te ono od umora obiéno
zaspe na grudima. Culo ukusa i ¢ulo pipanja na usnama razvijeno je.od prvih
dana. Sto se ti¢e kalorija, ratuna se da je potrebno na dan:

trodnevnom detetu 120 kal. na 1 kg. teZine °

od 2—4 god. detetu 75

od «8—10 god. detetu 60

od 20 godine 45

” » ”
L T R PR T )

” » ” ”» ”

RAZVOJ ZUBA

Obi¢no krajem Sestog meseca izraste kod odojéeta prvi zub, a zatim
svakog meseca po jedan, tako da se po zubima mo¥e oceniti starost deteta.
Pritom se sluZimo formulom: starost izraena u mesecima = 6 meseci +
broj zuba. Ako jedno dete ima 7 zuba, staro je 13 meseci. Mle¢njaka ima 20,
stalnih zuba ima 32. Mle¢njaci rastu po sledeéoj formuli: '

106 8 4 2 248610
95931 L3561 19

Do kraja druge i pocetka ‘tre¢e godine kod zdravog deteta izrastu svi‘.

mlecni zubi. .

Od 5 do 7 godine poénu ispadati mle¢ni zubi, da bi napravili mesto
stalnim zubima. Zamena se izvrs$i do 14 ili do ‘16 godine. Umnjaci izrastu
izmedu 19—25 godine. Prvi stalni zub izraste oko 7 godine — to je treéi
kutnjak. On se lako inficira i pokvari od kvarnih mleénih zuba, Roditelji
misle da je i on mletnjak pa ga ne lee i puste da »ispadne«. Treba ih na
to upozoriti! PrilaZemo redosled ra$éenja stalnih zuba: 3

161421081264V 461281021416_
15513 91 907 *11.5°8 SUb IR ORI 365
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Prakti¢nosti radi zubi se obeleZavaju brojevima

3
87654321 1}2374567787
87654321 12345678

Umﬁjaci su zakrzljali, atrofi¢ni i, moze se slobodno re¢i, rudimentisani
organi koji se usled nadina Zivota civilizovanih ljudi brzo kvare. Oni su
najslabiji. Ishrana kuvanom hranom ne optereéuje dovoljno zube te oni dege-
nerigu, atrofiraju i podlezu kvaru. Kod Jjudi koji se hrane jo§ prirodno i koji
Yive pod primitivnim uslovima usled istoriskog razvoja, zubi su jo§ snaZni i
zdravi. Zato se i propagira u poslednje vreme Sto veca upotreba sirove,
vegetarijanske hrane.

RAZVOJ JETRE PO VIERORDTU:

Prvi mesec 4,579 tezine tela
Prva godina 3510%o <+ .
u 10-o0j godini 332%0 »
u 15-o0j godini 3MT%0. 0 ., &
u 20—0j g0d1n1 2,620/0 » »
u 25-o0j godini 2,15%0 &1 ”

TEZINA JETRE PO BENECKEU:

. novorodente ; 110 g.
1 godine 315—320 ,,
S 310—420 ,,
BRI 385—540 ,,
4. =i 420—700 ,,
5 k. . 500—680 ,,
1O X 665—850 ,,

20 4 ! 1820 g.
Do 4—5 godine palpira'se jetra za 1—2 sm ispod rebranog luka.

BUBREZI PO VIERORDTU:

novorodence 283 g. 5 godina 114 g.
1 mesec 26 8 2 126 ,,
5 L 44 0 T 160 ,,
1 godina 2 5 15 5 239 &
2 godina ' S0 odrasli 306 ,,

Levi bubreg te#i je od desnog, a muski bubreg teZi je od Zenskog.

KAPACITET BESIKE PO GUNDOBINI:

Novorodence 50 sm3 50 sm? 2 god. 248 sm3 409 sm?
1 mesec ¢ 62 ,, 74 —-—8 841 ,, 505 ,,
3 meseca 1105, S = 9—10 ,, H36. . BTHY.,
7 meseci 126°,, 9% 196 ,,  12--13 ,, 1240 ,, 840
1 godina 195. 3 283 20525 " 2840 , 1940 ,,
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KOLICINA MOKRACE PO PFAUNDLERU

2 prva dana 100 sm3 u 6 god. ' 800— 900 sms3
tokom 1 meseca 200—400 - u 8—9 900—1000 ,,
u 4 mesecu 420—600 |, u 10 i 1000—1050 ,,
u 9 mesecu 600—700 °, u 13 o 1050—1100 ,,
u 1 godini 700—750 ,," '  odrasli 1400--1500

u 3—4 godini  750—800

SLEZINA PO VIERORDTU:

Novorodende 10,6 g. 6 god. 60 g.
1 god. 20,3 ,, 10 62 ,,
p 4= 43,2 ,, 12 = NGO
St 45,8 ,, 0 5 SRS 5 L
4 52,9 7 18.% ;, T8
B 56,7,

Po Macéy ona se kod novorodenih mozZe opipati.

KRAJNICI PO SCHOENEBERGERU

Vide se tek u 'drugoj godini. U Cetvrtoj su kod 409/y dece fiziologki
hipertrofi¢ni. Zatim, involuiraju do 10 godine, pa opet porastu, da oko 18 god.
nanovo involuiraju i splasnu. Zato ih ne treba operisati pre pete godine bew.
velikog razloga. Voss je primetio brze rad¢enje visine i teZine posle vadenja
krajnika. Punoglavci hranjeni njima sporije su rasli, a metamorfoza se slabije
odvijala. Da li je hormonalna uloga krajnika u tome da koti raSéenje?!

Peller je izmerio visinu i te#inu kod 25.000 dece pa je utvrdio da deca
sa hipertrofi¢nim krajnicima zaostaju za decom sa normalnim krajnicima za
6 meseci u rastu, a za 12 meseci u teZini; a za decom s operisanim krajnicima
za duplo od gore navedenih mera. ;

PSIHICKI RAZVOJ DECE

Govoreéi o razvoju nervnog sistema, ¢ula i pokreta, dotakli smo se i
razvoja psihickih funkcija, jer je nemoguéno posmatrati taj razvoj izolovano.
Dete podinje da prepoznaje majku u 4 mesecu, a ostale &lanove porodice u 5
i 6 mesecu.

Jednogodi$nje dete zna 8—10 redi. Njegov refnik maglo se povecava,
tako da u drugoj godini zna veé oko 300. Trogodisnje dete zna 800 re¢i, ume
da broji do 5, katkad i do 10; zna da postavlja pitanja i neprekidno zapitkuje.
Njegov razvoj ide dalje tim tokom, tako da krajem pretskolskog déba zna
+—5 puta viSe redi no dete od 3 godine (po Arkinu.)!6) g

Psihi¢ki razvoj zavisi od sredine u kojoj dete Zivi. Zato napredno »
dete, u pogodnoj sredini i sa vige ¢lanova porodice koji su na wiSem stepenu
intelektualnog razvoja i.maju jo§ vremena da se bave detetom, pokazuje
vece psihi¢ko razviée od napustenog i usamljenog deteta. Zato se mi i staramo
da deci u kolektivima, jaslama, obdani$tima, kolonijama, oporaviliStima,

) Arkin: Razgovori o odgoju djece, Zagreb.
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internatima i drugde pruZimo, pored hilgijenskih uslova ¥ivota, i potrebne
uslove za psihigko razvice. A to iziskuje visokokvalifikevano osoblje i
personal sa dobrim pedagoskim obrazovanjem. Za vreme bolesti i lezanja
dete mema prilike i moguénosti da prima nove utiske, te se njegov psihofi-
zitki razvoj usporava ili zaostaje. Usled “bolesti zaostaje, manje ili- viSe, i
ragéenje svih organa i svih funkcija. {
1 e 5‘1
Odrasli

1do 3 |  Detinjstvo - decastvo X
-?gOd?ne - s miladic _’—’4—"'—'—’ Covjek ——— 5

( po RiBoT -v)
Sl. 3 —
a- Visina

b- Misicna snaga
c.- Inteligencij@

b= B
\\ \\~\
> \'\‘ S
~ N * w7
- - ey B
Starost na paocetku Sredind zivota Kra) zivota
zivota
(Po MaTTHIAS -
Sl. 4 — Razvoj osobina tokom zivota

Doli?) je utvrdio da, ukoliko je fizi¢ko razvice slabije, utoliko je i
duhovna zaostalost izrazitija. Simon i Vermeylen,!8) ispitujuéi fizitko razvite
normalne i abnormalne dece, utvrdili su da se duhovna zaostalost ogleda i u
znostalosti uzrasta i veli¢ine glave. Nagi autori: Krsti¢, Agapov, Dragi¢ i

' MiloSeviél?) utvrdili su: »NaSa ispitivanja potvrduju opste pravilo da je medu

17 Dol: Antropometrija kao pomo¢ za dijagnozu duha. Vezbaonica u _Vojlendu,

1916 god.
%) Simon et Vermeylen: Uporedenje fizitkog razviéa kod normalne i abnor-

malne dece, Drustve A, Bing, knj. III, 1921, Paris.
1) Krstié, Agapoy, Dragi¢, Milogevié: Uticaj’ socijalne bede na psihiéki

razvoj .dece.
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‘nteligentnijom decom veéi broj fizicki dobro razvijene dece nego medu
neinteligentnom decom i obrnuto, da je medu neintelixgentnom‘ decom veéi
broj fizitki slabo razvijene dece, nego medu inteligentnom decomc,

Arkin pridaje ogroman znataj masti i igri u doba detinjstva. One ¢ine
detinjstvo lepim i one omogu¢uju pravilan razvitak buduceg ¢lana drustva.
Zahvaljujuéi masti dete uéi i razvija se. '

Mi smatramo da je mastanje igranje naSe svesti, igranje naseg intelekta.
Mastanje sa telesnim igranjem je igranje naSeg psihofizi¢kog bilca.

U %koli deca poé¢inju da ule sistematski i planski misliti. Masta se sve

vige kanaliSe, obuzdava se, te se razvija realno rasudivanje i miSljenje.

PERIOD MLECNIH ZUBA

a) Uzrast malog deteta (starijisjasleni uzrast).

Ovaj period potinje od 11/2 godine i traje do 3 godine. Znacajan je po
naglom razvoju teZine i visine. Dete se tada odlikuje oblinama, velikim nasla-
gama potkoznog masnog tkiva, usled ¢ega se javljaju poznate detje »falte«.
Dete je naoko punacko, okruglo,debelo kao deca sa Rubensovih slika. Smatra
se da dete u tim godinama nakupi velike koli¢ine rezerve koje u idu¢éem pe-
riodu upotrebljava za raséenje. U-ovom periodu naglo jataju miSiéi 1 ligamenti,
te dete stite veéu stabilnost u funkciji aparata za kretanje. Stabilizuje se
funkcija aparata‘za varenje i nije viSe labilna. Pojavljuju se mle¢ni zubi,
razvija se nervni sistem, stice se mo¢ govora i osnovna koordinacija.

Ovaj se period odlikuje neotporno$¢u za detje zarazne bolesti.
b) Pretskolski uzrast.

Po Maslovu i Kunjinu ovaj period traje od 3 do 7 godine. Odlikuje se
promenom deéjeg izgleda. Dete gubi postepeno obline i »falte«, gubi rezervu
potkoZzne masti i ¢ini se da naglo raste i mr8avi. Taj utisak mrSavljenja poja-
tava se i naglim izduZivanjem lica usled ras¢enja donje vilice, te lice ogrubi,
a dete »poruzni«. Lice je ipak jo§ de&je tj. sitno, skriveno pod velikim ispup-
tenim ¢elom. Celo natkrivljuje lice, jer je lobanja relativno veéa i jale raz-
vijena od lica. Tek pojavom stalnih zuba, oko sedme godine, pot¢inje naglo
da raste donja vilica, stvara -se mesto za stalne, krupne zube. Ispadanje zuba
zapod¢inje od 5 godine. Jednovremeno rastu i ostali delovi lica brze od lobanje.

Naglo rastu noge, a zaostaje rast glave. UsavrS8ava se miSi¢ni sistem.
Dete savladuje govor, razlikuje boje, peva, ose¢a ritam i vlada njime, pocinje
da raduna itd. U ovom periodu thymus se povlaéi, a hipofiza i tireoidea dobi-
jaju veéi znadaj.

PERIOD DECASTVA
(Mladi 3kolski uzrast)

Ovaj period zapodinje od 7—8 godine i traje do 13—14 godine. To' je
vreme kada se polazi u osnovnu 3kolu i kada zapofinje i biseksualno doba.
Kod detaka se razvija grudni ko¥ i muskulatura, a kod devojfica karli¢ni
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pojas i Zenske obline. Treba podvu¢i da je to doba razvoja lokomotornog
aparata, i to kostiju, miSica i ligamenata i njihove funkcionalne sposobnosti.

U ovom periodu deca jo§ uvek boluju od deé¢jih zaraznih bolesti, ali
ve¢ U manjoj meri. Jednovremeno se mogu pojaviti razni deformiteti ki¢me
i kratkovidnost.

PERIOD POLNOG SAZREVANJA

(Stariji skolski uzrast)

Ovaj period zapotinje kod devojéica od 13—14 godine i traje do 18, a
kod detaka zapo¢inje od 14—15 i traje do 19—20 godine. Devojke sa 18, a
decaci sa’ 20-om godinom dostignu uglavnom razvoj odraslog &oveka.

Razvoj polova u ovom periodu potpuno je razli¢it. Devojéice pocdinju
ranije sa intenzivnim rasSéenjem i prestignu svoje drugove. To se najbolje vidi
na krivuljama kretanja visine i tezine. ®@ne se ukrstaju.

Pubertet je glavna odlika ovog perioda. Pojavljuju se sekundarni polni
karakteri koji se sastoje u pojavi maljavosti i dlakavosti polnih organa, pod
pazuhom, pojavom masnog potkoznog tkiva i Zenskih oblina zajedno sa po-
javom grudi, slabijim razvojem muskulature kod devojaka, a snaznom musku-
laturom kod muskaraca. Pojavljuje se i mutacija glasa kod deé¢aka koja
bazira na naglom porastu glasnih Zica. Kod defaka se, pored dlakavosti mus-
kog tipa, javljaju brada i brkovi, razvijaju se ramena, a zaostaje razvoj
karli¢nog pojasa u odnosu na Zenski razvoj karlice.

Menstruacija se pojavljuje izmedu 12 i 17 godina. Lagneau je utvrdio
da se menstruacija kod devojéica u Sredozemlju pojavljuje sa 14 godina, 1
mesecom i 16 dana, a da se na severu Evrope pojavljuje sa 14 goflina, 11
meseci i 13 dana. Kod devojaka germanskog porekla ona zapo&inje oko 15
godine.

U naSim selima, utvrdio je Petrovié¢,2?) menstruacija se pojavljuje docnije
nego u varoSima, i to oko 16 godine.

Godin je utyrdio da se pubertet u Francuskoj javlja izmedu 14 i 16
godine, ¢eSte u letnjim danima, a rede u hladnim.

Cruchet?!) na jednom mestu za pubertet kaZe: »Pubertet je period raz-
vitka koji se odvija od 12—15 godine kod devojdica, a od 14—18 kod dedaka,
i koji sadrzi niz modifikacija na fizioloskom i psiholo§kom podruéju, a ¢iji je
efekt transformisanje de¢jeg organizma u mnovi organizam, tj. adolescencija«.
(po Jankovicu)??)

Mile Francillore,??) ispitujuéi mens kod devojaka u Parizu, dobila je
slede¢u tabelu:

Od 10—12 god. 169/p dobile su prvu menstruaciju
Od 11—12 god. 689/, ,, ooy a2
Od 12—13 god. 1519/, " 3 v -
Od 13—14 god. 167%, ,, ., ., %
Od 14—15 god. 184%, ,,  , 5

*%) Petrovié¢: Poéetak menstruacije kod Zena u Mlavskom srezu, Pregl. soc.
med., G. VIII/1936.
« "3 Cruchet: La puberté, Paris, 1938, str. 2.
%) Jankovié: Fizi¢ki odgoj $kolske omladine u periodi puberteta, Zagreb.
*%) Francillore: Essais sur la puberté chez la femme, étude de psychophysie-
logie feminine, Thése, Paris, 1906.
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i menjaju. Prouéiéemo i endo

Od 15—16
Od 16—17
Od 17—18
Od 19—20
Od 20—21
Od 21—22
Od 22—23

god. 1519/,
god. 1279/,
gOd. 870/0
god. 339/
god. 90/0
god. ‘59,
god. 20/,

TELESNE ODLIKE

~ Prosetno izlazi da se prva menstruacija pojavljuje sa 14,5 godina.

U ovom poglavlju pozabaviéemo se pojedinim vaznijim telesnim odli-
kama. Posmatraéemo ih kako se pojavljuju, kako se tokom Zivota razvijaju
gene i egzogene faktore koji utidu ®a njihov

razvoj.
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: Visina = Diagram A
; TeZina = Diagram B
i
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SI 5 — Brzina rascenja

(Po MATTHIAS-U)
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Dete se rodi sa 50—61 sm duZine. Ono br
svakim danom opada. Matthias®!) je proudio i izra
Na njoj se vidi da ona opada od rodenja do trete

VISINA TELA

do desete, kada se ubrza kod devojéica i dostig

godine,

se penjati oko 12

godine padne na nulu.

KRIVULIA RASCENIA PO MATTHIAS-U

JEDINICATES

15 49
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B
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tada opet opada da oko 18 godine bude ok:
godine, dostiZe najvetu brzinu ok

zo raste, ali brzina ras¢enja
dio krivulju brzine rastenja.
godine, zatim je ravnomerna
ne najveéu brzinu oko 13
o nule. Kod deéaka pocinje
o 15, a zatim negde oko 20

_5?R0$ltlh

VISINA RAGCEMIA
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Sl. 7 — Odnos tela tokom rasc¢enja

26) Matthias: Biologie der Leibesiibungen.




Brzina ra$¢enja pojedinih delova tela i pojedinih organa nije ravno--
merna. Njihove krivulje ne idu uporedo. Ima slucajeva da jedan organ brze- .
raste od drugoga, te im se krivulje ras¢enja ukrStaju. Tako, naprimer, odnos-
veli¢ine glave prema visini tela razli¢it je u raznim periodima razvoja. Dok
pri rodenju glava ima !4 visine, ona kod odraslog ¢ini samo '8 visine tela..
Telo je brze raslo. X : _

Rekosmo da se dete rodi sa 50 sm. duZine. Visina raste ravnomerno do-
18 godine kod Zene, a do 20 godine kod muskarca. Zatim se ona odrzava na.
toj visini sve do pojave starosti, kada po¢inje opadati, kako je to svojevre--
meno Manouvrier grafi¢ki prikazao. Ona brze opada kod respiratornih, lepto--
somnih i asteni¢énih tipova, kod Zena i kod mrSavih osoba. :

Smanjivanje visine nastaje usled starenja tkiva, naro¢ito usled slab--
Ijenja aktivne miSiéne snage koja drzi telo i daje mu stav.

Ra3¢enje, dalje, zavisi od procesa okoStavanja. OkoStavanje se izvrSi.
do 25 godine. Iz prilozene tabele vidi se kada se koja kost potpuno okosta.

Femur okoSta u 22 godini
Tibia okosta u > bR
Fibula .okosta u 285 2
Metatarsus okosta u 20k
Phalange noge okoStaju u 6%
Humerus okosta u 20 =L
Cubitus oko$ta u 24
Radius okosta u P
Metacarpus okoSta u 20804

\ Phalange Sake okoStaju u 208 .

Prema gornjem izlaganju razlikujemo: doba radéenja u visinu, doba:
relativnog mirovanja i doba smanjivanja visine. Kao S$to postoji krivulja.
visine tokom Zivota, tako postoji krivulja visine tokom dana. Ujutru su ljudi.
najvisi rastom, uveée najmanji. To je utvrdio Beckman.?) I mi26) smo ispi-
tali kretanje visine kod studenata DIF-a u raznim prilikama njihovog nacina
ivota. Tako smo utvrdili da je visina u 7 &as. i u 20 &as. varirala kod muskih
za 1,24 sm. prosetno. Zenske su gubile 1,03 sm. Merenja visine na smuéanju
pokazala su prose¢an gubitak kod studentkinja od 1,5 sm. u podne; a 1,26 po-
podne. Obi¢no je gubitak posle prepodnevne smularske nastave bio veé¢i no-
posle popodnevne. Jasna posledica intenzivnijeg rada pre podne. Medutim,.
veé lezanje od dvadesetak minuta po povratku sa smuéanja popravljalo je-
visinu tela. *

FISKULTURNICI 1. SLETA J. A. 1946 GOD.%)

Visina 172,75 sm.
Tezina 68,1 kg.
Kapacitet 4651 smz3

25) Beckman: Longeur du, corps au cours de la journee, Societé de Biol. de-

Letonie, 1924, I p. 1118. - ‘ )
26)'Smodlaka: Promena visine fiskulturnika u toku dana, 1948, ‘str. 41, Voj.

san. pregled br. 1. % ; ) .
27) Smodlaka: Sportsko-medicinska antropometrija merenja nad fiskulturni=

cima I. sleta J. A. 1946, Vojno-medicinski pregled, god. III, br. 10/1946.
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PROSEK OFICIRA I PODOFICIRA 1939 GOD.2s)

' Visina 173,0 sm. 171,8 sm.
Tezina 69,4 vk 8 = ) ATIEE
Kapacitet 4426 sm.3 4417 sm.3

Na osnovu ovih i mnogih drugih ispitivanja utvrdili 'smo da smanjivanje
visine tokom dana zavisi od intenzivnosti i dugotrajnosti fizi¢tkog mapora, kao
i od vrste fizickih vezbi. Posle leZanja visina se vratila ma normalu. Zato
visinu treba meriti uvek u isto doba dana. Najbolje rano ujutru.

Pre nego Sto predemo ma dalje izu¢avanje raséenja, treba da se dotak-
nemo visine tela kod ljudi uopste, Visina oveka na zemljinoj kugli kreée se
izmedu 121 sm. i 199 sm., po sovjetskim autorima.?9) Medutim, svaka populacija
ima svoje specifiéne granice u kojima se kreée normalna visina. To zavisi od
mnogo spoljnih i unutra$njih faktora. Dok su Pigmeji Centralne Afrike
na donjoj granici visine, dotle su Dinarci nasih krajeva na gornjoj. To znadi
da bi ove visine, koje su normalne za Pigmeje, za nas bile patologke.

Pri ocenjivanju visine ljudi mi se sluzimo Martinovom podelom. On
deli ljude na: _ :

vrlo visoke od 180.0 — 199.9 Sm.

visSke od 170.0 — 179.9 -,,
srednje od 160.0 — 169.9 ,,
male — 159,9 ,,

Srednja vrednost visine ljudi na zemlji iznosi, po sovjetskim autorima
Bunaku, Nestruhu i Roginskom3?) 165 sm. za muskarce i 156 sm. za Zene. Zene
Su za 9 sm. nize. Medutim, srednja vrednost pojedinih populacija je razlidita.
Tako je, naprimer, srednja visina ljudi iz okoline Zie, na osnovu ispitivanja
iz 1932 god., iznosila 171,3 sm. za muskarce, a 158,3 sm. za Zene. Kod ispiti-
vanja jedne grupe Crnogoraca ona je ‘iznosila 178,3 sm. Prose¢na visina
studenata DIF-a iznosila je 176,6 sm., a kod studentkinja 161,4 sm. Po Stam-
paru, prosetne visine i tezine zagrebackih studenata iznose 175,0 sm. i 68,8 kg.,
odnosno 164,0 sm. i 59,6 kg.31) ;

ISPITIVANJE C. H. Z. 1932 U OKOLINI ZICE

Visina 171,3 sm. 158,3 sm.
Tezina 64,0 kg. 52,0 kg.
Zahvat 175,1 sm. " 159,7 sm.
Sedi$na visina 90,5 sm. 83,6 sm.
Sirina ramena 37,6 sm. 34,4 sm.
Sirina kukova 28,4 sm. 27,8 sm.
Kapacitet 2884 sm.3

ISPITIVANJE JEDNE GRUPE CRNOGORACA

Visina 178,3 sm.
SediSna visina 924 ,,
Sirina ramena 415
- Sirina kukova 28753

*®) Smodlaka: Prilog upoznavanju telesne grade nasih oficira i podoficira, Voj.
isan. pregled, 7/8, 1947. |

*%) Bunak, Nestruhu, Roginski: Antropologia, Moskva, 1944.

%) Bunak, Nestruhu, Roginski: Antropologia, Moskva, 1944.

") C. H. Z. Antropometriska ispitivanja, Bibliot. C. H. Z. br. 9, 1932.
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Medutim, usled raznih- endokrinih poremecaja patolodke prirode, moze
do¢i do poremeéaja u raS¢enju. Ljudi mogu zaostati u raS¢enju i ostati kepeci,
ili mogu da izrastu u dZinove. Tako je zabélezeno da je Barbilovski, Poljak po
narodnosti, imao 78 sm. visine, dok je jedna Zena, zvana Vede, imala 255 sm.
visine. Fournier navodi da je sin poljskog kralja Stanislava, Bebe, imao na-
sledni sifilis, i u 37 godini bio visok 43,3 sm. Tom Pouce imao je u 55 godini
95 sm.

Visina kao rasna odlika zavisna je od mnogih unutra$njih i spoljnih

uslova. Ona se promenom tih uslova menja. Tako su Dinarci oko Dinare vrlo
visoki. Medutim, ako se presele u ni¥e predele, njihovi potomei imaée manju
visinu. Znadi, visina se ne moze uzeti kao Tasna odlika, veé¢ samo kao odlika
ljudi koji Zive pod izvesnim Zivotnim uslovima. ;

Mnogi autori prouéavali su problem porasta visine. Neki su -izradili
krivulje rasc¢enja. Medutim, sve te krivulje imaju lokalni znaéaj, jer su uzi-
mane na materijalu koji Zivil pod izvesnim Zivotnim uslovima, te se ne mogu
upotrebljavati kao standardne krivulje. Tako je antropolog Martin izradio
krivulju radéenja evropske dece koju prilazemo. Ova krivulja ne moZe vaziti
za naSu jugoslovensku decu, jer se na$a omladina razvija pod specifiénim
prilikama, razli¢itim od evropskih. Cak se moZe reé¢i da biju pojedinim repu-
blikama dobili razli¢ite krivulje. Zato Moljkov32) na jednom mestu kaZe: »Ne
treba se suviSe zanositi opstim uslovnim normama, naprimer standardima za
evropsku decu. Podjednako se sluziti evropskim merilom za Svedane, Lap-
landamne, za sportiste i pripadnike profesija koji pretezno sede, za petqgo-
diSnje dete iz 1907, 1917 i 1927 godine, znaéilo bi svesno primenjivati nepra-
vilnu ocenu«. Iz toga izlazi da bismo mi, za ocenjivanje naSe prose¢ne visine
pod sadasnjim prilikama, trebalo da izradimo nage tablice, koje bi nam do-
nekle dale uvid u na$ prosek i pokazale gde su normalne granice.

Moljkov je izradio tabelu razvoja visine i teZine od rodenja do 20 godina:

Starost: Visina: Tezina:
pri rodenju 50 sm. 3 — 3,5 kg.
u 12 mesecu 70—75 sm. 9 —10 kg \
na kraju 2 godine 85 sm. 12 kg.
godisnji prirast 4—'5 sm. 1,5— 2 - kg. £
od 11—12/13—14 5— 7 sm. 3 — 4 kg .
od 18—19/16—17 1— 2 sm. 2 —3 kg

Najzad, sovjetski autori izradili su tabelu godi$njeg prirasta visine kod
dece u Moskvi:

Godime  Godisnji prirast Visina
» muski Zenske
0 — 51 sm. 50,5 sm.
0—1 22 sm. - LTS 250
= 10 ) ’ 83 ” 8275 ”»
2 7,5><2 Sm. , - 98 9 97:5 »
4—7 D3t 11555, 11457 %
7—10 4,33, 0 128, ¢, 128 =
10—13 . 4.5 X488 | " 14155%. 1435 ,,
13—17 51X4 16259 155 i
17—20 1R BT 166 % . 158 -

%) Moljkov: Skolska higijena, Prosveta, 1946.
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1z ove tabele vidi se da se visina poveéava tokom prve godine za 20—23
sm., tj. 2—2,5 puta viSe no Sto dete poraste u drugoj godini, ili- 4—5 puta
vige no u pretskolsko doba. 3 g

Visina po Nobécourtu,?)) a na osnovu radova Queteleta, Variota, Aperta,,
Mac Auliffa iznosi:

1 god. 50 sm. — 50 sm. 11 god. 135 sm. — 135 sm.
2god 10, — 10 12 god. 139 ,, — 139 ",
3god. 80 , — T , 13 god. 146 ,, — 146 ,,
4 god. 89 , — 8 , 14 god. 151 ,, — 150 ,,
5god. 97 ,, — 92 , 15 god; 167" 48— § 7
6 god. 103 ,, — 93 ,, 16 god. 162 ,, — 153
7 god. 108. ., — 104 ,, 17 god. 163 ,, — 154 ,,
8 god 114 ,, — 110 ,, 18 god. 164 ,, — 155 ,,
9 god. 119 ,, — 116 ,, 19 god. 165 ,, — 155,5,,
10 goqd. 125 ,, — 120 ,, 20 god. 166 ,, — 156 ,,
Zovoronko je izradio sledeéu”tabelu telesnog razvoja:

Starost: 0 3 4 5 6 7 25 godina
Visina: 50 /92 98 104 109 115 165 sm.
Tezina 325 14 16 17 19 20 635 kg.

Culicka iznosi tabele razvoja visine, tezine i-obima grudi.

Sta je raScenje? Kako se taj proces odvija? To su pitanja na koja su.
mnogi autori pokusalil-da odgovore. Ima autora koji misle da u detetu postoji
izvesna potencijalna energija pod &ijim se uticajem odvija ras¢enje. Ta se
energija postepeno iscrpljuje, te se i raSéenje usporava, dok se sasvim ne
zaustavi. Po tom metafizickom shvatanju izlazi da je proces raitenja jedan
proces pri kome kvantitativne promene u telu ne vode kvalitativnim prome-
nama. Malo dete bi, prema tom shvatanju, bilo ustvari umanjeni éovek koji
izraste postepeno u odraslog Coveka, a da se pritom ne deSavaju nikakve
kvantitativne promene. Dijalektika, ‘medutim, gleda na proces koji prelazi od.
neznatnih i skrivenih kvantitativnih promena ka promenama vidljivim, ka
korenitim promenama, ka promenama kvalitativnim, gde se kvalitetne pro-
mene me javljaju postepeno, nego brzo i iznenada, u vidu skokova iz jednog
stanja u drugo; ne nastupaju slu¢ajno, nego prema odredenim zakonima, na-
stupaju kao rezultat nagomilavanja neprimetnih i postepenih kvantitativnih
promena *(po Moljkovu).

»Zbog toga dijalekti¢ki metod smatra da ne treba shvatiti proces raz-
voja kao kretanje u krugu, me kao obi¢no ponavljanje, nego kao kretanje
postepeno, kao prelaz iz starog kvalitativnog stanja u mnovo kvantitativno
stanje, kao razvoj od jednostavnog ka slozenom, iz nizeg u viSe. (Kratak kurs.
istorije -SKP(b), glava IV; O dijalekti¢kom i istoriskom materijalizmu).

Sto se tite razvoja pojedinih organa i njihovog medusobnog odnosa,
Moljkov o tome pise: »Kod dece raSt¢enje organa nije paralelno sa njihovim
razvitkom, veé¢ se organi koriste periodom zati§ja u raSéenju radi usavrsa-
vanja svojih funkcija. Svaki organ kao da tezi da postigne odredene srazmere
koji uslovljavaju njegovu samostalnu funkeiju, a tek zatim pocinje da razvija
svoju funkcijuc. ;

»MoZe se smatrati da je viSe ili manjg utvrdeno da kod dece razvijanje
pojedinih organa ne ide uvek paralelno sa op$tim raséenjem i da svi organi
ne udestvuju u istom srazmeru u opStem rascenju tela«.

33) Nobécourt: Les enfants trop petits, Paris, 1929.
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FAKTORI KOJI UTICU NA RASCENJE

Razlikujemo spoljne i unutrasnje faktore.

Spoljni faktori: :

Godi$nja doba uti¢u na raSéenje. U prolece i leti raste se viSe u visinu,
a ne dobija se toliko u teZini, dok se u jesen i zimi raste manje u visinu,
alise dobija u tezini. Zimi se, pak, samo ravnomerno raste i u visinu, a i
dobija u tezini. -

Neki autori (Arnold), utvrdili su da je prosetna visina studenata visa
za 2—4 sm. od visine ostalog okolnog stanovni$tva. To se lepo vidi i na pri-
lozenoj tabeli, na kojoj je prikazan odnos pojedinih mera kod studenata, rad-
nika i besposlenih. Tabela je izradena u Engleskoj tridesetih godina ovog
veka, a na ljudima u dvadeéset prvoj godini: :

Visina: " TeZina:
Studenti:- 174,3 sm. 63,8 kg.
Radnici: 170,9 sm. 59,7 kg. k
Besposleni: 169,0 sm. 56,6 kg.

Schwining je utvrdio da je prosefna visina .gradskog stanovniStva veca,
ukoliko je grad vecil ' :

Résslé i Boning utvrdili su da je prosetna visina 2000 dece iz doba
1878—80 bila za 1 sm. manja od visine 2000 dece iz doba 1921 godine. Kad se
uzme u obzir da su ta deca rasla tokom Prvog §vetskog’ rata pod blokadom i
za vreme gladovanja, onda je razlika jasna.

U Sovjetskom Savezu utvrdeno je uporednim merenjem, 1885, 1927 i
1934 godine u selu Gluhovs da su danaSnje generacije, bolje razvijene. Prof.”
Erisman merio je 1885 godine izvestan broj dece u Gluhovuy, to je ponovila
Mihajlova 1927 i najzad 1934 godine, u istom selu. Iz priloZenih tabela’ jasno
se vidi kako su se prosetne vrednosti popravile.

Durand de Gross utvrdio je da ljudi na kreénom terenu imaju visi rast
od ljudi na drugim terenima.

Godin je utvrdio da se za vreme toplih dana i toplih godiSnjih doba.
brze raste mego za vreme hladnih. Konstatovano je da se i pubertet tada
cesce javlja. .

Villermé, Gould, Bertrand, Perry, Momblé i Legues utvrdili su da deca
bolje situiranih klasa kapitalistitkog drustva brze rastu i dostiZu visi rast
od. dece socijalno ugroZenih slojeva. Klasni faktor u tim zemljama ima jak
uticaj na razvoj uopste.

Gussler i Uhlitsch, Eismann, Pagliani i drugi utvrdili su da bogata
. ishrana potstrekava ra$éenje u visinu i dobijanje u teZini. RaStenje ide na

. radtun viska unete energije. Ako se taj viSak utrosi ili se uopsSte ne unosi,
poremeti se, uspori, ili- sasvim zaustavil raS¢enje. Hroni¢na oboljenja, hroni¢na
pothranjenost i gladovanje, pretéran rad i rdavi Zivotni uslovi kod kojih se
tro$i energija, zaustavljaju i ometaju raséenje. To se posmatranjem i uporednim
merenjem i dokazalo. Deca slabo hranjena i socijalno ugroZena manja su od
dece koja Zive pod povoljnim uslovima, bliskim optimalnim. Matis je utvrdio
da deca koja su u Skoli bila optere¢ena zaostaju u rastu i da preko leta, za
vreme raspusta, nadoknaduju zastoj. ¥y

Slaba ishrana uti¢e negativno na razvoj. To su pokazali i neki ekspe-
rimenti. Lassabliére i Variot hranili su dva psa dobro, a druga dva loSe. Po-
stojala je razlika u razvoju. '
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Nemci su se u Prvom svetskom ratu slabo hnanili, usled teske blokade.
Od 1917 godine postoji zastoj i smanjivanje u raséenju po Heberlinu, Stettneru,
Pfaundleru, Schlesingeru, Thilleu.

Pfaundler je utvrdio da su daci visih $kola iz dobro situiranih krugova
rasli u doba puberteta neobi¢no *brzo, ali da su bili nerazvijeni i uskogrudi.
Pri tom naglom raéenju kosti su postajale mekSe, siroma$nije kalcijumom.

iSi¢i i ostali organi, da bi postigli iste proporcije i dimenzije, postali su tanji
i slabiji. To, opet, uslovljava nepravilan stav tela, pogrbljenost, ispupéenja
leda i karakteristi¢an gtav tih gradskih daka — maturanata. Disproporcija
kostura i srca i zaostajanje sréanog razvoja u to doba omogucava oSteéenje
srca, ako se ono optereti. Iz tih razloga ‘ovo pubertetsko doba raSéenja zove
se po Matthiasu »kriti¢ne godine« ili »godine“krize«.

Ta pbjava poremecaja razvoja S$kolske omladine zabrinula je izvesne
autore, te se preduzimaju mere da se taj poremeéaj ukloni. On nastupa kao
posledica telesnog nerada i nebavljenja fiskulturom. Taj poremeéaj ne na-
stupa pod prirodnim uslovima razvoja kod seoske i radne omladine. Zna&i da

se borba protivu ovog poremeéaja moZe voditi sistematskim fiskulturnim
radom.

Iz navedenih ispitivanja vidil se da je proces ra$éenja zavisan od mnogih
spoljnih faktora, ali najviSe od istoriskog socijalno-klasnog polozaja. Ukoliko
se. socijalni uslovi popravijaju i priblizuju optimalnim, utoliko se krivulja
rajéenja menja u pozitivnom smislu. {U Sovjetskom Savezu svi podaci govore
o upadljivom pozitivnom pomeranju nivoa fizickog razvitka dece il omladine
u poredenju sa vremenom pre revolucije (Moljkov).

Unutrasnji faktori:

Postoji razlika u telesnom razvoju ¢oveka i Zene. Ta razlika, postoji veé
od rodenja, a manifestuje se prosetnom manjom visinom i teZinom Zenske |
dece. Medutim, postoje i mnoge druge razlike koje se narotito ispoljavaju u
biseksualno doba i u pubertetu. '

Manouvrier je utvrdio da su organi trbuha razvijeni kod Zenskog pola
u odnosu na skeletnu muskulaturu. Grudni ko$ i kapacitet plucéa su kod Zena
slabije razvijeni. Zatim, Zena ima kraée udove, i to relativno kraée noge

nego ruke. . ; 4.

Rolet je opazio da su kod Zene podlaktice i potkolenice kraée, a isto tako
i grudni koS. Znaéi da im je trbuh pri istoj visini veéi i duzi. Ta razlika bazira
na unutra$njim faktorima endokrinog porekla. Ona se tokom Zivota sve vige
manifestuje.

Zena ima neZnije kosti, manje koS¢ate i manje kompaktne. Ligamenti
su nezniji, te su i zglobovi labaviji. Zena ima manje miSi¢a, a viSe masnog
tkiva. Unutra$nji organi su manji, naro¢ito oni u grudnom ko3u. Refleksi su
sporiji. Sternum je za 5 sm. kraéi. :

Postoje i rasni uticaji ma raSéenje, ali oni jo§ nisu dovoljno ispitani.
Tako znamo da raS¢enje skeleta kod Japanaca traje 161/ godina, kod Evrop-
ljana do.18—19 god., a kod Crnaca iz Sudana do 21—22 godine.

O sitnim i krupnim poremecajima koji baziraju na endokrinim poreme-
¢ajima govoriéemo, docnije.

4T
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SI. 8 — Krivulje prosefne visine !

g ' TEZINA tELA Y

‘Tezina tela iznosi na dan rodenja 3.500 g. kod muske i 3.250 g. kod
‘7enske dece. Ona se kreée i raste tokom Zivota, $to se lepo vidi na krivulji
kretanja tezine. I

" Po sovjetskim autorima prosetna tezina ¢oveka, na zemljinoj kuglii iz-
nosi 64 kg., a kod Zena 56 kg. Za naSe prilike vrede drugi podaci. Ziéani su
teski 64 kg., a Ziéanke 52,8 kg. Kad se uzme da im je visina 172,5 odnosno,
158,3 sm., onda su Zi¢ani laki i ¢ak, moZe se reéi, mriavi.

Quetelet, ispitujuéi telesne osobine velikog' broja ljudi, na$ao je da je
prosecna teZina musSkaraca 65 kg., a Zena 55 kg.

Sta je normalna teZina i kako sé ona odreduje pokuSavali su da reSe
mnogi autori. Tako je Broca dao sledeéu formulu:

TeZina = visina — 100. >
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Sl. 9 — Krivulje prosene visine

To zna&i ¢ovek od 177 sm. visine treba da ima 77 kg. Medutim, tako se
dobija visoka- vrednost koja ne odgovara naSim prilikama: Meserli je pred-
lozZio drugu varijantu koja izgleda ovako:

Tezina = visina — 110. - =y= no

Covek od 177 sm. treba da ima 67 kg. Tako se, opet, dobija suviSe mala
‘tezina, maroé¢ito kod malog rasta. Zato je Bruksch popravio ove formule,

4 TUvod u sportsko-medicinski rad : 49 3
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predlazuéi da se kod ljudi visokih preko 175 sm. oduzme 110, a kod ljudi do

175 sm. 105. BrukSova formula je za prakti¢an rad najpogodnija.

Za sportiste postoje posebni odnosi izmedu visine i tezine. Qni zavise
od_sportske ‘discipline, vrste napora i treninga. Tako ima sportskih disciplina
kod kojih je jedna od gornjih formula normalna. Za plivate, dizate tegova,
rvace i boksere teSke kategorije odgovara Brocova formula, a za koSarkaSe
Meserlijeva. Inage su obi¢no sportisti za 4—9 kg. lakSi od Brocove formule.
Kod sportova gde imamo veZbe snage i gde preovladuju miSiéne mase, sportisti
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SI. 10 — Krivulje proseéne visine i {eZine

su tezi. Oni obi¢no imaju i krupne, snaZne kosti. Njima u toj sportskoj disci-
plini tezina manje-viSe ne smeta. U tu grupu dolaze bacaci, rvaci, teskoatle-
tidari, vesladi. Medutim je kod skakata; trkala srednjih i dugih pruga, koSar-
kaga, macdevalaca itd. tezina relativno mala, katkad i po desetak kila ispod
Brocove formule. O tome ¢e biti redi k.ogi izu¢avanja sportskih tipova.

B \

TeZna tela zavisi od mnogih faktora. Ti faktori su spoljni i unutrasnji,
kao i kod wisine. U unutras$nje spadaju genotipski, rasni, konstitucioni, endo-
krini i patoloski. U spoljne dolaze: socijalno-ekonomski, a ovi zavise od isto-
risko-socijalnog klasnog polozaja ¢oveka. TeZina posmatrana fizioloski, zavisi
od unosenja, koriSéenja i troSenja unete energije. Ako postoji viSak energije,
postojii moguénost pravilnog optimalnog ra¥éenja i dobijanja u tezini. Pored
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“ toga stvaraju se rezerve u telu. ‘Kod gladovanja, nedovoljnog unosenja, suvise
velikog utroska kao i kod rada pri nepovoljnim wuslovima dolazi do mriav-
ljenja i smanjivanja teZine.

Potetkom treninga dolazi do smanjenja teZine jer se telo prilagodava
sportskom radu, skidajuéi sve balastne materije. To skidanje je razlidito i re-
lativno. Zavisi od treninga, sportske discipline i rezultata koji se Zeli postiéi.

Respiratorna konstitucija-léptosomi, asteniéni tipovi, odlikuju se mrsa-
voséu i teSko se goje, za razliku od piknika, digestivnih tipova;-pa i atletika,
1 rasni genotipski karakteri odlu¢ni su za odnos tezine i visine, Ima rasnih
gropacija koje se odlikuju relativnom lakoéom i mrsavoséu, kao $to je to
slucaj kod plemena Vatusi i obratno, grupacija koje se lako goje. Medutim,
‘kod donoSenja zakljudaka treba biti oprezan, jer tezina zavisi i od mnogih
drugih faktora, kao S$to gore rekosmo. Tako, naprimer, kod naSeg naroda
odlutuje u pitanju teZine tela uglavnom socijalno-ekonomski faktor koji je
posledica istorisko-klasnih odnosa. Nas$i su ljudi mr$avi jer nemaju vigka ener-
gije. Hrane se slabo, usled jo§ uvek male i nedovoljne proizvodnje' Zivotnih
namirnica. Samo u aktivnim krajevima — u Vojvodini — i kod dobro situi-
rane burzoazije prose¢na tezina tela bila je veéa. U drugim krajevima, naro-
¢ito pasivnim, nije bilo vika energije, ¢ak, moZe se reéi, postojao je deficit
i hroni¢na glad od iskona. U selima nije bilo i nema debelih ljudi, bar medu
onima koji sami obraduju svoju zemlju. Ako ih je i bilo, to su bili trgovci,
krémari, bakali i kulaci, koji nisu radili fizi¢ki a hranili su se dobro.

U naSim planinskim pasivnim krajevima postojala je ofevidna hroniéna
glad usled nedovoljne produkcije Zivotnih namirnica i usled istoriskog soci-
jalno-klasnog polozaja ¢oveka. Cim bi Jjudi iz tih krajeva dogli u druge
socijalne uslove odmah bi im se promenila teZina. Zato se o nekoj mrsavosti
kao rasnoj odlici dinarske rase ne moze govoriti.

Analizirajuéi krivulju teZine kod proseénog razvoja vidimo da ona rav-
nomerno raste. Uporedimo li krivulju oba pola videéemo da je do 10 godine
teZzina veéa kod muskih. Od 10 godine, naglim pubertetskim razvojem, devoj-

tice prestignu svoje vrSnjake u tezini i visini Tek ih u 16 godini muSkarci -
opet prestizu. TeZina varira tokom dana, zbog gubitka vode i fekalija i zbog

uncSenja hrane. Voda se gubi mokraéom, znojem i isparavanjem na pluéa. U
sportu je gubitak narodito pojaan znojenjem i disanjem: leti voda odlazi na
znoj, zimi, pri smuéanju i u plahinama, na vodenu paru disanjem. Ima disci-
plina gde se na treningu i takmiéenju gubi po vise kilogranfa.

Gubitak teZine u sportu moZe biti vrlo veliki. Vr$eéi anketu o gubitku

tezine kod raznih sportskih disciplina mogli smo utvrditi sledeée promene:

Na Balkanijadi, na partizanskom mar$u u Tirani 1946, bile su ekipe
prose¢no laksSe za:

: ¢ jugoslovenska 2,640 kg.
] bugarska 2,500 kg.
rumunska 2,875 kg.

Na maratonu, na prvenstvu FNRJ u 1949 godini, izgubili su Bantié
3,2; Glogonjac 2,9; Bosanac 3,3; Kekelj 3,3; — proseéno: 3,175 kg.

Na planinarskim i smuéarskim turama izgubi se.u tezini vrlo mnogo.

Na partizanskom marSu 1946 su takmicari prose¢no gubili 3,5 kg.

Na koSarkaskom prvenstvu 1946 god., do 2 kilograma.

Na biciklisti¢koj trci I-Kongresa Sindikata 1948 god., na stazi Beograd—
Kragujevac, gubilo se prose¢no 2,9 kg., a u etapi Titovo Uzice—Banja Kovi-
ljata 3,8 kg. Tada su pojedinci gubili po sledeéoj tabeli:
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Strain : 4 kg Pokupeéc 45 kg.

Zorié 5.5 kg. Bat Branko 45 kg.
K. Todorovi¢ 5.2 kg. Kozlica 5.6 kg.
Mauri 4.1 kg. D. Jesic 5.6 kg.
Crnobrnja 3.9 kg. " Mato Zaborski 2.2 kg.
Celesnik 45 kg. ;

Kategorije u sportu. Da bi se sportisti takmi¢ili pod istim uslovima,
- zavedene su teZinske kategorije.
Tako smo u boksu imali doskora 8 kategorija, i to:

muva do 51 kg.
bantam do 54 .,
perolaka do 58 ,,
laka ) do 62 ,,
velter do- 67 ,,
srednja el 13-
poluteska do 80 ,,
teska preko 80

Juna 1950 god. odluteno je na Kongresu AIBA da se zavede 10 kate-
gorija, kako bil se smanjila tezinska razlika. Tako se sada kategorije u boksu
dele na sledece:

muva do 51 kg.
% bantam do 54 ,,
perolaka ot A
laka do 60 ,,
poluvelter do 63,5 ,,
velter o 67 5,
pelusrednja do; Tl .-,
‘srednja do 75 ,,
poluteska do’ 81 ,
teska . preko 81 ,,
Rvadi gréko-rimskog rvanja dele se na slede¢e kategorije:
pero do 60 kg.
laka ¢ \do67.5.,;
srednja do 75"
poluteska do 825,,
teska preko 82.5 ,,
Rrvaéi gréko-rimskog rvanja dele se na sledece kategorije:
pero do 56 kg.
laka do 62" ,,
polusrednja ‘do 67,5 ,,
a, srednja do 78 ,,
poluteska do'82i 4 ..
teSka preko 82 ,, ® N
Rvadi slobodnog rvanja dele se na: \
" petao do 56 kg.
pero o627,
laka do 66 ,,
polusredhja Q07 2 =
srednja ao 19 %,
poluteska do 87 ,,
teska preko 87

Ogranienje teZine postoji takode kod dzoke]a i kormﬂara
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SKIDANJE TEZINE U SPORTU

Kod izvesnih sportova dele se takmigari po tezini na kategorije. Medu-
tim, kod nedovoljnog, nepravilnog i nekontrolisanog treninga i naéina Zivota
deSava se da takmicar pred takmicenje ima veéu teZinu. Zato je primoran da za
kratko vreme skine viSak.:Katkad to mora da udini za nekoliko ¢asova. On.

Bokser se toplo obuée, navude nekoliko dZempera, uzme konopac, pa
skace ili tréi po terenu. Od toga se dobro preznoji te moze skinuti i oko 1 kg.
DzZokeji skidaju teZinu znojenjem u vrelom vazduhu. Najzad, neki takmidari
gladuju nekoliko dana ne unoseéi tetnost, klistirajuéi se ili uzimajuéi sredstva
za CiStenje, te fako skinu viSak. Svi ovi nadini su Stetni, naroito kod mladih
sportista_koji rasty. Protiv skidanja tezine potrebno je energiéno se boriti.
gﬁ.mfmm teZine treneri, sportski lekari i sami takmidari vodiée ra-
Cuna da ona ne prede u visu kategoriju. Najbolje je odrzavati teZinu pojaca-
nim treningom. Akg ona ipak raste usled raj¢enja celog tela, treba pustiti da

sportista prede u viSu kategoriju, jer nju zahteva njegov ontogenetski razvoj.
e ————— w—

Fiskulturna drustva katkad imaju dva dobra boksera u istoj kategoriji,
pa jednog nateraju da skine tezinu, kako bi preSao u nizu, gde nemaju dobrog
reprezentativea. To kluba$tvo na radun pojedinaca treba najenergi¢nije su-
zbijati. f , ‘
Promene koje se tokom Zivota deSavaju ustanovljujemo antropometri-
skim merenjem. Pravilnost razvoja pratimo kontrolisanjem telesnih osobina,
bar izvesnih vaznijih, i uporedivanjem njihovog medusobnog odnosa. Medu-
sobne odnose pojedinih telesnih osobina izrazavamo indeksima. Oni nam daju
prakti¢ne i korisne podatke.

I ostale, telesne osobine. kao razne Sirine, obimi itd., razvijaju se sli¢no
visini i teZini. Pojedine krivulje raS¢enja tih mera umnogome se podudaraju
sa prvim dvema. Zato smo visinu i te¥inu detaljno proudéili.

U naSem sportsko-medicinskom radu interesuje mas razvoj Sirine ra-
mena i kukova, obim grudi, kapacitet plu¢a, obim udova i jo§ drugi razni
indeksi. :

Na osnovu dosada3njih izlaganja vidimo da raS¢enje i razvoj pojedinih
telesnih osobina ‘traju kod Zena do 18, a kod muskaraca do 20 godine. Taj ra-
zvoj ide postepeno i ravnomerno. Na krivuljama se ne mogu primetiti skokovi
ili periodi brzeg ra$éenja.

Arnold je naSao da i tokom dvadeset etvrte godine jo§ rastu Sirime i
obimi tela i udova. On misli da je za izuavanje i kontrolisanje raSéenja do-
voljno pratiti, meriti i uporedivati visine i teZine, $to se izrazava u indeksu
grade. Te dve mere najolevidnije nam ukazuju na pravilnost i nepravilnost
razvoja. To iskustvo imamo i mi u dosadas$njem radu.

Svaki sportski lekar, vaspitag, fiskulturni struénjak i trener treba da
poznaje zakone razvoja i promene na telu, koje se tokom razvoja deSavaju.
Narotito je potrebno poznavati pozitivne uticaje i metode uklanjanja $tetnih.
Kako se mere pojedine telesne osobine izuéiéemo u antropometriskoj tehnici i
upoznaéemo Se sa instrumentarijumom i metodom registrovanja.
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SEDISNA VISINA

_ Sedi$na visina, u odnosu na visinu tela, najveéa je po rodenju. To do-
lazi usled kratkih, nerazvijenih nogu. Taj odnos brzo se menja, jer noge nak- -
nadno rastu br¥e nego trup. Za nas je korisno da znamo odnos sediSne visine
i visine tela. Iz toga izvla¢imo zakljutak o duZzini nogu i o trkactkoj sposobno-,
sti ¢oveka. Z o da trkaéi srednji ¢i is i koSarka$i imaju
dgg_e__'mggg u odnosu na trup. Spravasi, dizadi tereta i“plivaéi, pak, imaju kratke
poge. Stratz “je ispitivao taj odnos 1 ovaj se lepo vidi na njegovoj tabeli. Ma-
nouvrier deli ljude na kratkonoge — mikroskele, i dugonoge — makroskele.

SIRINA RAMENA, KARLICA I KUKOVA -

Lepa $iroka ramena, a uski kukovi — odlika su lepo razvijenog coveka
Kod Zena su kultovi relativno Siri.

Telo &irokih ramena, isturenih grudi i uskih kukova nazivamo -»kaplja-
sto«; mjime se odlikuju plivadi — kraulisti. Narotito Siroka ramena imaju oni
koji su treningom od rane mladosti optereéitvali rameni pojas. U te sportove
dolazi dizanje tereta, gimnastika na spravama, plivanje, boks i bacanja. Kod

onih ljudi koji fizi¢ki ne rade’ rameni pojas nije razvijen, oni imaju spustena

ramena. Pojas zaostaje u razvoju. Zato se merenjem $irine ramena civilizo-
vanog toveka odreduje stepen njegovog telesnog razvoja. Kod naSe, narocito
gkolske omladine ramena -su uska i nerazvijena. To morama ispravljati vez-
banjem ramenog pojasa i fiskulturom.

,Sirina karlice i kukova kod Zena je relativno vecéa. Usled toga su uglovi
izmedu femura i- kolum-femura manji, te butne kosti konvergiraju prema
kolenin'a. Butine su kod Zene krace te je i ceo korak kraci. Zato su zZene Spo-,
riji trkaci. :

Trkaéke‘discip‘l ne selekcionitu ljude uske karlice, jer im je korak ra-
cionalniji. Isti je sluéaji sa trkaticama. I one imaju uske kukove. To je i dalo
povoda izvesnim autorima da. izvedu zakljutak kako sport negativno uti¢e na
karlicu, tako da ona postaje uZa. Medutim, stvar ne stoji tako. Pojava da medu
trkadicama ima mnogo Zena sa izvesnim muskim' osobinama dolazi otuda sto
one imaju endokrini poremeéaj, nezavisno od sporta.

SIRINA ZAHVATA

A

Zahvat iznosi obi¢no koliko i visina tela. Kod muskih je on neSto veci
od visine. Dobro razvijeni ljudi imaju po nekoliko santimetara ve¢i zahvat.
Lorenz tvrdi da je zahvat kod sportiste za 10 sm. veéi od visine. Verovatno da
je on mislio na rekordere pojedinih disciplina. Velikim zahvatom odlikuju se:.
plivadi, bokseri, vesladi, bacadi diska, dok dizati tereta imaju manji zahvat.
Kod izvesnih ljudi zahvat zavisi viSe od irine trupa, a kod nekih od duzine
ruku (vidi tabelu).
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SIRINA RAMENA, KUKOVA, KARLICE I ZAHVATA KOD
JUGOSLOVENSKIH SPORTISTA

disciplina : , rame: kuk: karlice:  zahvat: visina:
kosarkasi — — — -— 181.5 sm.
futbaleri 37.6 31.4 26.1 — 191.5: 4
spravasi 38.0 31.7 27.8 174.5 168.9 ,,
biciklisti 38.4 32.2 27.2 A 1908 5
bokseri 38.5 31.5 28.2 176.7 ¥70:3- -,
plivadi 41.5 31.8 309 ! 184.7 T79ILEs
veslaédi 40.8 33.6 29.7 185.5 178:8 s
atleticari 39.7 32.4 28.6 '+ 182.1 176:0:2%%
odbojkasi 40.6 33.4 28.8 187.8 IB1.25 0
vaterpolisti ~ 41.0 33.5 28.8 187.0 1880 ¢
DIF 39.7 32.5 28.6 180.0 174.0 ,,
spravasSice 34.4 30.8 27.6 160.4 1591 - ;
plivaéice 35.5 30.6 29.6 162.2 165.2¢x 53
atletic¢arke 35.5 31.5 28.5 167.3 163.8. ,,
studentkinje

DIF-a 35.6 314 27.8 163.3 161 709

Sto se ti¢e odnosa visine i Sirine zahyata, Godin ga je proucio i dao
sledeéu tabelu. On je visinu sveo na 100 sm., pa je §irinu zahvata dobio u
procentima. : ;

Novorodenée ima $irinu zahvata 929/, visine"

61/2 god. ,, 5 I 101%/y visine
167 Sgodi 5! = 103%/p visine
23 gOd' » ” J 3 '1060/0 Visine

v DUZINA NOGU I RUKU

Dinarci, Eskimi, Japanci i Indijanci imaju relativno kratke ruke. O
tome se govori kao o rasnoj osobimi genotipskog karaktera. Sto se tice uzdu-
Zne osovine ruke, ona se u laktu prelama, te su nam ruke malo u »iks«. Kod
Zene taj wugao iznosi izmedu 15°—30°, dok je kod muskaraca. neznatan,
od 00—9o, .

~Odrediti duzinu ruke ili noge nije moguéno jer su gornji krajevi ne-
pristupaéni merenju. Ono se vrsi raznim posrednim na&nima i prerac¢una-
vanjima. : :
Manouvrier deli ljude na mikroskele i makroskele. Ljudi imaju duge
ili kratke potkolenice. To je, donekle, rasna odlika plemena Matusi. Kod nekih
sportova duge potkolenice daju ¢oveku izvesno preimuéstvo. One se mogu vi-
deti kod skakaéa uvis, srednjoprugasa i biciklikta. Kratke potkolenice imaju
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pripadnici istotne i mongoloidne rase. Ukoliko su duZe, obi¢no su i tanje, bez
misica. ’

Kad je re¢ o nogama, dota¢i ¢emo se stopala i prstiju. Kod onih ljudi
koji su ziveli pod prirodnim uslovima i kqji su hodali bosi, prsti su razmak-
nuti. Kod njih je drugi prst najduzi. Usto oni imaju snazan, mesnat i naizgled
spusten taban, kao duztaban. Medutim, oni nemaju spusten svod stopala, vet
imaju dobro razvijenu muskulaturu, kozu i potkozno tkivo. Kod civilizovanih
ljudi obuéa ometa pravilan razvoj noge i stopala. Protiv tog Stetnog uticaja
treba se boriti od najranije mladosti. Najefikasnije sredstvo je hodati bos,
tréati i trenirati stopalo. To je i najmoénije sredstvo u borbi probiv duztabana.

OBIM GLAVE

Kgko obim glave raste vidi se iz tabele koju su izradili Nobécourt i
Bonnifay: ;

Na rodenju 34 sm. 2— 3 godine 48 sm.
1 mesec 36 ,, 4— 5 b 49
2 ” 37 ”» =10 ” 51 ”
3 h) 39111 11—12 . 521 iy
4 5 40% ,, 14—17 - 54 ,,
5 o 417 <, . 22—24 e o5
6 ”» 42 ,,

8198 4

10—13 ,, a5 .

14—16 46 ,,

24 » 48

OBIM GRUDI

Po sovijetskim autorima prosean obim grudi iznosi kod muskaraca 88 sm.,
a kod zena 80 sm. Prilikom ispitivanja u okolini Zi¢e nadeno je da muskarci
imaju obim 87,2 sm., a Zene 80,9 sm. Mi smo utvrdili-da studenti DIF-a imaju
obim grudi prose¢no 90,6 sm., a studentkinje 82,4 sm. :

Obim grudi sluzi kao merilo telesne razvijenosti i telesne sposobnosti.
Medutim, tako veliki znataj obim ne zasluzuje, jer se pokazao kao nedovoljan.
Ima ljudi koji diu torakalnim disanjem, a ima ih koji difu abdominalnim.
Kod torakalnog disanja razlika obima najveéeg inspirijuma je velika a vitalni
kapacitet moze biti mali. Kod abdominalnog disanja moze razlika biti mala, a
da pritom vitalni kapacitet bude veliki. O tome ¢e biti jo§ govora.

Kod studenata DIF-a razlika kod muSkaraca iznosi 8,35, a kod Zena 8,27
sm. Lorenz navodi da sportisti imaju razliku 10 sm. Verovatno misli na repre-
zentativee izvesnih disciplina.

Kod piknika grudni koS je baévast, velikog obima, dok je kod leptosoma
uzan, dug i malog obima. Konstitucija tu igra izvesnu ulogu. Sportisti imaju
veliki obim grudi. On se vidi na priloZenoj tabeli:




Obim kod nasih sportista:

/

obim
disciplina grudi: miSice podlaktice: but: potko- srednjil
lenice grudi:
*biciklisti 92 /83.7 — — — — 87.8 sm.
spravasi 91.5/83.2 — — — — 873 »
plivaéi 101.1/90.5 28 /318  26.9/16.9 53 38 95.8
vaterpolisti 101.3/92.4 27.9/31.8 26.9/17.1, 555 375 9681,
veslaédi : 30.47/26.9 26.5/16.6 52 36.2 88.8 ,,
bokseri 93.1/84.7  29.8/23.7 — 48.5 352 889
atleti¢ari 94.2/85.9 27.4/24.7 25.3/16.0 50.7 36.6 91.7 i
odbojkasi 95.2/87.1 28.7/25.5 25.3/16.4 52 30,8« 91 15
DIF muskarci 94.1/85.5 29.2/25.1 252/16.2 - 50.7 35.3 89.8 1,
plivadice « 86.6/81.1 28.3/24 22.3/142 51 35 83:8 .,
spravasice 84.7/76.4 24.2/22.1 — 4779 “N3X2 805N
atleticarke 83.8/76.2 24.9/22.8 227/149 494 342 80 "5
DIF Zenske 85.3/77.4  22.6/23.9 22.4/15.0 512 " 341 813 5

Obim grudi "do pete godine veéi je za 8—10 sm. od 1/» visine tela; od
pete godine veéi je za 6 sm.; od desete godine za 4 sm.; od petnaeste godine
obim je jednak 1/s visine tela.

OBIM UDOVA

Razlikujemo obime: misiéa, podlaktice, butine i potkolenice, i to naj-
veéil i najmanji u ispruZzenom, opuitenom, savijenom i zategnutom poloZaju.
Te mere daju nam uvid u ocenjivanju razvijenosti muskulature. E

Kod atletske konstrukcije ti su obimi veéi nego kod leptosoma. Piknici
imaju velike obime zbog debljeg sloja potkoZne masti.

Kod Zena obimi na butinama mogu biti veliki, naroéito kod onih koje
se ne kre¢u. Kod studentkinja obim butina naglo se smanjivao po dolasku na
DIF, dok se obim miSi¢a poveéao.

Kod sportista onih disciplina gde se trenira snaga, obimi su veliki,
muskulatura je kratka, sna¥na i reljefna. To se vidi kod diza¢a fereta, rvaca,
bacafa. Cim se prestane sa radom obimi se smanjuju.

/
VITALNI-PLUCNI KAPACITET

On raste od rodenja pa sve do 25 godine, zatim se odrZava izvestan broj
godina, $to zavisi od natina Zivota i, najzad, po¢inje u starosti da opada. Kri- .
vulja vitalnog kapaciteta sli¢na je krivulji visine. Kod ljudi koji se bave £
z1Ekim radom on se duZe odrzava, dok kod onih koji se ne kreéu opada. Kod
gojaznih ljudi kapacitet opada usled podizanja dijafragme, koje nastaje sla-
ganjem masnog tkiva u trbugnu duplju.

Worringen je izu¢avao wodnos visine i kapaciteta i dobio je sledeéu kri-
vulju koja pokazuje da sa visinom raste i kapacitet.

Na svakih 5 sm. visine poraste kapacitet za 400 sm.3 Mi smo izra¢unali
rastenje spiroindeksa prema gornjoj Worringenovoj tabeli i utvrdili sledeée:
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Kod 140 sm. visine i 2.400 sm.3 spiroindeks iznosi 17.1

Kod 145sm. ,, , 2.600 ,, 5 & 178
Kod 150 sm. " ,, - , 3.000 ,, % % 20.0 -
Kod 155 sm. ,, ,, 3.300 W » o 21.2
Kod 160 sm. , , 3.800 ,, y o 237
Kod 165 sm. , 5 4.200 ,; i 5, 204
Kod 170 $m. * ,,c ;, 4500, = 264
Kod 175.sm. . '3, & » 9.000 -, # » 285
Kod 180 sm. , , 5.300 ,, o » - 294
Kod 185 sm. ,, = , 5.800 5 i 313
Kod 190 sm. ,, , 6.500 ,, 1 y 342
Kod 195 sm. ,, , 6.800 : 35.8

2 2 "
Spiroindeks raste, a to dolazi otuda 5to kapacitet raste brze nego visina.

VISINA | VITALNG LAPACITET
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Ima sportova koji razvijaju kapacitet, a ima ih koji ga ¢ak i smanjuju.

‘Znaéi da spoljni faktori uti¢u na njegov razvoj. O tome ¢e biti re¢i u poglavlja
.0 disanju. ]

Kapacitet se smanjuje kod deformiteta ki¢me i grudnog koga i kod raz-
nih oboljenja, narogito oboljenja pluca, pleure i srca. Ve¢ obi¢na kijavica,
kagalj ili bronhitis smanjuju kapacitet, a kod tbc pluéa on je mnogo smanjen.
Kod dekompenzovanih nailazili smo na kapacitet od svega .150 sm.3 Poprav-
kom sréane snage kapacitet. se naglo popravljao.

Kapacitet zavisi i od endogenih, genotipskih, rasnih i konstitucionih ka-
raktera il faktora. Tako Dinarci imaju veliki pluéni kapacitet koji iznosi oko
4000 sm’., dok je opiti prosek po stranim autorima 3500 sm®. Weiler misli
da je prosek od 3500 sm.” suviSe mali za dana$njeg coveka. ¢

Respiratorni tipovi imaju veéi kapacitet od piknika, pa ¢ak i od atle-
tika. Da bismo obezbedili pravilan razvoj kapaciteta kod naSe omladine treba
je opteretiti onim sportovima koji razvijaju kapacitet. To je plivanje. A da
bi se kapacitet odrzao, treba trenirati dalje, do kraja Zivota.

Nasi sportisti imaju veliki kapacitet. j
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UTICA] RAZLCITIM SPORTOVA NA VITALNI APACITET
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POTKOZNO MASNO TKIVO

Potkorno masno tkivo stvara se najvise oko trbuha, kukova, bedara,
glutealnog predela, na butinama, na grudima kod Zene, pod bradom, i to samo
ako postoji viSak energije. Kod Zena se to masno tkivo skuplja narotito oko
karlice. Kod Hotentotkinja javlja se ¢udna osobina slaganja masti na straz-
njici. Ta rasna osobina, zvana steatopigija, javlja se katkad u manjoj meri i

kod drugih Zena.

Izgleda da se mast skuplja na onim mestima tela koja su zaSticena i
koja se ne kreéu. .

Posfoji debljina i usled patologkih promena u endokrinom sistemu, kao
¢to je: distrofija adipozo-genitalis, miksedem, itd. "

Kod deteta se, u doba prvog gojenja, stvaraju naslage masti i »falte«.
Izvesna debljina javlja se i kod devojaka posle puberteta, zbog koje one do-
biju jedar izgled. U doba klimakterijuma) usled prestanka dejstva seksualnih
hormona, smanjuje se metabolizam, te se kod izvesnih Zena javlja gojaznost.
To se manifestuje narotito kod Zena koje se dobro hrane, a fizi¢ki ne rade.

Opisuju¢i Dinarce, mnogi autori uzimaju njihovu mrsavost kao rasnu
odliku. Medutim, posmatramo li Dinarce naseljene u Vojvodini, a mnarotito
njihove potomke, videéemo da oni nisu vise ni tako visoki ni mrSavi. Prome-
nom mesta boravka ve¢ u treéoj generaciji sti¢tu nove, a gube stare »rasne«
osobine. Dinarci koji ¥ive na planinama dinarskog sistema su 'visoki i suvi,
jer tamo Zzive pod specijalnim uslovima. Cim se i uslovi promene, menjaju
se i njihove osobine u manjoj ili veéoj meri.

U sportu se kod plivata stvaraju naslage masnog potkoznog tkiva, koje
im sluzi kao izolacioni sloj. O tome smo veé govorili.
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[sTAV 1LI DRZANIE TELA!
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* Pod_drZanjem tela ili stavom tela podrazumevamo ravnotezu koja po-

stoji izmedu telesnih snaga 1 dejstva zemljine feZe (Schede).39)

U lezecem polozaju telo se nalazi u ravnotesi bez uces¢a heke aktivne
telesne snage. Telo lezi pasivno. U stojeéem polozaju aktivna miSiéna snaga,
pasivni ligamenti i kostur suprotstavljaju se dejstvu zemljine teze. Uspravan
stav Zavisi_od nase volje, od snage na$ih miSiéa, narocito ekstenzora. Mlitav

“stav i mlitavo drZanje fela nastaju kad opustimo miSice 1 kad sva fefina pa-
. 8ivno lezi na ligamentima i na kosturu. U mlitavom polozaju odmaramo mu-
skulaturu. Zato kod drzanja tela postoji neprekidna igra izmedu misiéa i
nase volje. ]

A B ¢
DrzaNJE TELA po Lloyn T Brown
SL. 15a — Drzanje tela .

Kod rekonvalescenata, obolelih, pr ih 1judi, postoji slabost i mli-

tavost misié i_imaju lo¥ s Pojavom starosti mi3i¢i slabe i mliteve,

te w Znati, od stanja ekstenzora zavisi drzanje tela.

Fiskulturom mnastojimo da toniziramo, razvijemo, hipertrofiramo mu-
skulaturu kako bismo popravili - drZzanje tela. Stav tela zavisi od mnogih
drugih faktora spoljnog i unutras$njeg porekla. Spoljni imaju u svakodnevnom
zivotu daleko veéi znadaj: to su socijalno-ekonomski, profesionalni, klimatski
itd. Njih moZemo menjati, otklanjati, dozirati. U unutraSnje dolaze genotipski,
konstitucioni i patolozki.

\

"") Schede: Grundlagen der korperlichen Erziehung. Verlag Enke.
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Brown Lloyd proucavao je drzanje tela kod civilizovanih Engleza. Dao
je Semu Cetiri stava drzanja tela: A, B, CiD. Tip A pretstavlja normalan stav
i dobro drzanje. Tip B pretstavlja dobar stav. Tip C. Glava nagnuta napred,
kao i butine leda su nagnuta i lako ispupéena, a grudi nisu isturene.Tip D
pretstavlja vrlo rdavo drZanje tela. Glava je isturena, grudi upale, leda jako
ispuptena, kao i trbuh, lordoze pojacane. 1

Oceniti kome tipu pripada koji tovek, nije tesko. Potrebno je posmatrati
toveka iz profila, sa tri metra otstojanja. Prilikom uporedivanja sa Braunovom
temom on treba da se drz mirno, neusiljeno. Tako se ocenjuje i konstitu-
cioni tip. _ \

Sport i fiskultura intenzivno uticu na stav i drzanje tela. Kakav stav
imaju ma$i ljudi, malo je prougavano.’?) Prema tome, tesko je reci koji faktori
u kom praveu utitu. Medutim, potrebno bi bilo taj problem rasvetliti, jer bi
nam koristilo u fiskulturnom radu. Stav tela zavisi od oblika ki¢menog stuba.
Krivine ki¢me se, tokom ontogeneze, menjaju. Dete u intrauterinom zivotu,
rekosmo, ima ops$tu kifozu, kao niZi ki¢menjaci. Medutim, od treéeg meseca
pojavljuje se vratna lordoza, kao kod svih sisara. Sisari imaju vratnu
lordozu, jer nose veliku i teSku lobanju, dok im, je ostali deo ki¢me ispupéen.
Usled uspravnog hoda, a po zakonu koleracije, ¢ovek je stekao tokom evo-
lucije nove krivine koje mu osiguravaju elastican i celishodan hod. Do prve
godine dete baulja i ima ispupcenu kitmu sa vratnom lordozom, kao i svi
sisari. Tek postepeno, sedenjem, utenjem da stoji, pa prelazenjem na uspravan
hod, dete dobija lumbalnu lordozu i kifozu ki¢me, osobine odraslog. To se
razvija do 7—8 godine.

Kitma je stub_Cove&jeg tela. Ona poseduje &vrstinu, ali je elasti¢na i
pokretljiva. Tu osobinu ima zahvaljujuéi nizu prsljenova, koji su vezani
mnogobrojnim zglobovima, ligamentima, medupriljenim plo¢icama i miSi¢ima.
Njen sklop i oblik daju joj u celini specijalne moguc¢nosti. Treningom i inten-
zivnim radom pokretljivost kitme moze da se razvije do neverovatnih gra-

“nica, za §to nam mnogobrojni vestaci i akrobate sluze kao dokaz.

Kod odraslog razlikujemo dve lordoze i dve kifoze. Vratni deo ki¢me
je lordoti¢an, - neobi¢no pokretljiv, zahvaljujuéi mnogobrojnim miSi¢ima.
Tedni deo ki¢me je kifoti¢an, slabo pokretljiv, minimalno savitljiv napred
i natrag. U njemu postoji laka fizioloska skolioza udesno kod des$njaka, a
ulevo kod levaka. |

Lumbalni deo ki¢me lordoti¢an je, savitljiv i pokretljiv. On ima jake
i sna¥ne miSiée. Krsna i trtiéna kost srasle su. )

v

DEFORMITETI KICME

Pored osnovnih, normalnih drzanja tela postoje i razna - patoloSka
dr?anja, razni deformiteti ki¢me, razne anomalije. Imamo: ravna leda, grbava
leda i skoliozu. Schwalbe kaZe za anomaliju: »To je jedna, za vreme fetalnog
razvoja, razvijena, dakle urodena promena morfologije jednog ili viSe organa
ili organskih sistema ili celog tela, koje lezi izvan variacione Sirine vrste.«

Ravna leda javljaju se kad onih koji brzo rastu, koji imaju dugu, slabu
i neynu muskulaturu. Taj deformitet nastupa usled poremeéaja u raSéenju,

55) Stav tela kod jedne grupe Crnogoraca iznosi u procentima: A 34%,
B 38%, C 18%, D 10%.

62




>
L= Bafit A=

P o ey

kod rahititne dece koja su prevremeno i dugo sedela, te dobila lumbalnu-
fiksiranu kifozu. )

Okrugla, grbava, ispupéena leda nastaju kod dece sa slabom lednom
muskulaturom, koja nije u stanju da odoli zemljinoj tezi. Takva se leda
najcesce vidaju kod Skolske omladine, slabe, anemic¢ne, nerazvijene, i posledica
su nerada i dugog sedenja. Ledna kifoza je jako ispoljena, pa je i lumbalna
iordoza kompenzatorno pojaéana. Lopatice su ispupéene, opuStene, kao krila.
Opustena su i ramena, dok su grudi upale, a trbuh ispupéen.

Skolioza. Taj deformitet nastupa usled jo§ nedovoljno poznatih uzroka. .
Misli se na endokrini poremeéaj. Ki¢ma se krivi, posmatrana sa leda, u obliku
slova S. :

Kod svih deformiteta ki¢me dolazi i do deformiteta samog grudnog
kosa, 'tako da se remeti disajna i sréana fizioloSka sposobnost. Kod velikih
deformiteta dolazi do teskih fiziolokih insuﬁ,q'g’_encija grudnih organa.

DEFORMITETI TELA KOD SPORTISTA :

Govoreéi o drzanju tela i o kiémi, rekli smo da oni zavise od unutra- -
$ujih i spoljnih faktora. Tako sport, kao spoljni faktor, intenzivno utiesna
stav tela i na kiému. Ako se od najranije mladosti jednostrano trenira jedna
sportska disciplina, i ako pritom postoje i drugi endogeni i egzogeni faktori,
moze do¢i do izvesnih karakteristi¢nih deformiteta ki¢me. Tako imamo:

skijaSku grbu, kifoza u visini II Th prsljena;

boksersku grbu, kifoza u visini VI Th prsljena;
rvactka ispupéena leda, kifoza cele ki¢me;,

plivacku lumbalnu lordozu;

biciklisticku grbu u donjem delu torakalnog dela;

futbalske 0-noge usled hipertrofije vastus lateralisa; -

* kosarkasku skoliozu u grudnom delu. chy 5

Ovi deformiteti nastaju usled toga $to se telo postepeno prilagodi izver -
snom stavu, najzgodnijem u toj fizioloskoj vrsti rada, pa se taj stav fiksira.
I pojedine profesije dejstvuju u istom smislu, te daju tzv. profesionalni defo'
mitet ili profesionalni izgled i stav.

RASCENIJE I ENDOKRINE ZLEZDE

Endokrine Zlezde igraju sa svojim hormonima odlu¢ujuéu ulogu u raz-
voju tela. Njihov harmoni¢an rad ohezbeduje pravilan razvoj. Medutim, usled
patoloSkih poremeéaja jedne zlezde hafmonija se kvari, i to se odmah odrazava
na. razvoj. : ' ~

THYREOIDEA

Ova Zlezda teska je kod ‘novorodenceta 1,5—2,5 g.; u 20 godini, ona je
teska 20—25 g. Njena teZina raste uporedo sa teZinom tela. U krajevima sa
, endemiénom strumom deca se radaju sa tezom %lezdom; Thjena teZina iznosi
' 4,1—6,5 g. (po Gudernatschu — Entwicklung und Wachstum).

Stitna Zlezda je bogata krvnim sudovima. Za 24 ¢asa kroz nju 16 puta
protete celokupna koli¢ina krvi. To je dokaz njene snazne i vazne uloge.
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Otklanjanjem ili degeneracijom Stitne Zlezde nastupa kaheksija strumipriva, ili
myxoedem, koji se manifestuje u podbulosti, suvoj koZi, psihofizickoj tromosti,
zaboravnosti, neuraéunljivosti i naprasitosti. Smanjuje se metabolizam i pro-
pada inteligencija. .

Ako se Stitna Zlezda izvadi u ranom detinjstvu, dete zaostane u psiho-
“fizickom razvoju, ostane patuljak, inbecilan ili idiot.

Pored myxoedema imamo i gusavost ili ‘strumu u nekim naSim kraje-
vima (Sandzak, Slovenija, Bosna). Tamo se mogu videti psihofizi¢ki zaostali
ljudi, mali, nezgrapni, debelih kratkih kostiju, tromi, nekoordiniranih pokreta,
sa velikom strumom.

Kod hyperthyreoidizma i Bazedove bolesti, usled poveéanja koli¢ine
hormona, dolazi do poviSenog metabolizma i ubrzanog raiéenja i mriavljenja.

Hormon-tiroksin ubrzava metamorfozu punoglavea u Zabu, ¢ak i u Taz-
blazenju od 1:10,000.000. On ubrzava raS¢enje i razvijanje i kod &oveka.
Pogto poveéava metabolizam, upotrebljavaju ga kao sredstvo za mrSavljenje.

Kod hipofunkcije parathyreoidea nastupa ubrzano izlu¢ivanje kalcijuma
te kosti omeksaju, lako se lome, savitljive su i javljaju se gréevi-tetania. Kod
mladih osoba dolazi do poremecaja okostavanja, $to izaziva i poremecaj ras-
éenja. Od kalcijuma zavisi pravilan rad miSica i nerava. Zato je hormen pa-
rathyreoidee vrlo vazan u razvoju toveka i sportiste. }

L

EPYPHYSA

Epyphysni hormoni kote razvoj polnih ¥lezda. Zato kod njegove hipo-
funkcije dolazi do naglog i pojatanog razvoja polnih 7lezda, polnih organa i
sekundarnih polnih karaktera, sa polnim nagonom. Stvara se slika pubertas
praecox. Rossle je posmatrao patuljka od 33 god. kojil je u 6 godini imao
sckundarne p.olne karaktere i polnu potrebu.

POLNE ZLEZDE

Testisi silaze u VIII i IX intrauterinom mesecu u scrotum. Oni su kod
novorodendeta tegki 0,40 g.; u 8 godini — 1,60; u 10 god. — 2,50; u 11 god. —
3,00;: u 14 god. — 12 g. Epydidimis je kod novorodenceta tezak 0.20 g.

Testis. Lajdigove ¢elije u testisu &ne tzv. pubertetsku 7lezdu sa endo-
krinom funkcijom. Njen (muski seksualni) hormon — testoteroh uti¢e na
pojavu sekundarnih polnih kar%ra i na pojavu puberteta.

Od davnina se zna da Se kastracijom izaziva psihofizitki poremecaj
razvoja toveka i Zzivotinje. To se vidalo na haremskim evnusima, crkvenim
pevatima — uSkopljenicima i uStrojenim Zivotinjama. Z

Kastracijom se smanjuje metabolizam, sagorevanje je usporeno, nema
muskog hormona, pa je kastrat plihofizi¢ki trom, naginje gojenju, gubi musku
migiénu snagu, impulzivnost, borbenost, tonus i reljefnost muskuiature. Mi-
$iéi slabe, prozimaju se mas$éu, a salo se skuplja okp karlice i grudi. Potencija
opada. Muska snaga i izdrilji\;c)‘s.t rastu ubrizgavanjem ekstrakta testisa.

Kastrirano dete ili dete sa degenerisanim testisima raste tako da ramena
i ko ostanu infantilni, ¢ak su kukovi Siri od ramena. Udovi naglo rastu u
duZinu, a trup zaostaje. Osifikacija je spora.
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Evnusi imaju karakteristicno telo. Ako je degeneracija testisa potpuna,
onda imamo evnuha, ako je delimi¢na, onda su i simptomi delimi¢ni. Ubriz-
gavanjem seksualnih hormona otklanjaju se pojave kastracije.

Rani pubertet zaustavlja ras¢enje. Kod juZnih rasa pubertet se ranije’
razvija, pa su one manje rastom. ,

Ovarium. Jajnici su kod novorodendeta teski 0,50 g.; u prvom detinjstvu
2—3 g.; u pubertetu 4—5 g.; kod odrasle Zene 6—38 g. Jajnik luéi hormon koji
pojatava metabolizam, izaziva pojavu sekundarnih polnih karaktera i pubertet,
ali nes$to slabije nego kod muskih.

Za vreme trudnoée funkcija jajnika je pojadana i to uti¢e na jate izlu-
¢ivanje kalcijuma, §to izaziva karies zuba. Menstruacija zavisi od endokrine
funkcije jajnika, od hormona folikulina, koji stvaraju Grafovi folikuli. On . se
nalazi kao Proginon, Follikulin, Menhormon itd. Kastracijom ili uniStenjem
Grafovih folikula prestaje menstruacija. i : :

Hormon Zutog tela, progesteron, uti¢e kao antagonist Follikulina i
spretava ovulaciju.

. Mnoga oboljenja uguSuju polni nagon. To nastupa kod akromealgije,
distrofije-adiposogenitalis, Fréhlihove bolesti, Simmondove bolesti itd. On se
gasi kod poremeéaja nadbubrezne, zlezde, kod hipofunkcije 3titne Zlezde itd.

Razni poremeéaji polne funkcije nastupaju usled jos nedovoljno pozna-
tih razloga. Ratuna se da u kulturnim zemljama ima oko 2—49/p homoseksu-
alaca.3¢ Homoseksualizam je jako rasprostranjen.

HYPOPHYZA
Tezina hypophyze od rodenja raste po Simmondu ovako:
0doj8e w.doi w01 s 2
o0 0=—"1%god. i~ =sat 0dd
od 1—5 , 2 i Il (1D 6 s
od,. 6= 1025 o a3 3N,
od 11—15 _,, 050,

Hypophyza ima neobi¢no vaznu funkciju u endokrinom sistemu. Zato je
Langdon Brown i rekao: »Ako sistem endokrinih Zlezda u naSem organizmu
uporedimo- s orkestrom, i ako svaki orkestar mora imati dirigenta, onda je
taj dirigent za na$ endokrini sistem isklju¢ivo hypophyza. Ona je dirigent koji
ne samo S$to diriguje orkestrom, nego i sam u njemu svira«.37 (Citat po Bog-
danovicu). 7

Ako mladom psu od 4 kg. u 11 nedelji izvadimo hypophyzu, on ¢e
za godinu dana narasti i dobiti samo 300 g. (dok ¢e kontrolni pas imati 16 kg.),
prestace sa raStenjem i razvijanjem, imaée i dalje vunastu dlaka Steneta,
mleéne zube, postojace zastoj u razvoju mervnih i psihi¢kih funkrija. Sve to
nastupa usled nedostatka prednjeg dela hipofize. 5
. Hraneéi pacove hipofizama u doba njihovog razvoja ubrzgva se njihovo
ras¢enje. ;

Po Gudernatschu hiperfunkcija prednjeg dela hipofize: u mladosti iza-
ziva poveéano ra$éenje, dzifiovski rast celog tela, a kod starijih osoba izaziva
akromegaliju.

- (*%) Niebsen N.: Die Impotenz und andere Storungen im Geschlechtsleben des
Mannes.
) Bogdanovié: Hormoni, Beograd.
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Hipofiza luéi mnoge hormone.

1. —Nedostatak hormona za raSéenje stvara patuljke, srazmerno gra-
dene. SuviSak tog hormona stvara u mladosti dzinove, a docnije akrome-
galicare. ’
2. — Prolaktin posle porodaja utiée na razvoj mle¢nih Zlezda i njihovo
ludenje. ' '

3. — Gonadotropni hormon uti¢e ma razvoj polnih ¥lezda. Nedostatak
.0vog hormona izaziva infantilni razvoj i zastoj u razvoju polnih Zlezda. Zato
pomaZe kod kriptorhizma. Trudne Zene izlu¢uju ga u mokraé¢t prvih dana, te
njegov nalaz u mokraéi sluzi kao rani dokaz trudnoée,

4. — Svi ostali hormoni prednjeg reZnja hipofize Potsti¢u ostale endo-
krine Zlezde na rad.

NADBUBREZNE ZLEZDE

Nadbubrezne Zlezde razvijaju se od rodenja, po Scammonu, ovako:

Novorodende 75 g.
odojée od 6 mes. 4—5 g.
do puberteta 12 g.

4 Kora luéi kortin, a srz adrenalin. Kortin uti¢e na razvoj polnih organa.

Kod hiperfunkcije kore nastupa brZe raséenje i sazrevanje celog tela, naroéito
polnih organa. MoZe se videti pubertet kod dece od 4 godine. Ona imaju raz-
vijen i kosmat polni organ. Kortin udestvuje u regulisanju prometa ugljenih
hidrata. Seéer biva u crevima bolje resorbovan, a sinteza glikogena iz mleéne
kiseline vrsi se bolje.

Adrenalin nadrazuje simpatikus, suZava krvne sudove, narotito kapi-
lare, ubrzava sréeni rad, uklanja spazam bronhija, smanjuje tonus glatke
muskulature. On deluje u neverovatnom razblazenju. Rastvor od 1:20,000.000
Siri zenicu Zabljeg oka.

THYMUS — GRUDNA ZLEZDA

Novorodente ima thymus od 15 do 32 g. tezak. Srednja teZina timusa
raste do polne zrelosti, zatim naglo atrofira do 25 godina. Kod staraca vise
ne postoji. Atrofija nastupa pod dejstvom seksualnih hormona koji imaju
antagonistitko dejstvo. Timus je antagonista polnim Zlezdama.

Vadenje timusa kod mladih osoba izaziva zasto]j raSéenja. Kosti ostanu
kratke, meke, ne rastu u.duZinu.

Hormoni timusa izazivaju brzu metamorfozu i deluju u istom smislu
kao hormonii hipofize i $titne Zlezde. Te tri Zlezde su sinergié¢ne.

Kod status thymice-lymphaticusa po Paltaufu grudna Zlezda ne atro-
" fira veé ostaje ‘razvijena, te njeni hormoni ne dozvoljavaju dejstvo i razvoj
polnih Zlezda. Pubertet se odugovlaéi. Mlade osobe su krupne, visoke, debele,
podbule, sekundarni pclni karakteri nerazvijeni, postoji zastoj puberteta pi
zastoj u razvoju polnih organa. '

Scammon?®) je izradio tabelu sa krivuljama razvoja glavnih endokrinih
zlezda i organa. y

Da rezimiramo uticaj endokrinih Zlezda:

Ubrzavaju i potstrekavaju na ras¢enje hormoni polnih  Zlezda, hormoni
prednjeg reznja hipofize, patoloko stanje epifize i hipofunkecija epifize.

) -Scammon: Developpement of Stild, 1927.
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Naglo raséenje rnastupa kod hiperfunkcije prednjeg reZnja hipofize; kod
hipofunkcije polnih #lezda — stanje evnuhoidizma; oboljenja epifize, naroéito
oni tumori, koji izazivaju hipofunkeciju epifize. Ako se ovi poremecaji deSavaju
u ranoj mladosti, onda ée i rast biti vedi. ; 3

Mali rast nastupa usled hipofunkcije $titne lezde — usled hipofunk-
cije prednjeg reinja hipofize, usled rane degeneracije grudne #lezde i kod pre-
vremenog okoStavanja. Ako ovi poremecaji nastupe u ranoj mladosti, imaéemo
patuljasti rast.

Polna zrelost nastupa pod stimulirajuéim dejstvom polnih Zlezda, kore
nadbubreZne Zlezde i prednjeg reznja hipofize. Ako postoji hipofunkcija ovih
zlezda, pubertet ée biti sporiji ili ée izostati; onda nastupa hipogenitalizam i
infantilnost. :

Hiperfunkcija timusa i epifize spretavaju polnu zrelost. Kod hipofunk-.
cije zrelost se bolje ispoljava. < t

Hipergenitalizam nastupa usled hiperfunkeije kore nadbubrezne ilezd?
i usled hipofunkecije epifize.

Metabolizam se poveéava pod uticajem §titne Zlezde, nadbubre¥ne Zlezde,
hipofize i polnih Zlezda. Naprotiv, smanjuje se pod dejstvom epifize, timusa
i pankreasa. Kod hiperfunkcije jedne od tih Zlezda nastupa mrsavljenje ili
gojenje. Sagorevanje Seéera nastupa pod uticajem adrenalina i tiroksina.

POREMECAJI RASCENJA

\

Kepeci. Po Nobécourtus3?) kepec je onaj koji je za 200/, manjil od proseka.
Nobécourtova tabela za odredivanje normalnog rasta i rasta kepeca izgleda
ovako:

muski: Zenske:
starost visina 209/ kepec  visina 209/, kepec
rodenje . 95 sm. — 10 — 40 sm. 50 — 10 — 40 sm.
1 god. 70 sm. — 14 — 56 sm. 70 — 14 — 56 sm.
5 god. 103 sm. — 20 — 83 sm. 98 — 19 — 179 sm.
10 god. 131 sm. — 26 — 105 sm. 126 — 25 — 101 sm.
15 god. 157 sm. — 31 — 126 sm. 152 — 30 — 122 sm.
20 god. 167 sm. — 33 — 132 sm. 156 — 31 — 125 sm.

Za nase prilike trebalo bi proveriti gornju tabelu i izraditi nagu. Vero-
vatno da bi vrednosti nage tabele bile nesto vece.

Lévy?9) je dao sledeéu klasifikaciju kepeca:
" L Esencijalno patuljstvo
II. Patuljstvo usled endokrinih poremecaja
Tiroidnog porekla
Hipofiznog porekla .

Dy#genitdlnog porekla
NadbubreZnog porekla

*) Nobécourt: Les enfants trop petits, Paris, 1929.
(*°) Lévy: Pathologie de la croissance,\ Pédiatrie, Encyclopedie medical fran-

caise. (4006).
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1. Patuljstvo usled poremetaja drugih organa:

achondroplasia

Kogtane: osteogenesis imperfecta

2 rachitis .
intestinalni b
renalni

cardialni

cerebralni ili mongolizam

1. Esencijalni kepec je od rodenja u svemu normalan, simetri¢an, propor-
cionalan. Tako je princeza Paulina rodena sa 30 sm., a izrasla do 17 godine
do 93 sm.

II. Endokrini kepec

Thyreoidea. Usled poremecaja funkcije Stitne ylezde i pojave myXoe-
dema imamo kepeca idiota, velike glave, koji se rodi obi¢no normalan, pa se
od tetvrte godine pojavljuju gornji simptomi.

Hypophysa. Usled hipofunkcije prednjeg reZnja hipofize moze doéi. do
zastoja u ras¢enju i do patuljastog rasta. Obi¢no se dete rodi normalno, a za-
stoj po¢ne sa Cetvrtom godinom. Te osobe nemaju puberteta niti seksualnog
razvoja.

Dysgenitalni kepec potinje sa telesnim zastojem tek od 5—6 godine.
Intelektualno je jo§ normalan. 2

Suprarenalni kepec je proporcionalan. Taj patuljak izgleda kao starac,
te ga zovemo Progezia. Koza mu je suva, naborana kao u starca, pigmentirana,
tanka, bez sala i potkoznog tkiva, bez kose, miSi¢i se ne vide, a krvni sudovi
su tvrdi, neelasti¢ni.

11I. Cesto dolazi do patuljastog rasta i usled poremeéaja na kostanom
sistemu.

Achondroplasia ili chondrodystrophia je poremeéaj rasta gde su udovi
sitni, kratki, a naro¢ito humerusi i femuri, krivi i zdepasti. Dete se veé rodi
sa tim poremecajem. U 200/ sluéajeva javlja se familijarno.

Osteogenesis imperfecta daje patuljke krhkih kostiju i sa sclerotiques
blanches. L

Rahiti¢ni kepeci nastaju kod tegkih i zapuStenih oblika rahitisa.

Usled konge'nitalnih poremecaja na intestinumu,: cardio-vascularnom
sistemu, bubregu, nervnom sistemu, moze doti do poremecaja u razvoju i do
patuljastog rasta. Kod tezih poremecaja odrzavanje Zivota je nemoguéno. Naj-
¢esée ti patuljei umiru pre punoletstva. >

Tako imamo mitralne kepece usled viciuma, bubrezne kepece usled
degeneracije bubrega itd.

Cerebralni kepec — mongoloid — idiot ima mongoloidne o¢&i, okruglo,
pucmasto lice koje potseta na mongoloide, brachy-cephaliju, microglosiju —
veliki isplazen jezik, klempave usi, miran je i sporije se razvija. U drugoj
godini tek sedi, u treéoj hoda. Obi¢no rano umire.

« D% novski rast — gigantizam.
Gigantski rast nastaje usled hiperfunkecije prednjeg reZnja hipofize, u
doba pre puberteta, u doba raSéenja. Ti giganti su proporcionalni. 1
Acromegalija isto tako nastupa usled hiperfunkcije prednjeg reznja
hipofize, ali u doba kada je raScenje zavrieno. Ti ljudi se odlikuju velikim
izduzenim krajevima na telu: dugackim nosom, bradom, jezikom, prstima,
vrhovima kostiju itd.
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- Lévy razlikuje parcijalni gigantizam, gde su samo delovi tela jate izra-
sli. Tako postoji hipertrofija udova i hipertrofija pola tela, pola lica, ruke itd.
U literaturi je objavljeno pedesetak takvih sludajeva. Dete ima od rodenja
jednu stranu ili jedan deo veéi od' drugoga, ili se ta pojava naknadno javi.
Tih disproporcija ima u neznatnoj meri dosta. Tu spada i Dolychostenomelija
ili arachnodactylija. Te osobe imaju duge, labave prste i zglobove, i mogu
njima pri dorsalnoj fleksiji da dohvate podlakticu. Obiéno se ta pojava vidi
¢es¢e kod devojaka. Ove osobe mlade umiru.

U delimi¢ni gigantizam spada i Osteorathopathia hypertrophica pneuma-
tica — Hipokratovi malji¢asti prsti. Tu vidimo poveéanje ko$tanih vrhova
prstiju kod raznih oboljenja respiratornog i cirkularnog aparata hroni¢ne pri-
rode. Kod hroni¢nih pluénih oboljenja izrastu samo meki delovi.

Multipne ekzostoze poé¢inju da rastu simetri¢no, od rane mladosti, na
kostima Sake.

Dysostosa cleido-craniale hereditaria-delimi¢an ili potpun nedostatak
kljutne kosti sa promenama na lobanji i nekim drugim kostima trupa.

Dysostosa cranio-faciale-deformiteti u obliku ¢voruga na lobanji.

Hypertelorisme oculare — poveéan razmak oé¢iju do 5 sm.

Oxycephalia — 5cr0cephalia — visoko teme, a usko celo.

L]

O RASAMA U ODNOSU NA SPORT

Rase delimo na: crnu-negroidnu, belu-evropoidnu i zutu-mongoloidnu.

Problem rasa treba posmatrati sa nau¢nog marksistitkog gledista i to
sa principa o jednakoj vrednosti svih rasa, kako to zastupa i na§ Ustav.

Osnivalac rasne teorije o nejednakoj vrednosti rasa bio je Gobineau
{1816—1882). Te teorije koriS¢eme su u razli¢ite Sovinisti¢ke i kapitalisticke
svrhe, u cilju opravdanja eksploatacije i podjarmljivanja naroda, naroéito
onih iz kolonija. FaSizam i nacional-socijalizam koristili su teoriju kao osnovu
na kojoj su hteli da zasnuju svoje gospodstvo i eksploataciju nad drugim na-
rodima Evrope. Oni su tvrdili da je severna rasa ona koja treba i ima pravo
da vlada i gospodari kao »visa rasa« nad svojim zivotnim prostorom, u kome
bi imala da radi »niZa rasac.

Medutim, to je nenauéan i tendencmzan natin lzvrtanJa c1n]emca Sve
rase vode pod]ednako istorisko poreklo od pamtiveka. One su toliko izme$ane
da prelaze neprimetno jedna u drugu, tako da nema ]edne osobine koja bi
bila é&ista rasna ‘osobina.

Razlog zaostalosti treba traziti u druétven-o-lstorlskun i socijalno-eko-
nomskim uslovima, pod kojima su se narodi razvijali u rase. Kada kolonijalni
narodi budu dobili potrebne wuslove za svoj razvoj i kada se budu oslobodili
eksploatacije, oni ée brze evoluirati i dati ono $to mogu i $to od njih oc¢eku-
jemo. Sve su rase i svi su narodi jednako vredni, samo se nalaze na razli¢itim
kulturnim stepenima koji su posledica kapitalistickog sistema.

Sto se tite i rasnih dispozicija, moZe se zapaziti da tu postoji izvestan
odnos. Tako se primeéuje da se pretstavnici negroidne grupe naro€ito isti¢u
kod eksplozivnih sportova, kao $to su sprint, skokovi, boks, itd., dok se mongo-
loidi istiéu kod istrajnih disciplina: maratona, plivanja i sli¢no.

Negroidi su, kroz posebni filogenetski razvoj, stekli u toplim ekvatori-
jalnim predelima izvesne telesne osobine koje ih ¢ine brzim, kao $to je, grosso
modo, sav zivot tamo burniji i brzi.
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Mongoloidi, Ziveéi u aziskim prerijama, pustarama, stepama, pod teSkim
Zivotnim uslevima, uglavnom kao nomadi, stekli su kroz svoj filogenetski raz-
voj izvesnu upornost koja se u sportu otituje mjihovim ucestvovanjem u
istrajnim disciplinama. «

Evropoidi preovladuju svojim viSim drustvenim razvojem u komplek-
snim tehni¢kim disciplinama; to rezultira iz njihovog natina Zivota. Prema
tome postoje izvesne rasne predispozicije, uslovljene istoriskim razvojem ljud-
skih grupacija i njihovim' prilagodavanjem. Drustvenim razvojem, izjedna-
tavanjem ljudske kulture i civilizacije ta ¢e razlika sve brze iS¢ezavati, kao
3to je to sluéaj u Evropi, gde se niveliSu razlike medu pojedinimy narodima.

O TELESNOJ KONSTITUCLJI

Ljude, bez obzira na njihovu rasnu pripadnost, mozemo grupisati po
izvesnim zajedritkim telesnim odlikama. Te odlike nazivamo konstitucionim.
Tim problemom bavilo se mnogo autora. Najprakti¢nije i najcesée su dve po-
dele i to: francuska po Chaillou-Auliffe i nemaéka po Kre_tschmefru. Chaillou-
Mac Auliffeova klasifikacija deli ljude ma 4 grupe: tipus muscularis, respira-
torius, digestivus i cerebralis. <

Tipus muscularis. Prose¢ne visine,”lepo, pravilno, simetriéno razvijen,
$irckih ramena a uskih kukova, pravog epigastri¢nog ugla, lepo razvijene,
snarne i reljefne muskulature. Vrat mu je, kratak i snaZan, zbog razvijenih -
vratnih i lednih mi$iéa, naroé¢ito trapeziusa. Lice mu je ¢etvrtasto.

Tipus respiratorius. Visok, tanak, pljosnat, uzan, suv, dugih udova, du-
gog vrata i grudnog kosa, sa malim, o$trim epigastri¢nim uglom, s istaknutim
vidljivim rebrima. Migiéi su dugi, tanki, slabi. Tesko se goji. Ima uzano lice,
slabu donju vilicu, dug nes. Ovaj tip ima razvijen i istaknut respiratorni
sistem. -
Tipus digestivus. Proseéne visine, Sirok i okrugao, velikih obima, krat-
kog, baévastog i Sirokog grudnog kosa, sa tupim grudnim uglom, velikog
trbuha. Udovi su mu nesto kraéi, muskulatura nije izvajana, jer ima dosta
masnog potkoznog tkiva. Vrat kratak. Donji deo lica, naroéito donja vilica
razvijena, sa razvijenim podbratkom. Naginje gojenju. Kod njega je naro-
¢ito razvijen d gestivni ‘aparat.

Tipus cerebralis. Mali, sitnih kostiju, neZne, slabe muskulature, velike
glave, uskih ramena, mriav i tanak, sli¢no respiratornom tipu. On je, ipak,
proporcionalno razvijen.

Kretschmer deli ljude na konstitucione grupe: leptosom, piknik i atletik.
Do te podele dosao je ispitujuéi i traZeéi odnos izmedu konstitucije i dusevnih
oboljenja. To ga je dovelo da donese nekoliko pogresnih zakljutaka. Medutim,
konstitucioni tipovi su po njegovom opisu sli¢ni francuskoj Sigautovoj po-
deli. Leptosom. bi odgovarao respiratornom tipu, muskuler (atletik) muscu-
larisu, a piknik-digestivusu. ;

Leptosom. Visok, mr$av, suv, tanak, uzan, pljosnatog grudnog kosa,
tankog i dugog vrata, dugih tankih udova; slaba donja vilica, o$tro pti¢je lice,
istureninos i jabuéice, tanki, dugi i slabi misi¢i. Ne moZe da se ugoji.

Atletik-muskuler. Srednjeg rasta, snazan, pravilno razvijen; jakog ko-
. stura, izvajanih reljefnih miiéa, Sirokih ramena, jakih isturenih grudi, pravog
epigastri¢nog ugla, kratkog vrata, uskih kukova. Siroko tetvrtasto lice, istu-
rene donje vilice i jagodice.
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Piknik. Srednjeg rasta, malo poguren, te izgleda manji no Sto je. Veli-
kih obima, naklonjen gejenju, razvijenog digestivnog trakta. Kratkog vrata,
kratkog, batvastog, zvonastog grudnog kosSa sa tupim uglom, debele koZe sa
dosty masnog, potkoznog tkiva.

Ovi opisi pretstavljaju tipi¢ne konstitucione osobine. Medutim, treba
znati da se ovako tipi¢no izraZeni tipovi ne sreéu cesto. Svaki ¢ovek je manje-
vi$e meSavina dva ili tri tipa. Iz tih razloga teSko je klasifikovati ko pripada
kojoj grupi. Ty ;

Pri ocenjivanju &oveka treba posmatrati golog, sa 3 m. otstojanja. Kod
Zene je teze odrediti konmstituciju i to usled toga Sto polni karakteri i gojaz-
nost skrivaju konstitucione osobine. Isto tako tesko je odrediti konstituciju
1 kod dece. i

Jedan autor dao je sledee ¢Cetiri Seme koje plastiéno prikazuju 4 kon-
stituciona tipa: ;

Thorai(al | Digestiv .

Muskular Ceiebral

SI, 20 —

Maslov kaze o konstituciji: »Pod konstitucijom se podrazumeva zbir vise
ili manje morfoloskih il biohemiskih svojstava organizma, koja se menjaju
uzrastom i donekle odrefiuju relativnu sposobnost deteta-ii njegove individualne
sposobnosti. Konstitucija je, ako se pravilno shvati, uvek izraZena fenotipom
koji je sastavljen ne samo od nasledenih osobina, ve¢ i od stefenih svojstava;
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ta svojstva zavise od uslova sredine, naéina Zivota, vaspitanja, prelezanih obo-
ljenja itd. "Konstitucija se, preéma tome, odlikuje izvesnom plasti¢noséu i spo-
sobnoSéu da se formira u prdcesu raSéenja i razvijanjae.

Iz ovoga se vidi da konstitucija nije nepromenljiva, kao $to to misle
konzervativni autori; ona je promenljiva i zavisna od mnogih faktora.

]
SPORT I KONSTITUCIJA

Iz gornjeg izlazi da spoljni faktori uti¢u ma konstituciju. Znaéi, i sport.
i fiskultura od najranije mladosti mogu uticati i menjati konstitucione osobine.
Pripadnik neke konstitucione grupe izabraée i specijalizovaée onu sportsku
disciplinu u kojoj njegove konstitucione osobine mogu doéi viSe do izraZzaja.
Moze se uopste reé¢i da postoji odnos izmedu konstitucionih osobina i sporta.

Leptosomi upraznjavaju svojom visinom, relativhom lakoéom, duZinom
udova i velikim kapacitetom, one sportove gde bi te konstitucione osobine:
mogle biti od koristi. Zato medu sportskim tipovima koSarkaSa, odbojkasa, ska-
kaca, srednJoprugasa i smuéara na 18 km., ima mnogo tih konstitucionih
tipova. 4

Atletska konstitucija javlja se kod veéine sportskih tipova, pogotovu u
onim disciplinama gde se trazi brzina i snaga, a to su: dizanje tereta, rvanje,
~ bacanje, boks, sprint, skakanje u vodu, alpska kombinacija itd. Pravilo i pro-
porcionalno razvijeno telo, razvijena, snazna i reljefna muskulatura daju at-
letiku preimuéstvo kod svih sportova.

Piknik se svojom relativno velikom teZinom koja mu moze smetah ne
pojavljuje u mnogim sportovima. Tako se tipovi s ovim telesnim osobinama ne
vide kod istrajnih sportova kao: maraton, partizanski mars, smucanje na duge
staze itd. Medutim, tamo gde se traZi veStina, okretnost, prisebnost i snala-
¥ljivost, mogu se ma¢i sportisti sa piknikim osobinama. Naro¢ito dok su mladi
i laki. Piknika ima medu maédevaocima, motorizovanim sportovima, avijati-
¢arima, igra¢ima sportskih igara, pa i spravaSima.

¢ Posmatrajuéi tokom godina mnoge sportiste i ocenjujuéi njihovu kon-
stituciju pri odredivanju sportskog tipa, dosli smo do zaklju¢ka da se u sportu,
medu rekorderima, te$ko moZe naéi ¢ist piknik ili leptosom. Veéinom su rekor-
deri atletski tipovi, a u izvesnim sportskim disciplinama koje smo gore naveli,
oni su mesavina atletika ‘| piknika ili atletika i leptosoma. Znaci da lepto-
somna ili p'kni¢ka konstitucija daju atletiku izvesno - preimuéstvo u nekim.
sportovima. 5

SPORTSKI TIPOVI

Od davnina se zna da postoji izvestan odnos izmedu telesne grade, fizi¢-
kog rada i sporta. Proucavanje tog odnosa u sportu skorasSnjeg je datuma.
Tim problemom bavio se &itav miz autora: Arnold, Bach, Herxheimer, Hofe-
rer, Matthias, Lembrecht, Worringen, Deutsch i Kauf, Mc Kurdy, zatim niz
sovjetskih ‘kao: ASbel, Brasnin, Bunkin, Vasiljev, Voznesenski, Velusigin, Gan,
Gorinevskaja, Dreving, Armanov, Ivanovski, Kosjanov, Kiparisov, Klo¢kov,
Kotov, Krakovjak, Krestevnikov, Kruskov, Jenin, Leporski, Minkevic, OStro-
ukova, Stemberg, Sestakov, Cirkin i drugi. ‘
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Kohlrausch je 1928 godine izvrSio ispitivanje u Amsterdamu, izmerivsi
na Olimpijadi veéi broj sportista po sportskim disciplinama, pa je dobio nji-
hove prosetne mere. Po njima je sastavio prvu tabelu sportskih tipova.

Jasno je da maratonac — rekorder ne moze biti visok, krupan, teZak
¢ovek, jer on taj mapor ne bi mogao savladati u rekordnom vremenu, kao §to
to moZe mali, lak trkaé. Naprotiv, dizadi tereta su atletske konstitucije, snaZne
krupne muskulature i relativno velike teZine. Medu njima nema malih, lakih
i gracilnih ljudi kao §to su maratonci.'Taj upadljivi odnos pokazuje da postoje
sportski tipovi. Oni poseduju izvesne psihofizitke osobine koje im daju pre-
imuéstvo u nekoj sportskoj disciplini i koje oni u toj disciplini razviju do
maksimuma, ;

Neko je tokom razvoja stekao izvesne telesne osobine i ne baveéi se
sportom. One su se razvile iz izvesnih dispozicija pod uticajem obi¢nih Zivot-
nih uslova. Te osobine koriste mu u nekoj sportskoj disciplini koju je docnije
izabrao. Zato se i vrii odabiranje odraslih. po¢etnika i sportista prema njihovim
telesnim osobinaia, trazi se u kojim bi sportovima postigli najbolj uspeh.

Antropometriskim merenjem rekordera isfrazujemo telesne osobine koje
Su oni treningom izgradili i koje im daju moguc¢nost da postizu rekorde, Na
taj naéin‘qtvrdujemo kako koja sportska disciplina utiée na formiranje tela.

SPORTSKI TIP FUTBALERA

Kako svaka postava u timu ima svoje specifiéne duznosti, to nas je in-
teresovalo postoji li kakva razlika izmedu é&lanova tima. Zato smo izmerili
288 igracda i od toga je bilo: &

golmana 29 c. forova 23
bekova 47 polutki 37
halfova 56 krila Azl
c. halfova AR R e L e

ukupno: 288 ;

Ve¢ina ih je bila iz nasih najveéih timova, kao i iz reprezentacija Alba-
nije, Bugarske, Rumunije i Jugoslavije. ;

Pre no $to se prede na razmatranje rezultata, treba istaéi izvesne mo-
mente iz futbalske tehnike i taktike. -

Danas se igra brz i neobiéno pokretan futbal. Od igrafa se traZi brzina
1 neverovatna kondicija. Potrebno je izdrzati tempo svih 90 minuta igre. Zato
Jje navala sastavljena od brzih igrata-sprintera; halflinija od izdrzlj.vih igraca,
koji katkad tokom utakmice pretrée i po 20 km.; bekovi su brzi, a vratari ve-
Sti. Kad to imamo u vidu lako je razumeti rezultate iz tabele.

Krila su najmanja i najlak$a u timu. Visina im se kreée fzmedu 159—
177 sm., proseéna visina iznosi 167,1 sm.; tezina 63,6 kg., kapacitet 4.168,6 sm3,”
Sirina ramena i kukova 37,1 i 31,0 i spiroindeks 24,9. Prema tome oni su gra-
deni pravilno, atletski razvijeni, sitnih kostiju i neZne muskulature, a po osta-
Jim oscbinama su sprinteri. ' i

Krilo po svojoj funkeiji ima da sprintuje duz aut-linije. Tokom naporne
medunarodne utakmice taj sprint je dug i ¢est. Da bi sprinter mogao izdrzati
taj napor mora biti lak, a lak ée biti ako je rastom malen, ako je neZnije gra-
den. Veliko, krupno i te§ko krilo ne moze da izdrzi veliki broj sprintova i
prodora kakvi se danas traze od krila. Krilo treba ‘/da, zbog svoje lakoée, izbe-
gava svaki telesni dodir.sa protivni¢kim bekom, jer ¢e ga bek u borbi telom
uvek lako savladati, ako pretpostavimo da imaju istu tehniku i kondiciju.
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Polutke imaju visinu 174,5 sm, tezinu 68,6 kg, kapacitet 4559,7 sm3.,
girinu ramena i kukova 39,0 i 32,1 sm., a spiroindeks 26,1. Ve¢ina od njih su
divno gradeni i odgovaraju Kohlrauschovom tipu sprintera. Po svojoj funk-
ciji u timu oni imaju osrednji rad, pa im je i telesna grada osrednja.

Centri navale su najvidi u navali. Visina:im je 175,4 sm., tezina 72 kg.,
kapacitet 4715,2 sm3., Sirina ramena i kukova 33,5 i 28,4 sm., a spiroindeks
926,8. Visina im daje preimuéstvo u igri glavom, $to je za centre od velike
vaznosti. 7

Centar treba da je visok sprinter, veliki tehnicar i, §to je od odlutujuce-
vaznosti, treba da poseduje specijalan talent.' Sve ‘te osobine vrlo su retko spo-
jene u jednom coveku, te dobrih centara ima veoma malo. To je razlog da se
pri sastavljanju reprezentacije najviSe poteskoca ima oko odredivanja centra.
Piola i Lauton posedovali su taj talent, a pored toga bili su odli¢ni tehniéari i
dobri sprinteri.

Halfovi su rastom mali. Visina im je 167,9 sm., teZina 65,4 kg., a kapa-—
citet 4281,0 sm3. Sirina ramena i kukova 37,2 i 30,9 sm., a spiroindeks 25,4.
Visina im se kreée izmedu 157 i 181 sm. Kohlrauschovi dugoprugasi su rastom.
mali i laki. Kako halfovi neprekidno trée, to su i oni neka vrsta dugoprugasa,
te su.im visina i tezina male. Ipak, oni poseduju nesto vige miiéne snage, koja
im je potrebna u borbi sa telom. Ta veca misiéna snaga daje im veéu teZinw
nego $to je imaju krila. :

Centarhalfovi su najvidi u timu. Visina im je 175,9 sm., teZina 70,5 kg.,
kapacitet 4871,7 sm?., Sirina ramena i kukova 38,7 i 32,5 sm., a spiroindeks:
27,6. Visina im se krece jzmedu 165 i 187.sm. Kao odbranbeni igrac centarhalf’
mora da bude ne$to veéi od protivnitke navale, naroéito od centra. Njemu to
daje preimuéstvo u igri. On mora da je dobar sprinter, kao i protivnicka.
navala.

Bekovi su prosetne grade. Visina im je 173,4 sm., tezina 71,8 kg., kapa-
citet 4777,7 sm3., $irina ramena i kukova 39,1 i 32,2 sm., a spiroindeks 217,5.
Visina im se kreée izmedu 155 i 182 sm. Gradeni su lepo, kao i svi sprinteri.
Ipak, mislimo, da im je visina od 173,4 sm. suviSe mala. To je posledica nepra—
vilne selekcije, 3to ¢e pokazati i docnije tabele.

Golmani su visoki 175,6 sm., teski 72,4 kg, kapacitet im je 4622,4 sm3.,
%irina ramena i kukova 38,5 i 32,7 sm, a spiroindeks 26,3. Visina im se krece:
izmedu 166 i 187 sm. Gradeni su lepo i pravilno, kao Kohlrauschovi skakati
uvis. Ova visina je, ipak, suviSe mala. Golman treba da bude visok. U moder-
norn, brzom futbalu visoke lopte se pucaju viSe nego niske. Zato visoki gol-
mani imaju preimucstvo.

Razmotrimo li tabele koje graficki prikazuju variranje visine, tezine i
kapaciteta, vidimo da se te vrednosti jako udaljuju od prosetne vrednosti.
Tako se, naprimer, visina golmana kreée izmedu 166 i 187 sm. Ima neobitno
malih golmana koji, obzirom na visinu] ne odgovaraju svojoj postavi. Rdave
postave ¢&est su slucaj u malim timovima, usled ¢ega ne dobijamo realne
rezultate. 2 :

Da bismo se priblizili idealnim. sportskim t povima izvrsili smo uZi
izbor poznatih igraca naSeg materijala i merenjem uzeli nj hove prosetne vred-
nosti. Poznati igraéi velikih timova igraju ve¢ gedinama na onom mestu u
timu koje im odgovara u odnosu na njihovu gradu. Te rezultate prilazemo u
tabeli. Oni nam prikazuju i daju rezultate koji se, s obzirom na postavu w
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iimu, priblizuju idealnim prose¢nim vrednostima sporiskog tipa futbalera. Te-
prave vrednosti dobiée se iz mnogo veteg materijala i tek onda kada futbal
prodre u najSire mase i kad se selekcija bude izvodila pravilno: Ipak, nasi
rezultati daju moguénosti trenerima da u radu sa futbalerima vre ve$tadku
selekciju i odredivanje pravog mesta svakom pojedincu Prema njegovim te--
lesnim osobinama. el

SPORTSKI TIP KOSARKASA

Na osnovu nagih ispitivanja 1946 godine na drZavnom prvenstvu u Beo--
gradu utvrdili smo da su kosarkasi vrlo viseki, pravilno i lepo razvijeni, dugih.
udova, 5. rokih ramena, velikog kapacitefa i spiroindeksa i relativno laki. To
im daje poznatu lakoéu, okretnost, brzinu, snalazljivost i izdrZljivost u igri.
(Vidi tabelu). ; -

Plasman muskih timova na prvenstvu Jugoslavije u kogarci 1946 godine -
u Beogradu i njihove proseéne telesne vrednosti uporedene s vrednostima
reprezentacije iz 1947 godine. Plasman kosSarkaSa sa sleta J. A. 1946 i prema.
vrednostima Minkeviéa.

Broj-

Drustvo Visina TeZina Kapacitet Spiro- pregle--

indeks  danih.
1. »Kvarner« (Rijeka) 1775 70,16 4686,3 26,39 11
2. »Crvena zvezdac (Beograd) 180,0 73,21 5158,3 28,64 6
3. »Jedinstvo« (N. Sad) 175,1 63,01 4380 ., 25,0 10
4. »Partizan« (Beograd) 180,4 71,24 5072,2 28,10 9
5. »Zadar« (Zadar) 178,6 70,14 46875 26,1 2%
6. »Slavija« (Zagreb) 179,4 70,98 5637,5 31,4 8:
7. »Sloboda« (Ljubljana) 178,5 67.60 49941 27,9 12
8. »Makedonija« (Skoplje) 175,6 69,13 4695,4 26,7 11
9. »Crvena zvezda« II tim 177 68,25 5412 30,44 8
10. »Metalac« (Beograd) 175,0 66,77 5095 29,6 10
Ukupan prosek svih 177,6 68,83 49394 26T 97
Kosarkasi J. A. - 180,5 70,8 5041 27,9 35,
Reprezentacija 1947 181,3 73,2 5154 28,4 15
Minkevicev materijal 171,9 63,8 4600 26,7 38

Plasman Zenskih timova na prvenstvu Jugoslavije u koSarci 1946 go-
dine u Beogradu i njihove telesne prose¢ne vrednosti:

\ . L Broj

Drustvo Visina  TeZina Kapacitet Spiro- pregle--

indeks danih |
1. »Kvarner« ‘(Rijeka) 16137 57,8 3090 19,1 10
2. »Crvena zvezdac (Beograd) 1617 56,0 3233 19,9 9
3. »Radni¢ki« (Zrenjanin) 160,35 55,77 3364,2 20,9 7
4. »Zadar« (Zadar) 166,5 59,12 3312,5 19,8 8
&. »Sloboda« (Ljubljana) ' 161,2 55,93 3343,7 20,7 8
Ukupna prosetna vrednost 161,8 57,0 3171,5 19,6 42
Minkeviéevi rezultati 158,7 56,0 3280 20,6 33
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Prilazemo tabelu proseéne visine svih ekipa na prvenstvu Evrope 1

meru najmanjeg i najveéeg u ekipi. 3

o Prose¢na Najmanji Najveéi
visina igra¢ igraé
1. Albanija 175,8 167 190
2. Austrija ¢ 178,5 172 185
3. Belgija 183;1 178 188
4. Bugarska 178,3: - % 17 185
5. Egipat 180,4 172 190
6. Italija 178,6 163 191

7. Jugoslavija v 1817 . 10 187,5
8. Madarska *181,2 175 192
9. Poljska 179 172 187
10. Rumunija : 182 180 185
11. SSSR b1 175 189
12. Francuska 182,3 175 189
13. Holandija 179,3 169 188
14, Cehoslovatka 183,5 178 188

Da bismo jo§ s jedne strane proudili visinu kogarkaSa, uzeli smo mere’

24 najbolja igraca Sampionata.

1. Velenski 184 CSR 13. Kopet 179 Holandija
2. Trpkos 187 ! 14. Busnel 179 Francuska
3. Mracek 187 5 15. Duperray 184 5

4. Menth ¢ 190 Madarska - 16. Quoeriot 186 5

5 dr Bajari 180 o 17. Frirot 182,5 0

6. Aleksijev ' 175 SSSR 18. Perrier 178 -

7. Dzordzikija 186 iy 19. Harari 178 Egipat
8. Konjev - 189 o : 20." Montas 184 -

9. Korkija ; 188 > 21. Saleh 184 5

10. Lisov 173 o 992. Maleszewski 181 Poljska
11. Mitiani 174, Italija 23. Henri 188 Belgija
12. Cerioni 189 2 24. Hermans 178 .

Prosetna visina ovih mnajboljih igrata iznosi 182,6 sm. Najmanji ima
visinu 173, a najveéi 190 sm.

Na drugoj tabeli vidimo da su proseéne mere Zena male, jer se koSarkom
bavi jo§ malo Zena te je selekcija sportskog tipa slaba. Razvojem koSarke rasScte
i visina kod Zena. '

Anketa koja je izvrSena na evropskom kosarkaskom gampionatu 1947
godine u Pragu pokazuje da je i prosetna vrednost stranih ekipa sli¢na na$oj.

To se vidi na tabeli. :

SPORTSKI TIP BICIKLISTE

Ispitalii smo oko 63 jugoslovenska biciklista u toku poslednjih desetak
godina. Nasli smo kod njih slede¢e telesne mere:

(pregledanih) (pregledanih)
Visina 170,8 63 171,3 36
Sedi$na visina 90,4
Obim grudi min. 83,7 3
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Obim grudi maks. 92,03

Te’ina & . 68,4 67,8
Kapacitet . 4891,2 4672,2
Sirina kukova — 33,2
Sirina ramena — . 38,4
Spiroindeks 28,6 27:2

Po visini su srednjeg rasta, po tezini su laki, ali zato imaju veliki
pluéni kapacitet i dobar spiroindeks.

Uporedimo 1i te rezultate sa rezultatima merenja drugih autora, vide¢emo
da se oni uglavnom slaZu u svemu sa naSim merama. Minimalne razlike mogu

se objasniti malim brojem pregledanih. Tu tabelu koju je izradio Krestov-

nikev4!) prilazemo:
sedis. obim kapa-
Br.. teZi- visi- visi- gru- ci-

na na na di tet

Uctesnici moskovskog Minkevié

takmicenja 102 65,2 169,8 89,8 88,6, 4,66 1927/28
Ugesnici IX Olimpijade 32 68,7 1709 — 88,1 430 Kolraus 1928
Sprinteri IX Olimpijade 13 69,5. 171 — 91 — Herxheimer 1928
Dugoprugasi IX ' » .

Olimpijade ¢ 13 68,4 171 — 924 — Herxheimer 1928
Ucesnici takmiéenja Krestovnikov

na 144 km. 12 64 169,2 90 914 4,58 1929
Biciklisti 19 65,3« 171 — — — -Dejé¢ i Kauf 1923

Merenja koja smo izvrsili prilikom drzavnog prvenstva u Beogradu 7.
IX. 1946 godine nad 36 takmidara, dala su neSto vete prosetne mere. To je
dobar znak. On govori o razvoju biciklizma, o razvoju biciklista, njihovom
boljem prilagodavanju i boljoj selekeciji. Naroéito je porastao spiroindeks. Te
mere prilazemo i iznosimo u drugoj rubrici gornje tabele.

Ako izaberemo najpoznatije vozate i izraéunamo njihove proseéne vred-
nosti, dobijamo druge mere. Tako smo kod 25 najboljih dobili slede¢e mere:
Visina 172,3 sm.

TezZina 70,0 kg.
Kapacitet 5048 sm?3.
Spiroindeks 29,3

2 v
Na ovoj tabeli vidimo da su sve mere ve¢e od dosad objavljenih, a to

se narodito odnosi ma vitalni kapacitet i spiroindeks. Spiroindeks je ogroman.:

Iz toga se vidi da su nasi najpoznatiji biciklisti sjajno gradeni, da imaju
ogromne fiziolo§ke sposobnosti srca i pluca. .

Ovde treba opgt da se dotaknemo veli¢ine srca kod biciklista. Bicikli-
sti su sportisti koji u Jugoslaviji, u odnosu na druge sportiste, vrlo mnogo
treniraju i taj trening traje veé¢ godinama. Zato su oni vrlo dugo izlagali svoje
srce i svoje telo treningu i prilagodavanju. Jasno je da se to ispoljava na raz-
litite nadine., Oni imaju sportsko srce. Merenjem ortografskim metodom nasli
smo poveéano srce. Ali ne samo srce. Nasli smo kod njih i poveéanu slezinu,
a to je dokaz ogromnog prilagodavanja kardiovaskularnog sistema. Biciklisti
imaju izrazito »sportsko srce« i »sportsku slezinu«.

41) Krestovnikov: Fiziologija sporta, Moskva.
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Uporedujuéi rezultate merenja dolazimo do zakljutka da b1c1khst:| po
veli€ini srca, zajedno sa veslaéima i pliva¢ima, dolaze na'prvo mesto. Detal]-
nijim i iscrpnijim merenjem dobi¢emo uskoro rang-listu.

SPORTSKI TIP SPRAVASA

Kohlrausch je dao sledeée mere za spravase:

Visina ; 169,6 sm. (za 33 pregledar.a)
Tezina 66,7 kg.
Kapacitet 4090 sms3.

Sirina ramena °—
Sirina kukova — A
Mi smo na sletu J. A. 1946 godine%?) izmerili 65 uéesnika i dobili sle-
dece mere:

Visina 168,0 sm.
TezZina . 65,0 kg.
Kapacitet 4524 sm3.
Sirina ramena 38,2 sm.
Sirina kukova 31,0 sm.

Oni su bili manji i laksi, a veéeg pluénog kapaciteta.

Sprava$i su, prema ovim merenjima, bili: mali, laki, $irokih ramena a
uskih kukova, snazne i reljefne muskulature.

Medutim. pregledali smo nagu gimnisticku reprezentacuu oba pola i
dobili slede¢e mere koje u potpunosti iznosimo:43)

Visina 168,9 sm. 159,1 sm.
TeZina 67,0 kg. 54,8 kg.
Kapacitet 4234 sm3. 3380 sms3.
Sirina ramera 38,0 sm. 34,4 sm.
Sirina kukova 31,77 8308, .
Sirina karlice A OB,
Obim grudi min. 82,188 ‘ 76,4
Obim grudi maks. 89,2 ,, 84,7 ,,
Sedisna visina 9138 . BoM
Sirina zahvata 1745 ,, 160,9 ,,
Spiroindeks 25,0 o 21,2
Obim vrata — ) 28,2
Obim miSice — 24,2
Obim miSice pruzene — 22.1
Obim podlaktice 47,9
Obim potkolenice . 32,2

Iz ovih rezultata vidimo da su na$i spravasi-reprezentativei rastom
mali, malog spiroindeksa, snaZne muskulature lepo i pravilno gradeni, $irokih
ramena, a uskih kukova.’

Ipak, posmatrajuéi ih, moZemo reéi da su ne$to veceg rasta, teZi i krup-
niji. Njihove mere su takve samo zato §to joé uvek ima medu, njima prilican

[

- %) Smodlaka: Antropometriska merenja na I sletu J. A. 1946. Vojno-sanitet-
ski pregled, 1946.
. *)) Smodlaka: Fizi¢ki razvoj nasih spravaga, Opste fizi¢ko obrazovanJe br.
3/4, 1949.
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broj malih rastom. Migljenja smo da ¢e ubuduée da rastu prosetne mere spra-
vada, narotito visina, jer ée takvi sportski tipovi dolaziti viSe do izraZaja,
zahvaljujuéi # ovim shvatanjima i spravagkoj tehnici. Naime, ranije su se ce-
nile vezbe 'snage, napinjanja i izvlacenja; vezbe koje su se sporo i bez elana
i zamaha izvodile, veibe viSe staticke, gde je do izraZaja dolazila miSiéna
snaga. Prirodno da je kod takvog ocenjivanja vrednosti jednog veZzbaca dola-
zilo do selekcije onih koji su za taj nacin vezbanja bili prilagodeni. A to su
bili mali, snazni, muskulozni tipovi, Sirokih ramena a uskih kukova, slabih,
lakih, skoro se moze re¢i nerazvijenih nogu u odnosu na trup.

Danas se, pak! trazi od vezbata elan, zamah, brzina, vestina, elegancija i
lakoéa. Tu vide gruba snaga koja se otitovala u raznim statiékim izvla¢enjima
ne dolazi u obzir i ne ceni se mnogo. Novi vezba¢i su dugi, laki, malo visi
rastom, lepo razvijeni i odli¢ni.skakaéi. Tako ide evolucija promene sport-.
skog tipa spravasa. : .

' Moramo napomenuti da se kod spravasa ukazuju veé konture specija-
lista za pojedine sprave ili, bolje reéi, nazire se sportski' tip. Tako se prime-
4uje da je Specijalista na vratilu-longlinus, dok je specijalista na krugovima
ili na razboju-brevilinus, Sirokih, snaznih ramena i ruku, a relativno slabih i
lakih nogu. Medutim, usled nedovoljnog materijala nismo mogli to pitanje
detaljnije da obradimo. Tek kad budemo raspolagali velikim brojem prvoraz-
rednih vesbata moéi éemo rasvetliti ovo pitanje. Na taj nacin utvrdicemo
kako pojedina sprava uti¢e ma telo. : +

Sto se tite devojaka one su lepo i pravilno gradene. Neke narotite
zakljutke zasad ne mozemo izvod.ti.

SPORTSKI TIP PLIVACA

‘Iznosimo rezultate dobijene ispitivanjem’ i metrenjem 15 plivaca i 8
plivaéica .jugoslovenskih reprezentativaca na zimskom treningu 1947 godine.*4)
Jednovremeno iznosimo rezultate merenja drugih stranih autora, i naseg

Kesica.4?) - A
114 pliv. Kohlrauschs

muski zenske J. A. 1946 Amsterdam
Visina 179,1 165,2 174,9 174,8
Sedi$na S$irina : 94,7 88,1 e —-
Sirina zahvata 184,17 162,2 — —
Sirina ramena - 415 35,5 — —
Sirina kukova 30,9 29,6 — —
Sirina karlice 31,8 30,5 — —
Obim vrata : 35,6 . 30,0 — —
Obim grudi maksim. 101,1 LT - 97,0
Obim grudi minimal. / QO by 81,1 — —
Obim miSice pruZene ! 28,0 24,0 - 29,4
Obim miSice savijene 31,8 36,3 — —
Obim podlaktice mak. ; 26,9 4 22:3". o= —-

Obim podlaktice min. 16,9 14,2 -— —
) Smodlaka: O fizitkom razvoju nasih biciklista, boksera, veslata i plivata,
»Fiskultura« br.. 7—8, 1949. ¢
4% Kesié: Neka medicinska zapaZanja povodom prvenstva Jugolavije u pli-
vanju 1947, »Fiskultura«, 1948.
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" Obim Butine maksim. 53,0 51,0 ° iy o

Obim potkolenice : 38,0 35,0 — 36;3
Tezina ; 80,0, 59,2 70.1:: % 74,6
Kapacitet ) 5662 3583 5055 5200
Krvni pritisak 141/84 129/66 N e
Spiroindeks : ' 31,6 31,6 28,9 29,7

Iz naSe tabele vidimo da su visoki, te$ki, velikog kapaciteta i ogrom-
nog spiroindeksa. Prema tome, na$i pliva¢i su divno gradeni ljudi, Sirokih
ramena, najveceg spiroindeksa i zaobljene muskulature usled masnog potko-
znog tkilva. Imaju tzv. »kapljastu formu«. Ta sjajna teleSna grada nasih pli-
vaca objaSnjava nam zavidne uspelie koje smo postigli na medunarodnim
plivaliStima, i pored nesistematskog i nedovoljnog treninga. Taj materijal
dace vremenom jo§ bolje rezultate.

PODACI O FIZICKOM RAZVOJU PLIVACA PO KESICU

Doba Zivota 15—17 god. 18 god. 19—20 god. 21—23 god. 24—25 god. 26—38 god.
Broj pregleda 25 21 29 4 24 19 45

Visina 1739+0,8 173,9+08 1746+08 178,5+0,7 179,5+0,9 1783+0,8
TeZzina 626+08 649+1,0 66,7+07 725+1,1 766+14 762+0,8
Udah 922+0,7 950+0,7 96,1+05 99.0+0,7 101,94+0,7 101,640,5
Izdah 826+0,5 854+05' 8556+0,4 887407 91,9+06 91,8+0,4
Elast. prs. ko3a . 96+03 9,6+03 106+0,2 103+0,3 :100+0,3 9,84+0,2
Vit. kapacitet 4570+1,1 4550+1,3 4840+0,8 5230+1,0 5460+17 5270+0,3
Konst. indeks 101,3+0,7 99,0+08 101,8+06 989+01 955+1.1 950+0,6
Spiroindeks 26,3+ 0,6 2+0.6 27,7+0,4 302+0,5 30,4+0,3 29,5+0,5

PODACI O FIZICKOM RAZVOJU PLIVACICA PO KESICU

Doba Zivota 14—16 god. 17—18 god. 19—39 god.
Broj pregleda’ . - 21 9 20

Visina ; 160,” +0,7 161,8 +0,5 164,24+ 0,5
TeZina 53,1+07 S5S7.7+1,2 60,4+0,7
Udah . £5.4+0,6 87,2+0,7 88.6+0,5
Izdah 77,7+0,7 79,7+0,5 80,9+ 0,5
Elast. prs. ko3a 77+0,2 7,5+0,2 7,7+0,2
Vitalni kapacitet 3350 +0,6 3400+ 1,0 3600+ 0,8
Konst. indeks 97,1+0,7 ‘94,1 +1,1 100,2+0,8
Spiroindeks 20,9+0,4 21,0+0,6 21,9+0,5

RAZLIKA U TELESNOJ GRADI SPRINTERA, PRSASA I DUGOPRUGASA

‘Podelili smo nage pllvaée na tri kategorije i dobili proseéne mere koje
se nalaze u tabeli. Iz nje vidimo da su sprinteri najvisi, prsasi manji, a dugo-
prugasi najmanji, i da je isti redosled i za Sirinw zahvata. Medutim, prsasi su
najsiri, najtezi, najveéeg kapamteta i sp1r01ndeksa Oni obavljaju i najveéi
fizioloski rad.

Uporeduju¢i ove tri kategorije vidimo da su sprinteri visoki, $irokih
ramena a uskih kukova, prsasi manji, §iri, tezi i velikog kapaciteta, a dugo-
prugasi Siroki, sa velikim kapacitetom.

Pogledamo li spiroindeks pojedinih disciplina vidimo koliko je on vaZzan
pri, postavljanju dijagnoze disajne sposobnosti jednog pliva¢a. Ukoliko je ka-
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Sl. 21 — Proseéne mere plivata

y svi_ sve dugo
i plivaci pl/'_vac‘ice sprinteri prsasi |prugasi
(14) (8) (4) (5) (5)
visina 179.1 1652 1843 1793 1745
teZina 80,8 616 793 | 835 792 -
kapacitet 5662 3583 5450 6134 5360
sp/'r.o— index 316 216 29577 342 307
sedisna visina | 947 881 .66,9 955 924
Sirina zahvata | 1845 1672 190,1 1842 1809
" ramena 415 35.6 417 426 404 |
»  Kukova 309 296 296 J19 314
" karlice 318 30% 313 320 32
obim vrata 356 30,1 35,8 . 363 34,9
- grudi - |905/1042 |788/86.6 |676/995 |924/103,1 |909/1004
w misice 260/318 | 246/257 | 283/823 | 284/322 27_3/57_ 1
»  Ppodlaktice | 269/169 | 223/14,5 | 27171 | 266/173 | 273/164
" butine 530 510 53 546 524
»  podkolenice' 38 35 375 39 375
krvni  pritisak | 141/80  |1205/ 668 | 149/85 | 137/82 | 139/76
promeri glave | 1915/153 |180,2/150 | 190/153 | 198/1538 |186/153
index glave 801 836 80,5.' 77 822

pacitet veéi a visina manja, utoliko ¢e indeks biti veéi, pa prema tome i spo-
sobnost. Prsa$i ma 200 i 400 metara moraju imati veliki indeks, kako bi
izdrzali-veliki napdr te discipline. Kod prsasa je on 34,1. On je, dakle; u odnosu
na indeks drugih disciplina neobi¢no velik. Radi uporedenja izne¢emo indekse
drugih sportova. Oni iznose kod naSih:

spravasa
boksera
futbalera
atleti¢ara
biciklista
kosarkasa’
plivaca

. 25
24,9
26,1
29
29,3
28,4
31,6
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Po Lorenzu, splroundeks kod prose¢nih ljudi iznosi oko 20, a kod spor-
tista koji Zele du postignu kakav sportski iezultat mora biti barem 25. Kaks
plivanje najvise opterecéuje disajni aparat, to se kapacitet kod. _plivata razvija
i spiroindeks raste. Od pllva.cklh stllova dlsa]m aparat naste razvija lepti-
rov stil.

Visina iznosi 179,1 sm. Plivaé¢i, zajedno sa koSarka¥ima, baca¢ima i vesla-
élma, spadaju u najviSe sportiste — u grupu &ja je visina oko 180 sm.

Tezina. Pada u o¢i njihova velika teZina. Ona odgovara poznatoj Broca-
formuli 179,1—100=79,1 kg. Medutim, proseéna teZina iznosi 80,8 kg. ;

'Teiina tipova OStalih'ép'ortskih disciplina ne odgovara ovoj formuli. Oni
su laksil za tri, za pet, pa i za viSe kg. Plivaéi su tezi; to je iz literature
poznato. Velika teZina dolazi usled debelog sloja potkoZzne masti koja ih Stiti
od hladenja. Taj sloj stvara se tokom viSegodiinjeg sistematskog plivaékogs
treninga i dokazuge da se telo prilagodava Zivotu u vodi,

(Zradenje i gubitak toplote kupanjem u hladnoj vodi neoblcno je veliko.
Lefevre je izratunao da dete gubi za 4 minuta kupanja u hladnoj vodi oko
100 kalorija. Znaé&i, za pola &asa kupanja u hladnoj vodi ono izgubi oko 500
kalorija, $to ¢ini petinu ukupne kaloriske vrednosti koju tokom 24 asa unese
hranom. Zato postoji propis da se plivacke utakmice moraju odrZavati u vodi
koja ima 18° do 24° C).

Osim jednog, svi naS$i pliva& imaju sloj potkozne mast1 koja ¢&ini kozZu
debelom, pa se muskulatura ne vidi i nije reljefna. Telesni oblici su zaobljent,
blagih formi i prelaza. To poveéanje masnog tkiva koristi plivadu jo$ i na taj
nagdin $to mu smanjuje specifiénu teZinu, te teld bolje plovi.

Velika Sirina ramena, g uski karli¢ni pojas daju pliva¢ima karakteristi¢an

oblik tela, poznat u literatfiri pod imenom »kapljas’ta forma« ili »kapljasti
' obhk«

Kapacitet pluéa iznosi 5662. On je mnogo veéi od kapaciteta plivata na
poznatoj Worringenovoj tgbeli. Blagodareéi njemu nasi, plivadi, i pored svoje
velike visine, imaju najveéi spiroindeks. On iznosi 31,6.

Obimi. Kod nasih plivada svi su obimi veliki. To dolazi usled razvijene
muskulature i spomenute potkoZne masti. i

Uporedimo li telesne mere naSih plivaéa sa merama na$ih plivadica,
vide¢emo znatnu razliku. Ta se razlika odrazava u tehni¢kim rezultatima.
Plivaéi spada]u -po svom kvalitetu i tehni¢kim rezultahma. u red evropske
klase, a plivadice ne. Telesna grada nasih plivacica jo§ je oko proseka obi¢ne '
zZene u Jugoslaviji. Kod nas se vrlo mali Jbroj devojaka bavi sistematskim
pliva¢kim treningom i takmi¢enjem, te se nije izgradio sportski tip niti je
kroz takmicenja selekcionisao. Da bi se podigla klasa nagih plivagica potrebno
je plivanje omasoviti, od najranije mladosti sistematski trenirati, $to bi u
dovoljnoj meri uticalo na telesni razvoj %enske omladine.

v g
SPORTSKI TIP BOKSERA

Premerili smo 77 jugoslovenskih boksera. Zatim smo premerili 25
boksera na Balkanskom Sampionatu u Bukure$tu, 1947 godme, iz reprezen-
tacija Albanije, Bugarske, Madarske, Rumunije i Jugoslavije. Prosene mere
jugoslovenskih boksera prilaZemo u tabeli a), mere balkanskih u tabeli b), a
mere koje je Krestovnikov sakupio na osnovu radova stranih autora prila-
zemo u tabeli c), rezultate Kohlrauschovih merenja iznosimo u tabeli d).
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Prostudiramo li tabelu a) nasih boksera .videéemo da pojedine mere
ravnomerno rastu od niZe ka viSoj kategoriji. To vredi naroito za visinu,
tezinu, kapacitet i spiroindeks. Medutim, uporedimo li kako rastu visina i
teZzina videéemo da teZina relativno brze raste od visine. U nizim kategorijama
bokseri su relativno lak$i. To nam pokazuje sasvim o¢ito Broca-formula
tezina=visina — 100). U teZim kategorijama teZina prevazilazi rezultat koji
bi dobili po Broca-formuli. To nam odmah objaSnjava zaSto je spiroindeks
po Lorenzu tako mali u nizim kategorijama, i zaSto on konstantno raste
uporedo sa tezinom. On u muva kategoriji iznosi 21, pa se postepeno penje,
da se u teskoj kategoriji popne do 30. To je ogromna razlika. Lorenzov
spiroindeks pokazuje odnos kapaciteta i visine, a ne uzima u obzir i ostale
telesne .mere, narotito teZzinu. Kada bi kod na$ih boksera teZina rasla propor-
cionalno sa visinom i sa kapacitetom, onda bi svi imali isti spiroindeks. Medu-
tim, to nije sludaj. TeZina raste brZe i usled toga menja sliku. Da bi tezi
bokseri imali istu disajnu sposobnost kao i laksi, moraju imati i veéi kapacitet.

Zato kod naSih boksera visina raste lagano, dok tezina, kapacitet i
spirovindeks rastu brzo.

Na ovom primeru vidimo relativnu vrednost Lorenzovog spiroindeksa
‘u ocenjivanju fiziologke disajne sposobnosti ¢oveka. On ne vodi raduna o teZini.
To zna¢i da kod dva boksera iste visine, tezi mora 1mat1 veéi kapacitet, pa
prema tome i veéi spiroindeks.

Bokseri se dele na kategorije. Svaka kategonJa ima svoj prosek.
Ukupna srednja vrednost telesnog razvoja jedne grupe boksera svih kategorija
zavisi od lbrojnvog odnosa pojedinih kategorija. Ako preovladuju bokseri lakih
kategorija, imaéemo manji prosek, i obratno. Zato se ukupni proseci raznih
autora ne mogu tako dobro uporedivati. To daje nerealnu ocenu. Ukupni pro-
sek mas$ih 77 boksera vidimo na tabeli a). Oni su prose¢nog rasta koji odgovara
velter tipu, imaju mali pluéni kapacitet i mali spiroindeks, ali Sirina zahvata
ruku je velika. Morame da podvulemo kapacitet kod boksera. To goveri o
- fizioloSkoj Insuficijenciji disajnog aparata za vreme meca. Ljudi sa takvim
kapacitetom treba da svoju tehniku i praktiku podese svojim telesnim oso-
binama. Trebalo bi da se manje zamaraju i da se manje kreéu po ringu, a da
vi$e vode raéuna o preciznosti i efikasnosti udaraca. o pokrivanju i eskiviranju.
Tako bi se manjim radom postigao veéi efekt.

Uporedimo 1i rezultate videéemo da je teSko iizvuéi neki zakljuc¢ak o sport-
skom tipu boksera. To dolazi otuda $to je boks jedna svestrana i kompleksna
disciplina kod koje u borbi odlu¢uju razri faktori. Moguéne su mnogobrojne
kombinacije psihofizi¢ke prirode, jer su bokserii razli¢ito gradeni. Ipak, prime-
cuje se da su istaknuti bokseri harmomcno proporcionalno i atletski gradeni
1judi u svojoj kategoriji.

'

SPORTSKI TIP VESLACA

Premerili smo 58 vesla¢a jugoslovenskih drustava, koji $u bili u pri-
premnom trenaznom logoru Za Olimpijadu 1948. Njihove prose¢ne mere su

sledeée: - ®
visina 178.8
sedi$na visina 96,1
Sirina zahvata 185,56
Sirina ramena 40,8



Sirina kukova 33.6

\ §irina karlice 29.7 [

duzina glave 188,5

Sirina glave - 153.5

obim vrata , 34,5

i obim grudi , 88,8

obim miSice pruZene 26.9

obim miSice savijene 30,4

obim podlaktice maks. 26,5

obim podlaktice min. 16,6
obim butine 52

5 obim potkolenice 36,2
i kapacitet 5077

tezina 75,540
spiroindeks 28,3

Na$i vesla¢i, u poredenju sa inostranim, imaju manju visinu, manji
prosetan obim grudi, manju tezinu i kapacitet. Odlikuju se vélikom Sirinom
zahvata i duZinom ruku. Njihov je spiroindeks veliki, jer su mali rastom.
Medutim, on je ipak manji nego §to je kod veslaéa Mek Kerdia.

Nasi vesladi ‘su visoki, 3irokih ramena a uskih kukova, velikog zahvata
ruku, dobrog kapacitetd i spiroindeksa, a relativno su laki. Atletske su konsti- -
tucije. Pored svih tih lepih osobina oni su ipak manji nego §to su veslaéi koje
je merio Mek Kerdi.

Mislimo da bi trebalo da su na$i veslacl rastom visi, veéeg kapaciteta
i teZine. Izgleda da je broj veslaéa u drZavi jo§ mali i da je to razlog nedo-
voljne selekcije. Pravi sportski tip jo§ se ne pojavljuje, jer nije izgraden u
dovoljnoj meri. Verovatno da se to odrazava i na na$im veslatkim rezultatima.

SPORTSKI TIP ODBOJKASA

Kerkovié4®) je ispitao nase odbojkaSe, 71 na broju, i dobio slede¢e pro-
sefne vrednosti:

visina 181,2
sedi$na visina » 93,8
zahvat 187,8
¢ gSirlna ramena 40,6

Sirina, kukova 33,4
Sirina karlice 28,8
teZina \ 7|,2
obim vrata 35,1
obim grudi ' 87,14/95.29
misica 25,~ 28,8
podlaktica 95,3/16.4 : i
butine 29,2 ,
potkolenice 35,9

o kapacitet ' 4931,1
promeri glave 157,2/186.3

%) Kerkovié: Neki antropometriski podaci o nasim ‘odbojka§ima, Fizicka kul-
t:,ura 1—2, 1950 god.
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Spiroindeks im je 27,2. Kad se uzme u obzir njihova mala teZina, onda
je on vrlo dobar. Konstatujemo da se selekcija sportskog tipa odbojkaSa dobro
izvrSila i da se tokom vremena ove prosene mere verovatno neée mnogo
menjati.

SPORTSKI TIP ATLETICARA

Posmatramo li najbolje sprintere na Olimpijadi, primetiéemo veliku
sli¢nost medu njima, bez obzira na rasu. Oni imaju izvesne zajednitke osobine
koje im daju preimuéstvo. To isto vredi, u ne§to manjoj meri, i za ostale atle-
titare. Da bismo to proverili na na§em materijalu, premerili smo 93 istaknuta
jugoslovenska atletitara i 28 atletidarki, te prilaemo srednje vrednosti
Jednovremeno prilazemo i prose¢ne vrednosti atletidara J. A. iz 1946 godine,
zatim vrednosti dobijene na Balkanijadi u Tirani 1946 i rezultate koje su do-
bili Kohlrausch i Krestovnikov (vidi tabele).

Jugoslovenske atletitare podelili smo u 3 velike grupe: trkage, skakade
i bacate. Zatim smo ih podelili u podgrupe, prema sportskim disciplinama, i
naveli svuda proseéne vrednosti. Na taj na¢in moZemo pratiti telesni razvoj
grupa i podgrupa, mozemo ih uporedivati medusobno i sa stranim sportistima.

Vidimo da su trka¢i mali, skakadi veéi, a bacadi najveéi. I sve ostale
mere rastu istim redom. To je sasvim prirodna razlika koja nastaje u razniz
sportskim disciplinama. Uglavnom, moze se reéi: trkaéi su mali i laki; skakaéi
su visoki ii laki; bacadi su visoki i teski. Da bi domet badene sprave bio veéi,
treba da su visina i teZina velike. VlSOk atletski razviien ¢ovek, sa snaznom
muskulaturom, ima veliku masu i teZinu. I kod skakada visina igra vaZnu
ulogu. Zato su i oni visoki, ali teZina*im smeta, te su stoga laki, tanki, neZnije
muskulature, sa manjom masom pa, prema tome, i sa manje balasta.

Ta razlika postoji u svim drugun na§1m i stranim tabelama, a lepo se
vidi i kod atleti¢arki.

Sprinteri imaju na na3oj tabeli proseénu visinu Jugoslovena (172,4 sm.).
Analizom  ostalih mera vidimo da su oni srednjeg rasta, Sirokih ramena, a
uskih. kukova i karlice, velikog kapaciteta i spiroindeksa, snazne muskulature
i velike teZine tela. Te odlike su im skladne i pravilno rasporedene, te im je
telo atletski lepo. Medutim, uporedimo li njihovu ‘visinu sa visinom stranih
sprintera vidimo da su na$i sprinteri vi$i od onih sa Balkanijade i sa sleta
J. A, ali da su manji od onih sa Kresfovnikove, a narocito sa Kohlrauschove
tabele. Kohlrauschovi sprinteri-rekorderi sa Amsterdamske olimpijade visi
su rastom. To ¢e se, razvojem atletike kod nas, verovatno promeniti,

Kohlrausch, Herxheimer i Krestovnikov kazu da su sprinteri prose¢ne
visine. Dele ih na dve grupe: jedne sa sna¥nom reljefnom muskulaturom,
naro€ito na butinama, a druge sa neZnom i lakom muskulaturom.

- Srednjoprugasi su medu trkadima rastom najvisi. Imaju Sirokeé kukove
i karlicu a uZa ramena, malu teZinu i dosta razvijen kapacitet.

Interesantno je pogledati $irinu zahvata kod trkaga uopste. Ona je
najve¢a kod srednjoprugasa. Smna zahvata zavisi od Sirine ramena i duZine
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BALKANITADA 1046 coo u TIRANI

MO LW 7 | 8 | & |3 [ o [ [3>[2 &2 &1 b |2 1 | 60
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SRINA GLAVE | 154 | 152 |150,5| 154 | 150,6| 155,7| 152 | 154 | 1547 155.5| 1622 155 | 162 | 151.5] 1Q,2{154 19 j
E.E:z:. 1371 {4087 (4137 | 4300 .rooc 3820 | 4100 | 4550 | 4000 | 3400 | 5025 | 5300 | 4250 | 3625 5000 |L264

< Sl 24 —

92




BIOMETRIGSHE VAEONOSTI ATLETICABA /0 aouossscssy

PRESTAVNICI LAWKE ATLETIVE
MERE Rl R e =
E 2|l |2 | =
S| El8|313]2 |3
v 3 r = = v = =
BRO} ISPITANIH B B | B lue| | |
TEZINA 6lka| 655 596| 589| 6Lo| 778 | 719
VISINA 173.3| 176,4| 169,3| 168 | 1779 | 1773 | 176,4
INDEX WAUDA 215 209 207| 200( 206|246 2%
=  DOHRERA 124 120 f22| law| Jte | 139| 1,3
OBIM GRUDNOG K0SA \
U 9% PREMA VIiSINI 52| S1u| 518 S2u| 532| 55.3| Shu
RAZLIKA OBIMA 78] 73| 73| 73| 95| 93|
UAPACITET L100 | L430| 3760 | 3920 L4470| L856| L. 770
SL. 25 — .

Kohlrausch, Herxheimer i Krestovnikov kazu da su srednjcprugasi dugi
tipovi, sa dugim, korisnim korakom. \

Dugoprugasi su mali, laki, sitnih kostiju, pravilno i skladno razvijeni.

Narotito su takvi maratonci i trkadi partizanskog marSa. Samo tako
gradeni ljudi, bez ikakvog telesnog balasta, mogu postiéi rekordne rezultate
na tako dugim prugama. Mali rast i mala teZina vide se na svim tabelama.

Navedeni autori pi§u da su maratonci izrazito mali, laki, gracilne musku-
lature i male mase.

Skakaéi su visoki, §irokih ramena a uskih kukova i karlice, malih obima,
ie su im udovi, naro&ito noge, tanke i Zilave. Tezina im je relativno mala. Svi
su pravilno i atletski razvijeni. Upada u oéi da su skakaci udalj i skakaci tro-
skoka snaznije muskulature, neSto veé¢ih obima i teZzine, dok su skakati uvis
ne?niji, tanji, dugih i Zilavih mi3i¢a, te im to daje prednost.

Kohlrausch, Herxheimer i Krestovnikov pisu da su skakaci uvis visokil,
dugih butina, tanki i laki. Medutim. ima ih i snaZne muskulature, ali se oni
sluze drugom tehnikom. i

Bacaéi su, prosekom, visoke i snazne atlete. Nasi su baca¢i, u poredenju
'sa stranim, daleko visi i.teZi. To nam daje nade da ¢e, vremenom, savladi-
vanjem tehnike umnogome popraviti danasnje rekorde.

Posmatramo li visinu kod bacata vidimo da je ona mala kod kopljaSa.
'To- je prirodna selekcija koja se vrSi prema sportskoj tehnici. Najvisi su
kuglai, jer im visina najviSe koristi; najmanji su kladivasi, jer su tako sta-
bilnijil i otporniji prema snaznom dejstvu centrifugalne sile koja nastoji da
ih izbaci iz kruga.

Treba posmatratii i teZzinu bacaca. Ona raste uporedo sa teZinom sport=
ske sprave koja se baca. Na$i kugla$i su, prema svojoj visini, neSto laksi.
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 TRINA 1 VISINA ATLETICAB s oo

Wz La 2o SpEcsaLnostt DR00 i ez 2L
MUSLADC, ;
“SPRINTLDR ‘ 10 | 16| 674 -52
SREDNJLPRUGAS 12 | 1740| 677| -63
DUGOPRUGAS 9 | 1692| 621 -71
SKAKAL U DAL 8 | 1700 673] -2.9
- U T | 1771 Ths| -2
* /S MOTLOM L[ 1Tha| 12| -30
BACAT LOPLIA L | 1Thp| T75| +3.5
> DISKA, LucLE 13 | 1763] 825 +6.3
VISCBOIC S DKLUCENJEMTRACA | 5 | 17Z.8| T0.6 | - 1.2
oo cm BAGATA |9 M TS T | 418
ZINL
SPRINTLR : 11 [1609] 57 | -37
SREDNILPRUGAS 1| 1614} 56,3 =51
BACACI 6 | 1615| 636 +21
VISLBOIC -1 9 | 152]| 578| +le
SI. _26 — Tezina i visina atleti¢ara

/Kladiva$i su, u odnosu na visinu, najtezi. Rekli smo da domet baéene sprave
zavisi od mase i teZine tela. Kladivasi su najmanji, ali su zato najiri, imaju
najvete obime, naro¢ito na nogama. Oni su Sirokih ramena, kukova i karlice,
najveé¢ih obima butine i potkolenice. To im daje veliku stabilnost koja se moze
suprotstaviti centrifugalnoj sili koja nastaje kod vitlanja kladiva. Oni imaju
najmanju Sirinu zahvata, a naj$ira ramena.

. Baca¢i kugle su najvisi, atletski i skladno razvijeni, snazne i reljefne
muskulature.

Kod bacaca diska primecuje se da imaju duge ruke, §to im daje prednost
kod centrifugalnog zamahivanja pri bacanju. Oni, prema visini tela, imaju
najvecu Sirinu zahvata, dok su im ramena najuZa. Iz toga se vidi da su im
ruke duge. Do te konstatacije doSao je svojevremeno Kohlrausch.
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Bacaci koplja su lepo, skladno i atletski razvijeni,' laki, $to im omogu-
¢ava dobar zalet.

Po Kohlrauschu, Herxheimeru i Krestovnikovu, bacaéi su visoki, jer im
to daje prednost pri bacanju. Oni su, za razliku od skakaa, masivni & teski,
jer se kod bacanja radi o vezbama snage. Ukoliko je sprava' teza, utoliko je
muskulatura masivnija. Zato su kladivasi najtezi, pa kugla$i, bacaé¢i diska i
kopljasi. “

Desetobojci su visoki, snazni, atletski razvijeni, $irokih ramena a uskih
kukova, velikog kapacitefa i spiroindeksa, skladni i harmoniéno gradeni. Oni
i na naSim tabelama pokazuju lepo razvijenegljude.

Posmatramo 1i proseéne mere svih upno vidimo da su atleti¢ari
visoki, Sirokih ramena a uskih kukova, velikog zahvata ruku, velikih obima
i kapaciteta, velikog spiroindeksa. To im daje atletski izgled, harmonidan i
lep telesni sklop. Na$ii su reprezentativei bolje razvijeni od onih na sletu
J. A. i od onih na Balkanijadi. To se o¢ituje i na rezultatima. To dolazi kao
posledica boljeg -telesnog p\rilagodavanja i bblje sportske selekcije.

FIZICKI RAZVOJ ATLETICARKI

Fizicki razvoj atletid¢arki vidi se u prilozenoj tabeli. Pogledamo li trka-
¢ice, skakacice i bacaéice, videéemo istu razliku kao i kod muskaraca. Trkacice
su najnize, skakaéice vie, a bacatice najviSe. Otigledno je da je to uslovljeno
samom sportskom disciplinom. Skok zavisi od brzine i visine. Te¥ina mu
smeta. Domet zavisi od visine i mase tela. ,

Prosetan razvoj nasih atletidarki daleko je iznad proseka Jugoslovenke.
Visoke su 163,8 sm., a tetke 57,0 kg., dok su Zi¢anke 158,0 sm. i 52,8 kg.

Kod osamstometrasica vidimo .da su najviSe; da imaju duge udove, jer
im je Sirina zahvata daleko veéa nego kod trkacica. Imaju, zatim, veliki
kapacitet i spiroindeks. To su za ovu disciplinu velika preimuéstva.

Kod skakatica uvis pada u oé& velika visina, veliki zahvat ruku, $to
ukazuje na to da imaju duge noge. Prema svojoj visini one su lake.

Medu bacaticama pojedinih disciplina nema upadljive razlike, kao $to
se to vidi i kod muskaraca. To dolazi usled toga $to medu Zenama nema jo¥
prave specijalizacije. NaSe bacaéice bacaju sve. Uvereni-smo da ¢emo, razvojem
atletike, do¢i do veéeg broja bacadica i da ¢ée se onda izdiferencirati pojedini
bacatki tipovi. ' g

Na Krestovnikovoj tabeli vidimo da su sprinterke ne$to malo veée i
teZe od, nasih. I naSe je misljenjé da su nase sprinterke mrSave. Trebalo bi
da imaju viSe miSi¢éa, pa prema tome i snage. SrednjoprugaSice su kod njega
manje rastom, ali zato tere. Medutim, bacadice su tamo manje il lakSe nego
na naSoj tabeli.
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DEO II

O DIS%N]U U SPORTU

Svakoj Zivoj ¢eliji potreban je kiseonik, kako bi se u njoj vrsilo sago~
revanje hrane i oslobadanje potrebne energije. To unosenje kiseonika u éelije
nazivamo disanjem. : :

Jednoéeliéni organizmi disu tako da kiseonik iz spoljne sredine, gde
je rastvoren, prelazi u ¢éelije. To se deSava po zakonu o rastvorljivosti gasova.

Kod slozenih, viSeceli¢nih organizama mora se kiseonik dovoditi éeli-
jama posrednim putem, narodito kod onih organizama koji Zive na suvu.
Spolja se dovodi vazduh sa kiseonikom u pluéa, gde on dode u vezu sa krvnom
plazmom u kojoj se kiseonik rastvara, zato $to ga tamo ima manje. Krvna
struja raznosi krvotokom kiseonik telesnim ¢elijama. Disajnim aparatom
vrémo spoljno disanje, dovodimo vazduh u alveole gde dolazi u dodir sa
krvnom plazmom, a krvna plazma i eritrociti raznose kiseonik i’ vrSe tzv.
unutra$nje disanje. : :

Disajni aparat ¢ine: nos, usta, dudnik, dudnice, pluéni mehuriéi i grudni
| kos sa dijafragmom. Mi éemo se pozabaviti samo problemima koji imaju veze

sa nasim sportsko-medicinskim radom.

Prolaz vazduha vr$i se normalno kroz nos. Nos je tesan, te vazduh sporo
prolazi. Da bi se kroz nos moglo brzo udahnuti treba snarno zapeti, pa ipak
ée udah biti mnogo sporiji nego udah na usta.

Disanje na usta obezbeduje nam brz, lak i snazan udah u Zivotnim
opasnostima. ; \

Nos je tesan, vlazan, maljav i topao zato da bi nam se vazduh u prolazu
ugrejao, ovlazio i filtrirao i da bi takav prispeo u neZne disajne organe. Medu-
tim u sportu smo, usled intenzivnog rada, primorani da diSemo na usta. Zimi,

~naroéito prvih jesenjih dana, postoji opasnost prehladivanja sluzokoze grla
i du¥nika. Zato je potrebno da budemo t.h dana oprezni i da treniramo poste-
peno, dok se sluzokoza ne navikne. Smudari prelaze duge staze i po najvecoj
zimi di$uéi punim plué¢ima, bez opasnosti da ¢e oStetiti sluzokozu. To je dokaz
da se treningom moze posti¢i mnogo.

Analiziramo .1i inspiraciju i ekspiraciju, videéemo da se pri oki¢nom
inspirijumu trodi aktivna miSi¢na snaga, dok je ekspirijum pasivan — on se
vrii zahvaljujuéi elasti¢nosti pluca, pritiskom gornjih udova i trbudnih organa
na grudni kos. Tek pri forsiranom ekspirijumu troSimo aktivnu miSiénu snagu,
pomoéne miSiéne muskulature, i zato je ekspirijum nesto sporiji i duZi.

Kod obi¢nog disanja diSemo na nos. Kako je nos tesan, to je-potreban
izvestan napor inspiratorne muskulature da bi se izvrsio udah. To obezbe-
duje stalan nadrazaj, stalan stimulans, te radom razvijamo migice grudnog
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kofa 1 sam pluéni kapacitet. Na osnovu radova Sercera?’) znamo da je i disanje
kroz nos dublje usled refleksnog nadraZzaja preko sluzokoZe nosa, a na osnovu
klinick.h iskustava znamo da disanje na usta, usled defekta i zapus$tenosti
nosa kod devijacije, hipertrofi¢ne sluzokoZe ili limfnog: tkiva, izaziva slabije
razvijen grudni kos. Kenig je joS 1907 utvrdio i opsao induraciju pluénog
tkiva u vrhovima zbog rdave ventilacije, kao rezultat neprolaznosti nosa.
Otklanjanjem neprolaznosti, ta induracija i$¢ezava.

Ide misli da nedovoljna resp.racija stvara stazu krvi, limfe, vazduha u
pluéima, i da to stvara teren za atelektazu vrhova, akutne i hroni¢ne katare,
emfizem i, na]zad tbe pluca.

Kako je disanje na usta lako i kako ono ne daje nikakav otpor, to se
insp r&torna muskulatura ne stimulira na‘disanje; ona se ne razv.ja normalno.
Deca koja diSu na usta zaostaju u razvoju grudnog kosa.

Da bi se isprobala prolaznost nosa Rosental je predloZio sledeéu probu:
disati mirno i napraviti 20 udaha kroz jednu nozdrvu, zat'm disati kroz drugu,
opet 20 udaha. Ako me bude dlsanJe tegoba dLsanJe je suficijentno, tj. pro-
laznost je dobra.

Da bi se obezbedio pravilan razvoj omladine potrebno je sanirati gornje
disajne puteve.

Rekosmo da je inspirijum aktivan, a ekspirijum pasivan. Kad je ¢ovek
zaduvan on lakSe il brze izvr$i inspirijum disanjem na usta. Takmidari se,
pri prolazu kroz cilj, nalaze u stadijumu zaduvanosti. Tada im treba saveto-
vati, kao i emfisemati¢arima, da forsiraju ekspirijum i da ga na taj nacéin _
ubrzaju. Obi¢no se.vite: »disi duboko«.. To je pogreS$no. Treba im dovikivati:
»izd:8i duboko«. Udah ¢e se veé¢ sam, refleksno i brzo izvrsiti. Ekspirijum treba
svesno pomo¢i trbusnom muskulaturom. Trkaé¢ na 400 metara izgleda na cilju
kao da ima napad astme. Elasti¢nost pluéa je nedovoljna da bi se eksp'rijum
brzo izvrsio.

Bess Mensedick?8) kaze o vezbama disanja na jednom mestu: »Najveéa
je greska danadnje postojece literature o disanju (sa izuzetkom Leo Kofler:
»Die Kunst des Atmens« ii »Richtig Atmen« Verl. Bre.tkopff-Héztel.) da mnogo
govori o udahu, a sasvim malo, pa ¢éak i netaéno, o izdahuc.

Vezbe disanja ili gimnastika disanja ili respiratorna gimnastika imaju
za cilj da nauce ljude dobrom i dubokom udahu i ‘zdahu, da ih naude da
umeju upotreb.ti disajnu muskulaturu.

Hofbauer se naro¢ito bavio tim problemom;, pa i on upozorava na slabu
ventilaciju pluéa i pluénih vrhova kod obi¢nog disanja. Dubok'm disanjem
— vezbama disanja — u stanju smo da dobm provetrimo vrhove, zato se ono
i preporucuje.

Hofbauer deli gimnastiku disanja na: disanje kroz nos pevan]e i zvi-
zdanje, duboko disanje. -

Vezbe koje pomaZzu potpun udah i izdah, zahvaljujuéi pomoénoj disaj-
noj muskulaturi:

“Stahuke i Wiese preporu¢uju hodanje i tréanje &¢etvoronoske, kao sred-
stvo za razvoj disajne funkcije i kapaciteta.

Worringen??) na jednom mestu kaze: »broj ljudi koji pravilno dlsu vrlo
je malenc.

i Sercer Nos i disanje, Jug. akad. znan., Knj. 251, 1935.
‘) Bess Mensedick: Korperkultur der Frau
‘) Worringen: Was muss der Arzt von den Leibesiibungen wissen?
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Da bi se razmena gasova u plué¢ima brzo izvr§la potrebno je da do-
dirna povriina krvi i vazduha bude §to veéa. Zato su alveole tako sitne i
obavijene mrezom kapilara kao da su umotene u krv. Ukoliko su alveole
sitn.je i ukoliko je njhov broj veéi, utoliko je dodirna disajna povrsina veca,
jer zapremina se smanjuje na kub, a povrdina na kvadrat. Kada bi cela pluca
bila samo jedan mehur, povrsina bi bila neznatna. Medutim, stvaranjem i
deljenjem velikog mehura u mnogobrojne sitne mehure, povriina se povecava
na 125—150 mm?2. Povrsina jedne alveole iznosi 1/5 mm2.

Ukol ko je ova povrSina veéa i ukoliko je vitalni kapacitet veci, utoliko
ée se i razmena gasova vrsiti brze. :

Pluénom arterijom krv se razliva i deli u kap’lare. Pluéni mehuriéi,
moze se reé¢i, plivaju u krvi te se po fizidkom zakonu vrSi razmena gasova.
Gas ima osobinu da iz prostora prodire u te¢nost i da se u njoj rastvara. Koli- .
¢ma rastvorenog gasa u te¢nosti uvek je, pri istim uslovima, ista..Cim se
uslovi promene dolazi do uspostavljanja ravnoteze. Ako se u atmosferi poveca
pritisak gasa, poveta se i kolitina gasa u krvi. Krv s roma$na kiseonikom
dolazi u pluéa, razlije se i dode u vezu sa vazduhom kroz zid alveola. Kako
je manje kiseonika u- krvi, to ‘ée on iz vazduha prodirati kroz zid alveola,
rastvarati se u krvi i vezivati za hemoglobn eritrocita, da bi se uspostavila
ravnoteza. Ova krv takode sadrzi ugljen dioksid pod vec¢im naponom nego
tto je u alveolarnom vazduhu, te ée on izvetriti u alveolarni vazduh, kao iz
mineralne vode.

Veéi vitalni kapacitet uslovljava bolju ventilaciju. Telo se kod sportista

_pr.lagodava ovoj funkciji povetanjem kapaciteta. -

Vitalni kapacitet plu¢a je najveca koli¢ina vazduha koju plu¢a mogu
da zahvate i izduvaju u spirometar. 4

U miru tovek dge sa 300—500 sm? vazduha. Tu koli¢inu nazivamo
disajni vazduh. Posle normalnog izdaha ili udaha moze se jo§ uzdahnuti 1500
sm3. — to je rezervni ili dopunski vazduh. Ped rezidualnim vazduhom podra-
zumevamo onu koli¢'nu koju ni na koji na¢in nismo u stanju izdahnuti, usled
krutosti disajnih puteva. ' '

1500 dopunski, 500 d’isajni, 1500 rezervni, 500 rezidualni.

Razl kujemo suve i vlazne ili vodene spirometre. Vodeni su precizniji.

Proseéni kapacitet iznosi kod ljudi oko 3500 sm3,

Kod sportista je vitalni kapacitet veéi. To je Worr'ngen utvrdio 1927
god. On je uzeo sportiste raznih sportskih disc plina iste visine i tezine |
izmerio im kapacitet, pa je dobio sledetu tabelu:

3500 sm3 prosetan Covek

3950 ,, teSkoatleticar
4200 ,, futbaler 3
$ 4300 ,, sprava$
‘ 4750 ,, atleticar
4750 ,, smuclar
4800 ,, bokser
4900 ,, plivac ‘
5450 veslad

Iz ove tabele vidimo da je kapacitet kod izvesnih sportskih disciplina
veéi 1 da ga one jate razvijaju, dok druge slabije. Cak se moZze re¢i da se
kapacitet kod dizaéa tereta smanjuje. Usled napinjanja i ogromnog pritiska
na grudni ko$, kapacitet se smanjuje. To je jedan od razloga Sto se omladini
u doba puberteta ne preporutuje forsirano treniranje vezbi napinjanja.
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Plivanje i veslanje, pak, intenzivno razvijaju pluéni kapacitet, jer je
sportista primoran da u jednom trenutku, kad su mu jedino usta izvan vode,
udahne iz sve snage. To stalno, snazno udsanje tokom godina razvija grudni
ko$ i poveéava kapacitet. Zato se ova dva sporta toliko i propagiraju. Mi smo
merili vitalni kapacitet kod uesn’ka armiskog sleta 1946 godine, i dobili
sledeéi prosek:

4385 cm3. partizanski mars
4524 ,,  spravasi

4574 ,, atleticari

4609 ,, futbaleri Y
4679 ,, Sestoboj

5041 ,, koSarkasi

5055 plivadci.

Medutim, kapacitet kod 1staknut1ih jugoslovenskih sportista ostalih dis-
ciplina na osnovu na$ih merenja, iznosi:
4234 sm3. spravasi
4391 ,, Dbokseri
4489 . ,, futbaleri
5048 ,, Dbiciklisti
5154 ,, koSarkasi
5220 ,, atleticari
5077 ,, veslaci
5662 plivaci

Merili smo, zatim, kapamtet kod sréan'h bolesnika IV interne klinike
i nasli da je on kod dekompenzovanih bolesnika iznosio i 150 sm3. Ukoliko se
stanje popravljalo, povecavao se i kapacitet.

Koliko je merenje vitalnog kapacteta vazno pri ocenjivanju telesne
sposobnosti, pokazuje nam slede¢i slucaj iz naSe prakse. U svoje vreme bilo
je potrebno pripremiti vojnu ekipu za vojno tréanje na 7 km. sa puskom, 10 .
metaka, rancem, bacatem bombi u 3 rova na otstojanju od 30,35 i 40 m.,
preskokom palisade od 2 m. i rova od 3,5 m. Po jedinicama je b.lo izvrSeno
primitivno treniranje ljudi koji su zatim poslati na takmiéenja. Pobednici
na armiskim takmicenjima dovedeni su na 4-meseni trening, pa je onda
izsbrana def'nitivna reprezentacija. Njihov prosek je iznosio: visina 173 sm.,
tezina 67 kg., kapacitet 5350, a spiroindéks 30,9.

Ovi obiéni vojnici-borci koji potitu veéinom sa sela i koji n’kad nisu-
upraZnjavali sport, zahvaljujuéi svom ogromnom kapacitetu, mogli su da
pobede ne samo kod nas veé i u nostranstvu.

Ubuducée treba, pri izboru ljudstva, voditi o tome ra¢una, meriti vitalni
kapacitet i uzimati u obzir one ¢iji kapacitet premasuje 5000 sm3.

Spirometar pripada sportskoj ambulanti. Njega treba primenjivati pri
svakom izboru ljudstva u fiskulturi, sportu i Armiji.

" Spiroindeks po Lorenzu jeste odnos kapaciteta i visine. On se dobija
kada se vitalni kapacitet podeli sa visinom.
vitalni kapacitet
Spiro’ndeks = . On iznosi prosetno oko 20 kod mu-
. visina tela .
8kih, a oko 18 kod Zenskih. Medutim, ako sportista Zeli da postigne neki iole
bolji rezultat ma u kojoj grani, mora imati indeks barem 25.

Izratunavajuéi spiroindeks kod nagih istaknutih sportista, napravili smo

sledecu tabelu: /
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bokser! 24,9 spiroindeks po Lorenzu

spravasi 25,6 ” » ”
futbaleri 26,1 o ” »
kosarkaSi 28,4 5 ” »
atleticari 29,1 s » ”
biciklisti 29,3 W ” ” ! 4
VeSlaéi 28,4 » ) i T}
phvaél 31,6 ” ” ”

Kad analizramo tabelu vid‘mo da je spiroindeks razli¢it. Ukoliko je
disajni aparat viSe opterecen, utoliko je on veéi. Kod pliva¢a je neobi¢no velik.
Pored Lorenzovog spiroindeksa razlikujemo i Demenijev. Ovaj se dobija
vitalni kapacitet

deljenjem kapaciteta sa tezZnom. Demenijev spiroindeks =

) tezina
Kako teZina lako varira, to se i on menja. Zato ga mi u praksi ne upotreblja-
vamo. Ipak, kod izratunavanja Lorenzovog spiroindeksa vodimo rac¢una i o
tezini tela. Ako dve osobe imaju isti spiroindeks po Lorenzu, a razli¢ite su
tez'ne, onda je sposobniji onaj koji je lak$i. Tezina je balast za sportistu, ona
oteZzava disajnu funkciju. Odredivanjem spiroindeksa ocenjujemo respiratornu
sposobnost sportista. On nam je vilo koristan u naSem sportsko-med.cinskom
radu. Zato ga preporutujemo i pri ocenjivanju sposobnosti u Armiji.

Ob’m grudi meri se santimetarskom pantljikom. Odredivanje maksi-
malnog i minimalnog obima i njihove razlke jeste jedan primitivan metod
ocenjivanja razvijenosti grudnog kosa i disajnog aparata. Onaj koji ima kapa-
citet manji od 5 sm3. smatrao se nesposobnim za vojsku. Medutim, poznat
nam je veliki broj ljudi i sportista sa razlikom manjom od 5 sm3., ali usled
abdominalnog, dijafragmalnog disanja oni imaju veliki pluéni kapacitet i
dobru dsajnu sposobnost. Nama je, prema tome, mnogo vaZnije ocen ti vitalni
kapacitet, nego obim. Zato i predlazemo uvodenje spirometrije kod ocenjivanja
telesne sposobnosti; naro¢ito kod izbora za viSe vojne i fiskulturne Skole.

SPOLJNO DISANJE

Disanje se vrsi tako 3to se grudni ko§ $ir! i skuplja kao meh, uvlaéi i
izbacuje vazduh. Zapremina grudnog koSa smanjuje se i povecava, ma da su
pokreti rebara i dijafragme relativno mali. To se odigrava zbog toga Sto su
rebra postavljena koso, naniZe, te se diZzu i rotiraju. Jednovremeno se spusta
i d.jafragma. Rebra se dizu radom medurebarnih miSi¢a i pritom se savladuje
dosta veliki otpor i tro$i misiéna snaga.

Duchesne de Boulogne paralisao je strujom rad dijafragme jednog psa.
Pas se ugusio, jer pomoéna, muskulatura nije dovoljna za disanje. Disajna
pomoéna muskulatura sastavljena je iz slede¢ih miS.éa: mm. scalenus, sterno-
cleidomastoideus, pectoralis minor, seratus ant. Kod dispneae ucestvuju mm
trapezius, rhomboideus, latissimus dorsi, seratus post.

Ekspiraciju pomaZu: mm. rectus, transversus, obliquus ext. et. int.
abdominis. : z .

Vezbama disanja, dubokim ' forsiranim disanjem i izdisanjem, narocito
posle napora kada smo zadihani, mozemo razviti disajnu inspiratornu i ekspi-
ratornu muskulaturu.
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Razlikyjemo grudno i trbusno disanje, ili takozvano Zzensko i musko
disanje. Zena diSe vise irenjem grudnog koSa, kako bi mogla disati i za vreme
grav diteta, dok ¢&ovek diSe abdominalno, tj. dijafragmalno. Kapacitet se
poveéava naroéita razvojem dijafragmalnog disanja. Okinjeva, Stajnbah i
Steglova utvrdili su da kod Zena fizick! i sportski rad razvijaju trbusno disanje.

Rist, Gilbr.n i Mlle Mage utvrdili su rentgenoskopski da kod Zene postoji
dijafragmalno disanje. /

Kod gojaznih ljudi smanjuje se vitalhi kapacitet usled nagomilavanja
masnog tkiva u trbuhu, usled poveéanja intrabdominalnog pritiska i podizanja
dijafragtme. Gojenjem se smanjuje vitalni kapacitet i telesna sposobnost.

Ventilac’ja pluéa poveéava se pri radu. Worringen je utvrdio da se
vent lacija poveéa kod mar$ovanja za 2!/2 puta, kod planinarenja 4 puta, kod
biciklista i dugoprugasa 6 i viSe puta, kod sprintera za 9 do 13 puta. Kod
najbrzeg veslanja (2000 m za 8 min.) poveca se i 'do 20 puta.

Po Zunzu udifemo u stanju mirovanja Sest litara vazduha u m'nutu;
stojeéi 6, Setajuéi 10—12, pri penjanju 15, pri tréanju 20—50 litara vazduha
u min. Izratunato je da maksimalni pluéni volumen kod treniranih osoba
iznosi oko 100 1. vazduha; 70—80 1. atmosferskog vazduha daju telu oko 4 1.
kiseonika.

Maksimalna potrosnja (02) u min. iznosi 3°1, kod treniranih 4, pa i do
5 litara.

Sto se tite prometa gasova, Boigey je dao sledeéu ‘ra¢unicu:

Ako jednim obi¢nim udahom od 0,5 1. vazduha zahvatimo 20—25 sm3.0g,
sa 18 udaha u minutu udahnuéemo 9 1. vazduha, sa 400 sm?. Oz Za 1 Cas to
iznosi 540 1. vazduha i 24 1. Oz; za 24 ¢asa prode kroz plu¢a 12—13 m3 vazduha
i 570 1. Og, ili 800 g."Oa. :

Prose¢no se utrodi za 24 h 516 1. Og, a izbaci 455 1. COz2 i 350—650
sm3. Hz0. .

g Promet gasova poveéava se: radom, usled zime, na svetlosti, u vodi,
posle hranjenja, u patolofkom stanju, kod hipertireoidizma itd.

Kod dece je promet gasova veéi nego kod odraslih.

Da bismo razumel: odnos izmedu utroSene koli¢ine kiseonika i fizitkog
rada, nave$éemo jednu pribliznu raéunicu koju uzimamo od Georges Morina.

Odrastao ¢ovek u treniranom stanju moze ‘da izvr$i rad od 2500 mkg.
u minutu tokom vife minuta. Mi znamo da litar kiseonika, kad izgori, daje
48 kal. A jedna kalorija odgovara radu od 425 mkg. Ako misié radi sa 20%
korienja, onda ée svaki litar kiseonika pokr.ti rad koji se u misiéu izvrsi po

4,8X425 ;
slededoj formuli ——— = 408 mkg. Kod rada od 2500 mkg. trebalo bi
5 ’ -
2500
poveéati utroSak kiseonika po formuli = 6,13 1. Medutim, najtrenira-
408

niji ljudi ne mogu apsorbovati vife od 4—5 1. u minutu. Znaédi, svakog minuta
javiée se u kiseoniku deficit. Taj deficit nadoknadice se, po svr§enom naporu,
stanjem zaduvanosti. :

Postoji jedna druga radunica koja mam lustruje uzrok zaduvanosti i
kisconitkog duga posle intenzivnog napora. Ako trka¢ tréi svom snagom,
proizvede 3 g. mle¢ne kiseline u sekundu, ili za 30 sekunda 90 grama. Da bi
se oksidisala 1/5 ,te kiseline, dakle u gornjem sludaju 18 g., i da bi se
resintetizovale ostale 4/5, treba 14 1. kiseonika. Medutim, trka¢ moze da unese
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samo 2 1 Oz Za ostalih 70 g. neée biti kiseonika, veé ée se javti kiseonieki
dug i stanje jake zaduvanosti. ;

I na osnovu sledeéih izradunavanja moze se videti utrofak kiseonika.
Maksimalni sréani minutni volumen iznosi kod treniranih 35 1. krvi. Znamo,
pak, da 1 1. krvi daje tkivu oko 120 sm3. O2. Znaéi da ¢ée 35 1. dati 35X0,12=
= 4,21, Oa. -

Iz gornjih primera vidimo.da treningom treba razviti kapacitet pluéa,
kako bi se povecala pluéna ventilacija. Sada nam je razumljivo za$to neki
kazu »tréi se pluéimac. @

Pored pluénog, postoji : kozno disanje. Ispitivao ga je veé Lavoisier, a
nastavili su Seguin i Sharling. Ovaj poslednji je utvrdio sledeéu tabelu:

tezina tela na KoZu na pluéa
decko od 10 godina 220 kg. 4,34 OO2 488.16 OOz
devojéica od 11 godina 23,0 , 2000, 459.84 ,,
mladié od 16 god na L SOARS 4347, 812.72 '},
covek od 28 godina 82,0 ;; 8,9, 878,88 ,,

KozZzno disanje raste na svetlosti, pri varenju, gladovanju i miSiénom
radu. Zajedno sa znojenjem ono igra vaznu ulogu u Zivotu sportiste. ;

UNUTRASNJE DISANJE

‘ Sirenjem grudnog ko$a Sire se pluéne alveole i uvlade vazduh. Kroz
zid alveola vrdi se razmena gasova; k seonik prodire u vensku krv, rastvara, se
i vezuje za hemoglobin er’tiocita koji, noSeni mlazom krvf, nose oksihemoglo-
bn u kapilare. Tamo je napon kiseonika mali. Labava veza oksihemoglobina
razlaze se, kiseonik se oslobada i prelazi u tkivo, gde uéestvuje u sagorevanju.
Erifrocit je telasce koje prenos! kiseonik, pa se njegov obl k i prilagodio funk-
ciji. Ono nije lopti¢asto nego pljosnato teladce, Kako bi imalo veéu povrsinu,
- 8to omogucava bolju razmenu gasqva.
Ugljen dioks.d rastvoren je u krvnoj plazmi i ponaSa se kao rastvoren
gas. U plu¢. ma on isparava.,
|

PLANINSKA ILI AVIJATICARSKA BOLEST

Kako se u naSoj sportsko-medicinskoj praksi ¢esto sre¢emo sa planin-
skom boles¢u, umesno je i nju obraditi na ovom mestu, jer je to klimatsko-
geografski poremecaj funkcije unutrasnjeg disanja. Planinska bolest pojavljuje
se na visinama od 3000 m. kod zdravih i tren ranih ljudi. Kod anemi¢nih i
kod rekonvalescenata jos i ranije. U avionu, gde se ¢ovek ne krece,‘javlja se
vwko 5000 m. :

Kod - postepenog penjanja u visinu smanjuje se koli¢ina kiseonika u
vazduhu. On se razreduje. Medut'm, usled telesnog rada treba vife kiseonika.
Javlja se deficit i nedostatak kiseonika u tkivima, $to se manifestuje u sle-
de¢im simptomima: pojavljuje se ubrzano i teSko disanje, ose¢aj zaduvanosti.
Zatim nastupa lupanje srca, malaksalost celog tela, naroéito nogu, i zujanje u
usima sa vrtoglavicom i nesigurnim hodom. Znojenje celog tela biva sve jade.
Ako to stanje duze traje javlja se depresija, ravnodu$nost, nesmotrenost, nepa-
Znja, a zat m iznemoglost, pad i nesvestica. Planinske bolesti nema kod brdana

102



/

koj: su aklimatizovani, jer kod njih postoji veéi broj eritrocita. Stanovnici
Tibetske visoravni koji su kao nosaéi pratli evropske ekspedicije pri usponu
na Himalaje, ‘podnosili su, noseéi teret, i vis'ne od 7000 m. bez udisanja vestag-
kog kiseonika. Boravak u vis nama nadraZzuje na$ hematopoetiéni aparat na,
stvaranje eritrocita. Zato se mi sluzimo tim sredstvom kod le¢enja anemije;
Saljemo anemi¢ne osobe na 600—800 m. visine. Umesto da $tedimo hemato-
poeti¢ne organe, mi ih primoravamo na aktvan rad. To spada u aktivnu tera-
piju. Odlaze¢i u planne sa studentima DrZavnog instituta za fiskulturu, u
v.8e mahova smo mogli da registrujemo niz simptoma aklimatizacije i pla-
ninske bolesti. To se javljalo na Sari na 1700 m., i na Planici na 1000 m.

Pryih dana boravka Zzalili su se pojedinci na glavobolju, gubitak apetita,
neraspolozenje, umor, Zed, krvarenje na nos. :

Kao $to na visinama, usled smanjenja pritiska, nastaje planinska bolest,
tako se pod pove¢anim pritiskom javlja kesonska bolest. Ona nastaje po izlasku
iz kesona. Kako se u kesonu radi pod pritiskom od vige atmosfera, to se u
krvinalaze mnogo vece koli¢ ne rastvorenog gasa. Kad se naglo izade iz kesona
na povrsinu gde je normalan atmosferski pritisak, dolazi do styaranja mehu-
rica azota u krvi, koji izazivaju gasnu emboliju, naro¢ito opasnu u centralnom
nervnom sistemu i ¢ul.ma.

)

MRTVA TACKA ILI KRIZA U SPORTU

Posmatramo 1li takmicenje na 800 m. tréanja videéemo kako trkadi
podu sa cilja u oStrom tempu. Tako pretrée 100 m, 200 m, 300 m, 500 m., i
negde oko 600 m. vidimo kod nekih '{J.sporavanje, iako oni upinju sve sile da
odrze tempo. To nj’hovo stanje, ta kr za, traje nekoliko sekunda, pa se odjed-
nom oporave i pretrée ostatak staze u o$trom tempu. Mrtvu tatku ili krizu
p:vi je dpisao Kolb 1898 god. kod veslata na 2000 m.

Analizom mrtve tacke i anketom utvrdeno je da se ona javlja posle 40
sekunda najintenzivnijeg fizi¢kog napora. Zato se ona ne moze pojavit. kod
takmi¢enja na 100—200 m., kod skokova, bacanja itd., jer ova traju suvise
kratko. Kriza se javlja i kod tréanja na 400 m. Ta se staza tréi za 48 sekunda.
Takmicar dobije kr zu pred ciljem i u tom stanju protréi kroz cilj. Ukoliko je
staza duza, utoliko je tempo sporiji pa je, prema tome, i rad u jedinici vre-
mena manji. Zato se k:iza i javlja docnije, il. se ne javlja nikako. Kod tréanja
na 800 m. javlja se na oko 600 m.; kod 1500; m. na 1000 m.; a kod 18 km. smu-
Canju negde na treéem kilometru. .

P.itamo 1i trkac¢a Sta ose¢a kod pejave krize, ob’¢no nam opiSe sledeée
simptome: pojavljuje se prvo ubrzano i tesko disanje, koje ga sve v.e gusi,
tako da u momentu najjace krize ima utisak da ée se ugusiti; uporedo sa tim
oseta lupanje srca, prob’ja ga hladan znoj, oseéa veliku malaksalost, tako da
jedva vuce noge koje su mu te$ke kao olovo, ima vrtoglavicu, zujanje u us ma,
tako da oko sebe n §ta ne ¢uje; polje vida mu se zamracuje. To ga drzi neko-
liko trenutaka pa iznenada popusti te lako nastavi da tréi. U tim teSkim,
momentima takmi¢ar. obi¢no odustaju od takmigenja. To treba znati i obave-
Stavat ih da ne odustaju.

Ima viSe hipoteza o tome za$to i kako nastaje kriza. Hill je dao sledece
objasnjenje: usled intenzivnog telesnog rada stvaraju se u misiéima velike
kol¢ine kisel h raspadnih produkata sagorevanja. Oni se gomilaju u sve veéoj
koli¢ini i, kako se brze stvaraju nego $to se disanjem. izbacuju, to_se javlja
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autointoksikacija, koja daje klinitki sliku krize i mrive tatke. Iznenadni
nestanak krize objasnjava Hill tako §to u akciju stupaju izvesni puferi koji
neutralizuju odjednom toksi¢ne mater.je i otklanjgju ' znake trovanja.

Canon misli da kriza prolazi usled nagle pojave velikke koli¢ine adrena-
lina iz nadbubreine Zlezde koji se izlu¢uje pod uticajem psihofizitkog uzbu-
denja i nadrazaja vegetativnog nervnog s istema. \

Ps‘hofizi¢ka dezorijentacija takmicara u mrtvoj tacki sli¢na je neura-
¢unljivosti porodilje. Razlika je utolko Sto uticaj produkata raspadanja pri
sportskont naporu nije tako jak kao kod porodaja.

Ritam disanja je kod razli¢itih sportova razli¢it. Naprimer kod tréanja,
plivanja i veslanja on je kontinuiran, a kod boksa, rvanja, sportskih igara A
dr. on je isprekidan. gb = X

Kod plivanja i veslanja moze se desiti da ritam disanja bude isprekidan
kad to zahteva tehnika. Plivati, naprimer, diSu samo u trenutku kad su im
usta iznad vode. ' '

« Uskladiti d'sanje sa samom tehnikom .teiak je posao i zahteva mnogo
vezbanja. On je u sportu vrlo vazan.

Broj disaja u’ minutu iznosi 12—15, ali telesni rad ubrzava broj udaha
tako da se on moze popeti i na 50 u minuty, kod te$ke zaduvanosti i vel'kih
napora. Tada se samo dahée. To je neracionalan nacn disanja i on se mora
suzbijati brzim i dubljim uzdisanjem, kako bi se popravila ventilacija. Medu-
tim, produbljavanje i usporavanje disanja kada je ono ubrzano mnogo ne
koristi, jer se remeti ravnoteza izmedu brzine pulsa i disanja. Kako je disanje
vasna sréana pomoc¢na snaga, to se taj odnos ne sme mnogo menjati.

Disanje se odvija . refleksno. Mnogobrojni psihofizi¢ki nadrazaji kao:
strah, radost, smeh, tuga, plag, hladno¢a,“vru¢ina, bes, uzas .itd. uticu mnogo
na disanje.

Uzas paralizuje d sanje i sputava ga, te se tovek brze zaduva. Isti
napor, bez straha, izvrsi se mnogo lakse. :

“Tyema i startne groznice, strah od nadmocénijeg protivnika, takode para-
lifu disanje. Zato upozoravaj sportistu pred start na m'rno, produzeno disanje.

Pojed na¢na disanja iznose 300—500 sm3 vazduha, S$to je ustvari
1/7—1/9 vitalnog kapaciteta.

Rad produbljava disanje, a zatim se ubrzava dok se ne po¢ne dahtati.
U dahtanju je disanje opet vrlo povrsno.

Mnogi autori (Gordon, Levine, Vilmers, Levi, Skul, Schenk, Herxheimer)
su utvrdil. da se posle fizitkog napora i sporta smanjuje vitalni kapacitet. To
smo utvidili i mi mereéi kapacitet neposredno po prolazu kroz cilj i nesto
kasnije. Herxheimer misli da to dolazi usled prolaznog emfizema. Mi pak mi-
slimo da to dolazi usled izvesne plu¢ne staze ili hiperemije pluca.

Ne diguéi moze se pod vodom izdrzati do 6 minuta. To postiZu urode-
nici, gnjurci koji vade biser,zahvaljujué¢i dugom t‘réningu. On} gnjure, plivaju
i rade za to vreme pod vodom. Medutim, prosetan tovek jzdrzi minut i po
do dva. Postoje probe za ocenjivanje izvesne fiziologke izdrzljivosti; one se
sastoje u nedsanju punim ilis praznim pluéima.

U sportu zasad nema takmidenja u izdrzljivosti nedisanja, tj. u gnjuranju
ili ronjenju. Medutim, ta bi se sportska grana, zajedno sa plivanjem, morala
uvesti u mornaricu, naroé to za ljude na podmornicama.

Kunert predlaze slede¢u probu za ocenjivanje sposobnosti ¢lanova pod-
mornice: nesposoban je za sluzbu u podmornici onaj koji ne izdrzi 50 sekunda
posle inspirijuma, i 25 sekunda posle ekspirijuma, a da ne d.Se.
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Galla' predlaze sledeéu probu: posle dubokog inspirijuma treba brojati
u pola glasa i izdrzati prose¢no do 100.

Fabre, Merklen i Chailly-Bert daju sledeée brojeve: :

voljna apnea iznosi proseéno kod inspirijuma 57 sekunda, a kod eks-
pirijuma 15 sekunda.

Boigey misli da ona iznosi 40—50 sekunda.

Wittich i Pelerak, ameri¢ki autori, misle da treba izdrzati 40—50 se-
kunda posle inspiracije | 25 posle ekspiracije.

Hug je utvrdio da su trenirani imali 19,5 respiracija u minutu, u miru,

i 25,5 posle krosa; dok su netrenitrani imali 18,5 u miru i 28 posle krosa.

Pusaéi su imali 26,5, a nepusam 24,5 u minutu. Oni k031 piju imali su manju
sposobnost ed onih koji ne piju.

D sanje se, kao pomoé¢na sréana snaga, naro¢ito manifestuje za vreme
rada, ako se poremeti govorom, vikom ili pevanjem, Dovoljno je za vreme "
tréanja izgovoriti nekoliko redi, pa da nas to izbaci iz ravnoteze i da u nama:
izazove guSenje. Zatc se takmicarima najstroze zabranjuje razgovor za vreme
takmicenja. Oseé¢anje guSenja koje se javlja u nama pesledica je vise poremecaja
cirkulacije krvi, nego poremecaja razmene gasova. Medutim, mi ¢esto pevamo.
za vreme rada. Tako je uvedeno pevanje marSeva za vreme hoda, kao i za
vreme rada u privredi. Pevanje korisno uti¢e na ¢oveka i na efekt rada. Pesma
bodri, osvezava, nosi i ugu$uje neprijatne senzacije koje se javljaju pri radu.

.Ali, s druge strane, pevanje ometa pravilno disanje, u vec¢oj ili manjoj meri.

Ima pesama koje se pevaju za vreme rada, a koje ne ometaju disanje,.
jer su melodija, takt i re¢i tako podeSeni da odgovaraju fizioloSkom stanju.
Za primer ¢éu uzeti duvenu pesmu »Ej uhnjemx, koju su pevali burlaci na
Volgil za vreme rada. Ta je pesma bila tako pr.lagodena vrsti rada da je psiho-
loski potstrekavala na rad i olakSavala ga, dok je vrlo malo ometala disanje. I
mi u Armiji imamo &itav niz pesama koje se pevaju pri hodu, ali sve one nisu
prilagodene mar$u. Najomiljenije su one koje se uz hod pevaju majlakSe. Mi
te pesme moZemo nazvati fizioloSkim. O tom momentu kompozitori treba da
vode rac¢una, kako se ne bi stvarale pesme koje ne mozemo da pevamo, zato
Sto se od njih guSimo. Razne vrste ritmi¢kog rada iziskuju i razne pesme.

_ SPORT I TUBERKULOZA

Schréder u svom »Handbuch der Tuberkulose« kaZe: »Sport treba izbri-
sati iz leGenja kroni¢ne tuberkuloze. Ako mi sluéajeve fibrozne forme i pust‘mo
da se zim! sankaju, dopu$tamo im to ne na sportskim, ve¢ na de¢jim stazama.
Moze im se dozvoliti malo klizanja na ledu. Sve druge sportove kao: igranje,
tenis, veslanje, futbal, sprave, bicikl, ski, planinarenje, tréanje, plivanje i ma-
evanje treba kroz viSe godina zabraniti, sve do ozdravljenja«. Mi ratunamo
da nakon uspe$nog ozdravljenja 4 godine treba mirovati. Sport i tuberku-
loza se, po ovom konzervativnom autoru, iskljuéuju. Sport ostaje samo kao
profdaktikum.

Kirchberg preporucuje: »Ako je bacil Koch pozitivan, prestaje svaka
disajna gimnastika«. '

Weiller u svojoj monografiji Education physique, sport et la fuberculose
pulmonare (Vigot Freres, 1946) nije toliko konzervativan. I on podvlaci pro-
filakti¢nu vrednost sporta, ali iznosi i misljenja, radove i uspehe leZenja po-
moéu fiskulture i sporta. Naroédito su lepe uspehe postigli Mutti, Mulba, Ten-
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nerkina i Fedorenko iz Instituta za TBC iz Kijeva. Po njima fiskulura nije
kontraindic rana za sve bolesnike, ali treba primeniti vezbe individualno i
prema stanju bolesti.

Kiiss misli da je verbanje dobar stimulans. Weiller insistira na psihié-
kom faktoru, na njegovom pozitivnom uticaju. I Bernard kaZze: »Okupirati
tuberkulozne zna& smanjiti vreme bolovanja«. D’Amenille: »Osoba koja je
izdrzala metoditan dugotrajan odmor lako postaje nesposobna za sve fizicke
aktivnosti«. ‘

Labourin je protiv gojenja i debljanja kurom leZanja. Mnogi se oje,
ali se proces ne popravlja. Oni treba da zamene salo misiénim tkivom. Treba
da omrsave, ali da im pritom tezina ostane ista.

Boigey kaZe da kod bolesnog ¢oveka ose¢anje dobijanja snage. zasnovano
na umerenim i dobro vodenim veibama, moze imati neocenjivih koristi i
moze postati potetak izleCenja, §to lekovi nisu u moguénosti da uéine.

Tuberkuloza pluéa leéila se kurom lezanja po Bromeru, Detweileru i dr.
Danas, pak, primenjujemo posle perioda disajne gimnastike aktivno vezbanje
pu Sobelmanu, pa i po Pinkusu. ¢ '

Zarinskaja i Majanz primenili su' fiskulturnu terapiju kod 110 dece
obolele od TBC pluéa. Oni su ih podelili u grupe i dobili slede¢e rezultate:

~ Tezina je svira porasla od 0.500—6 kg.;

temperatura je pala;

bac1 Koh postao je negativan u 9 slucajeva od 12;

sedimentacija je pala kod svih od 5—20 mm;

kapacitet je porastao svima od 50—1500 sm?®.

Opste stanje popravilo se kod svih. i

O SRCU I KRVOTOKU U SPORTU

Zivot je postao u vodi. Jednoéeli¢ni organizam Zvi u vodi i unosi hranu
rastvorenu u njoj. I viSeceliéni organizam, moZe se reéi, Zivi u vod. Svaka
njegova ¢éelija kupa se u te¢nosti ili je zapljuskivana tkivnom tetnoscu, zahva-
ljujuéi uslovima koji su se stvorli evolucijem. Covek ima oko 659/ vode.
Ukoliko je mladi, utoliko je ima viSe. Celije i tkiva puna su te¢nosti. Da bi
se razmena materije vrsila brzo, potrebno je da te¢nost komunicira. Zato po-
stoji krvotok. Srce svojim mehani¢kim radom, posredstvom nekih pomoénih
snaga, tera krv kroz krvne sudove i kapilare i obezbeduje brzu cirkulaciju.
Krv prode kroz krvotok za 30 sekunda. Medutim, za vreme rada se brz na
povecava, te se vreme cirkulacije smanjuje na 20 sekunda, a nekad spadne
ina 8.

Limfa se kreée brzinom od 4 mm u sekundu, $to zna& da ona u toku
24 tasa samo 5 puta obide krvotok.

SRCE
Udarni volumen je kolitina krvi koju srce izbaci jednom kontrakcijom.
On ‘znosi, prose¢no 70 sm3. Medutim, kod sportskog srca, kod izvesnih pato-
logkih stanja, udarni volumen moZ¥e bt| dva-tri puta veéi. Christinsen: je
utvrdio da udarni volumen iznosi 60—100 sm3. u miru; 120—180 pri radu; a
preko 200 sm3. pri maks malnom radu. Minutni volumen je koli¢'nma krvi koju

srce protera u toku 1 minuta, Cim se izvr$i neki rad ubrzava se puls, pa se
i minutni volumen poveéava. Ali, pored ubrzanja pove¢ava se i udarni volumen,
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te se on moZe popeti sa 5 1. na 20 pa i v'Se litara. Po Haldanu, minutni volu-
‘men iznosi: u miru 7,5 1., pri hodu u mestu 11,5 1., pedalaz 22,3 1., maks'malni
napor 25 1. .

Kod atleta je zabeleZeno da je minutni volumen iznosio i 30—40 1.

Ako se usled intenzivnog i produZenog rada popne puls na 180—200
udara u minutu, onda srce ne radi racionalno, jer nema vremena da se napuni
i potpuno isprazni. Srce radi upola, a jo§ i manje. )

Srfani miSi¢ reaguje na telesni rad kao i drugi popreé¢no prugasti
misi¢i. Njegova debljina moZe se menjati zavisno od optereéenja. Ako nekog
izlozimo ntenzivnom f zi¢kom radu ili sportu, moZe se kod njega javiti izvesno
povecanje celog srca. Takvo srce naziva se klini¢ki sportsko srce. Kod sport-
skog srca postoji poveéan broj sréanih ¢elija, poveéana komora i pretkomora,
te je u celini vece i teze. Pa ipak je sportsko srce jo§ uvek normalna f. :zioloska

_pojava. " *
Kod onih Jjudi koji se bave postepeno i sistematski telesnim vezbanjem
i sportom ne dolazi do hipertrofije sréanog mi$ ¢a, ve¢ se same miSiéne éelije
- pi-lagode radu i postanu funkcionalno sposobnije. Zapremina i teZina srca
ne uvecavaju se, ve¢ se ‘samo funkcionalno poboljSavaju. Sada je uveéanje
srca normalna fizioloSka, pa i boloska pojava. Da je ono zavisno od unutra-
§njih i spoljnih faktora najbolje nam ilustruju radovi iz uporedne anatomije.
Tako je Grober ispitao teZinu srca u odnosu na teZinu tela kod p’tomih i
divljih Zivotinja, pa je na%ao da pitomi zec ima na 1000 g. teZine tela 2,40 g.,
srca, a divlji zec ima na 1000 g. teZine ¥,75 g. srca. Ptoma guska na 1000 g.
tezine ima 6,98 g. srca, a divlja guska na 1000 g. teZine ima 11,02 g. srca.

Ranke je uporedio teZinu tela i srca kod Zivotinja koje Zive pod razli-
¢itim uslovima. NaSao je da na 1000 g. teZzine tela dolazi kod svinje 4,52 g.
srca; 5 g. kod ¢oveka; 7,70 kod zeca i 11,0 g. kod srne. Ukoliko je naéin Zivota
pokretljiviji, brzi, utolilko je srce relat vho veée. Tako (po Miilleru) trkaéki
konj ima srce teSko 6—7 kg., dok obitan konj ima srce oko 3,5 kg. Kiilbs,
Greber i Bruns trenirali su pse pa su na$li da je i skeletna i sréana muskula-
tura kod treniranih pasa postajala teZza u odnosu na kontrolne, netrenirane {
pse. Isto je to na pacovima utvrdio Zeher. Petov i Sibert trenirali su dve :
grupe pacova. Jedne da trée brzo, a diuge lagano, ali*dugo. Jaée je. poraslo
srce kod onih koji su tréali brzo.

Pregledajuéi ortodiagramom srce kod raznih sport’ sta, utvrdili su razni
autori da veli¢ina srca varira kod razli¢it h sportskih disciplina. To zavisi od

" vrste sporta, od naé¢na i duz1ne treninga, od toga na kojoj visini je taj sport.
Deutsch i Kauf) dali su na osnovu svog materijala slede¢u tabelu:

1. veslag&i u 27%
2. smudari u 18%,

3. biciklisti u 15%p
4, plivaéi u 149/

5. rvadi u 11%
6. planinari :

7. tesSkoatleticari 0t
8. atleti¢ari u 9%

9. macevaoci

10. bokseri

(°°) Deutsch: Problem sportskog srca, Wien, Klin. Wo., sv. 16, 1933, str. 849—855. :
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Oni su ispitali oko 4000 sportista iz okoline Beta i nasli da je procen-
tualno sa uveéanim srcem najvise bilo veslaia, pa smulara itd. Schmidt 1 .
Kohlrausch5!) utvrdili su da najvete srce imaju: smuéari, veslaci, biciklisti,
plivadi, rvaéi i tunisti. :

Iz svih ovih radova moZe se utvrditi da je srce uveéano kod sportova
izdrzljivosti, kao $to su smuéanje, biciklizam, veslanje, tréanje na duge staze,
plivanje. Mi smo na na$em materijalu u Beogradu, na drzavnim reprezentativ-
cima, moglil utvrditi uveéanje srca ortodiagramskim metodom po Moricu kod
veslada, bic klista, plivaéa i nekih dugoprugasa. Nasa rang-lista, koju spre-
mamo, razlikovaée se, verovatno, malo od drug’h autora, jer su kod nas spor-
tovi razlidito razvijeni. Veslaéi, biciklisti i plivaéi treniraju godinama i po-
stigl’ su zavidne rezultate, dok su smucari u Srbiji sasvim slabi. Iz ovoga sledi
da su oye rang-liste relativne, jer zavise od razli¢itih faktora.

<) v
PULS .

Normalno iznosi 75—80 udara u minutu. Usled fizitkog rada puls se
ubrzava i moze da se popne na 200—220 udara u minutu. Pre potetka svakog
fizitkog napora, i odmah na poletku (u sportu pred‘start) dolazi do ubrzanja
pulsa, $to se tuma&i psihogenim uticajima. Posle kraéilh napora puls se brzo
um ri, posle dugotrajnih i veéih fizickih napora potrebno mu je duZe vremena.
Tokom treninga opada broj sréanih udara, puls se usporava. To se ispoljava
kod istrajnih sportova, kod onih istih koji izazivaju i poveéanje srca. Ako se
prati trening ekipe tokom vie godina primeti¢e se usporavanje pulsa. Treba
ga meriti ujutru, i u miru. Tako je kod mnogih sportista zabeleZeno da imaju
puls oko 40 u minutu, a kod nekih bikiklista-profesionalaca i oko 30 pa ¢ak i
28 u minutu. Mi smo-imali prilike da izmerimo puls u miru kod jednog dobro
treniranog trkada i da ustanovimo 42 u minutu, Kod treniranih sportista
nadeno je da se posle fizitkog napora, ili doziranog optere¢enja, puls manje
ubrza i br¥e umiri nego kod netreniranih. Zato se merenje pulsa u miru, posle
fizitkog napora i tokom treninga, upotrebljava kao klini¢ki metod ocenjivanja
treniranosti, prilagodavanja i sposobnosti kardio-vaskularnog sistema. Postojil
¢itav niz metoda merenja pulsa. Na na$im klin’kama bila je dosta primenji-
van Martinetov metod. On se sastoji u merenju pulsa u miru pre napora,
odmah posle 10 ¢udnjeva, i 3 minuta docnije. Tim metodom se ocenjuje pro-
seéna sréana sposobnost. Posle tri minuta treba da je puls jednak prethodnom
pulsu u miru.

Richard®) navodi da je Paddock, svetski rekorder u peSatenju, imao
nepromenjen puls posle 20 ¢uénjeva.

Za mnaSe sportsko-medicinske potrebe potrebni su nam pril ocenjivanju
sréane sposobnosti kod istaknutih i treniranih sportsta finiji osetljiviji i pre-
cizniji metodi pomoéu kojih bismo bili u stanju da ocenimo ne samo sposob-
nost kardio-vaskularnog s'stema, nego i stanje kondicije i treniranosti.

Lorenz53) je 1928 godine predlozio svoj tzv. petsekundni metod merenja
pulsa. On se sastoji u brojanju pulsa svakih pet sekunda pre napora i odmah

51) Schmidt i Kohlrausch: Unser Kérper.

52y Richard: L’epreuve fonctionelle cardio-vasculaire de Martinet dans la fa- -
tigue sportive, Brochure Direction generale d’Education physique.

%) Lorenz: Die Sportarztuntersuchung, Thieme Verlag, Leipzig.
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posle 10 ¢utnjeva izvedenih u 10 sekunda. Za merenje je najbolje upotrebiti
Stopericu. ’

Mi smo se koristili ovim metodom i njime smo postigli najbolje rezul-
tate. Kod sportista primenjujemo umesto 10 duénjeva 20, jer za trenirane
ljude 10 ¢uénjeva ne pretstavljaju veliki fizi¢ki napor.

Primer: u sedeéem polozaju, posto se sportista umirio, merili smo puls
<vakih 5 sekunda i dobili sledeée brojeve 6. 5. 6. / 5. 6. 5 / 6. 5. 6. Prvih 5
sekunda bilo je 6 pulsacija; drugih 5; tre¢ih 6 itd. Iza svakog broja, pregled-
nosti radi, stavi se tatka, a posle svaka tri merenja crta. Zatim smo sportisti
naredili da napravi 20 ¢uénjeva u 20 sekunda, svaki ¢utanj za jedan sekund.
Postavili smo ga da sedi i merili puls svakh 5 sekunda, dok se nije vratio
na normalu. Dobili smo sledeée brojeve: 12. 11. 10 / 9. 8. 8 L TR B DA B
/5 6.5 /6.5 6/ ...Prvih 5 sekunda posle napora bio je puls 12 udara;
drugih 5 sek. 11; tre¢ih 10 itd. Puls se ravnomerno smirivao i b.lo je potrebno
40 sekunda da se vrati na normalu. To se obelezava crtom ispod brojeva.
Ceo pregled pise se onda ovako:

P—26.56/56.5/6.56 =12 11.10:/9. 8. 8. B e ABD B3

' 5465 500 By BB

Kod analize gornjeg pregleda Lorenz je upozorio na sledece:

Kod nekih se moze videt! posle napora usporenje pulsa. Na gornjem
primeru vidmo jednu (4) getvorku kao dokaz lake brahikardije koja se ne
'nalazi pre napora. To je pozitivan znak i dokaz dobre sréane sposobnosti.

Ovim metodom u stanju smo da precizno posmatramo naéin uspora-
vanja pulsa i savladivanje opterec¢enja posle fizickog napora. Tako imamo
uvid u sréanu sposobnost i to mnogo viSe nego ma kojim  drugim metodom.
stoga ga preporudujemo za ocenjivanje sréane sposobnosti kod sportista. Mi
smo Lorenzov metod merenja pulsa primenili tokom treninga kod raznih
sportista. Pokusali smo da pomo¢u njega pratimo i kontrolifemo trening. Kako
je to bio trening olimpiske ekipe koja je Zivela u olimpiskom logoru, mogli
smo sistematski i pravilno da pratimo tren’ng i promene na pulsu.

a) u miru, pre napora, puls je bio miran, ravnomeran i ritmican;

b) posle napora vreme umirenja bilo je kratko. Ono iznosi oko 50 se-
kunda. Kod treniranog krace; ;

- c¢) puls se ravnomerno i ritmi¢no usporava; 3 _

d) katkad se desilo da je puls u jednom kratkom momentu bio sporiji
nego pre napora. To je dobar znak;

' ¢) aritmigan, ubrzan, neujednafen puls pre napora, zatim dugo.vreme
umirenja i aritmi¢nost posle napora dokaz je nedovoljne prilagodenosti srca
posle napora.

Merenje pusla po metodu Liana ili Schneidera moZe se videti u mnogim
ud¥benicima. Medutim, ovi metodi su daleko komplikovaniji od Lorenzovog,
te ih ne preporuéujemo.

.

KRVNI PRITISAK
On se kod sportista u dobrom treningu nalazi ispod normale. Smanjen
krvni pritisak, meren u miru, dokaz je treniranosti. On se tokom treninga
smanjuje. Nije redak slutaj da maksimalni pritisak iznosi oko 100, pa
i 80 mm. Hg. ;
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Usled telesnog rada, kao i usled psihi¢kog uzbudenja, krvni pritisak
raste. On se moze popeti na 180 i 200 mm. Hg, kao $to smo utvrdili kod mnogih
takmicara na cilju. On raste ukoliko je napor veé¢i u jedinici vremena. Iz
tih razloga zabranjuje se hipertoni¢arima da se bave eksplozivnim sporto-
vina, kako im KP ne bi naglo skodio. Naprotiv, preporu¢uju im se sportovi
istrajnosti kao Sto su Setnja, planinarstvo, lov, izleti biciklom itd., jer ée
im se kardio-vaskularni sistem prilagoditi i reagovat! smanjenjem KP.

U sportu, tokom takmicenja, KP raste te sposoban:sportista, sa dobrim
-kardio-vaskularnim sistemom, stie na clj crven i zajapuren i sa visokim
pritiskom. Kod intenzivnih i dugih telesnih napora, kao §to su takmicerfja
na 20—42 km., deSava se da sportista pred ciljem forsra, dajuéi sve od sebe.
Usled toga dolazi do insuficijencije rada, kardio-vaskularnog sistema te tak-
micar stize na cilj bled, iznuren, sa vrtoglavicom i katkad kolabirajuéi. Pri-
tom mu je KP nizak. Treba ga poloziti sa glavom nadole. :

KontroliSuéi pripreme pliva¢a za Olimpijadu primetio sam da oni imaju
u miru poviSen krvni pritisak. Zainteresovan ovom pojavom, pofeo sam da
_je proveravam i naSao sam da je pritisak pov.$en kod veé'ne starih, istaknutih
plivaéa, dok je kod mladih oko normale. Ukoliko je jedan pliva¢ plivao duze
godina, utoliko mu je pritisak vigi. Tako je, naprimer, mladem Stipetiéu,
rekorderu-plivatu na 1500 m., iako je imao 17 godina, KP bio oko 150 mm.,
ali posle 6 godina sistematskog plivanja. Da b’h to bolje ilustrovao, prilazem
listu pliva¢a i njihove KP. Kod plivadica krvni pritisak nije bio povisen.

Ova ¢njen.ca, naime da je KP bio povisen samo kod muskaraca, ‘izne-
nadila nas je.

Znamo da je masno potkoZno tkivo kod plivada jako hipertrofi¢no i
da to dolazi usled odbrane organizma od intenzivnog hladenja u vodi. Ukoliko
je neko duze, pliva¢, utoliko mu je masno potkono tkivo izrazeno jage. Mi
dovodimo poviSenje krvnog pritiska u vezu sa tim. Znamo da je kapilarni
'splet u kozi veliki depo krvi. Taj splet je kod pliva¢a, verovatno, u stalnoj
Kkontrake ji, te je KP povisen. g

Kod Zena se masno potkoZno tkivo razvija pod uticajem seksualnih
hormona, te se ono smatra kao sekundarni polni karakter. Kod njih se, usled
plivanja, potkozno tkivo nije promenilo i nije do$lo do promena krvnog pri-
tiska. O izuzetno poveéanom krvnom pritisku kod plivada treba voditi raéuna.
Oni se po tome razlikuju od drugih sportista. .

POMOCNE SRCANE SNAGE

Svojom miSiénom snagom srce iz sebe i arterije izbacuje krv i tera je,
uz pomo¢ elasti¢nosti arterija, sve do kap.lara. Ona se kreée u velikim sudo-
vima brzinom od 50 sm. u sekundu, dok kroz kapilare tete sporo, po 1/8 mm
u sekundu. Ali, usled ogromnog i velikog spleta kapilara i usled velikog otpora
u kapilarima, sréana snaga se gubi. Ona je slaba da tera krv iz velikih kapilara
u vene i u desno srces+Tu priskaéu u pomoé srcu »pomoéne snage«. U te spa-
daju: elasti¢nost arterija i vena, kontrakcija skeletne muskulature, valvule i’
disanje. Elastitnost arterije pritiskuje krv .z srca. Kod arterioskleroze elasti¢-
nost se smanjuje, t¢ KP raste. Kod sportista raste elasti¢nost krvnih sudova.

U venama krv tete lagano dalje. Ali, vene su polozene izmedu skeletnih
miSi¢éa tako da kod kontrakcija tih miSi¢a bivaju ste$njene, te se krv kreée
u pravecu srca. Valvule u venama ne dozvoljavaju retrogradno kretanje krvi.
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To se naroc¢ito deSava kod osnovnih prirodnih oblika kretanja: hoda, tréanja,
plivanja, veslanja itd. Kada bismo zasekli venu femoralis u visini foramen
ovale i u donji kraj uvukli staklenu cev¢icu, onda bi, pri svakom koraku, u
momentu opterecenja te noge, iz cevi izleteo jak mlaz venske krvi. To dejstvo
skeletne muskulature koristimo kod venepunke. je il puStanja krvi iz kubatalne
vene. Naredimo pacijentu da steZe pesnicu. Kod svakog stezanja naide mlaz
krvi. Zato tu snagu nazivamo »miSi¢na pumpac.

" Rad miSiéa ‘ma u sportu vrlo vaznu ulogu. Taj rad intenzivno pomaze
sréanu funkciju. Sportistima se zabranjuje da stezu udove podvezicama, kaji-
Sima i sli¢no, jer to ometa cirkulaciju i otezava sré¢ani rad. -

Kod disanja grudni ko$ se $iri i spuSta se dijafragma. Pritom se stvara
vakuum ili, bolje reéi, smanjuje se intratorakalni pritisak, te krv iz glave i
trbuha nagrne u grudni ko$ i srce. SpuStanjem dijafragme poveéava se intra-
abdominaln! pritisak koji potiskuje vensku krv u grudni koS. U momentu
izdaha poveéava se intratorakalni pritisak, krv biva iz koSa potisnuta i prelazi
u trbuh, gde je pritisak manji. Disanje deluje kao pumpa i pomaze kretanje
krvi. Radom se ubrzava sréani rad i resp Macija, te oni pomazu kretanje krvi.
Postoji izvestan odnos izmedu pulzacije i respiracije. Poremetimo li taj odnos
forsiranim usporavanjem i produbljavanjem disanja, poremet.¢emo cirkulaciju
krvi. Zato smo i izrazili sumnju' da je nekorisno usporavati disanje, naroéito
u momentima najintenzivnijeg zamora j zadihanosti. Onda treba forsirati
ekspirijum, a da se pr.tom riam i broj disaja mnogo ne menja.

NAPINJANJE

Kad se podiZe neki teret, onda je potrebno imobilizirati grudni koS,
kako bi telo bilo ¢évrsto i nepokretno. Zato diza¢ tereta, pre nego Sto uhvati
teret, udahne vazduh, zavori glasne Zice, uhvati i podigne teret iznad glave.
Pritisak tereta prenosi se preko ruku na grudni koS. On je imobilisan, jer
vazduh ne moze da izide iz grudi, pa se teret ¢vrsto drzi. Medutim, pritisak
u grudnom kos$u je neobi¢no veliki te krv iz glave, ruku i trbuha ne moze da
ulaz’ venama u ko§. Zato krv zaostaje u venama, nabreknu vratne Zzile, ¢ovek
prvo pocrveni, a ako to traje duze, poplavi.

Posmatramo li napihjanje na rentgenu, tako da postavimo pacijenta
pred ploéu i naredimo mu da se iz sve snage napne, videéemo kako se sr¢ani
rad poc¢inje usporavati, a veli¢ina srca smanjivat’. Kad posle 20 sekunda paci-
jent prekine sa napinjanjem, pusti vazduh i izdahne ga, onda krv jurne iz
nabreklih vratnih Zila, ruku i utrobe, te se srce odjednom poveéa i ubrza
rad. Taj fenomen posmatran na rentgenu naz'va se Valsalva fenomen. Ovaj
fenomen je naroéito jako izraZen kod leptosoma, asteni¢nih tipova sa kaplja-
stim sicem. On je jate izraZen kod mladih, narotito u doba puberteta, kad
postoji disproporcija u razv.jenosti tela, kada su udovi dugi, a grudni ko$ i
njegovi organi jo§ uvek mali. Zato se vezbe napinjanja, narocito sportovi snage
i dizanja tereta ne forsiraju kod omlad’ne. Smatra se da moze do¢i do oStetenja
desnog srca. A hipertoni¢arima zabranjuju se ove vezbe zbog povecanja
krvnog pritiska u glavi. 2

Napinjanje se javlja kod dizanja tereta, rvanja i vezbanja na spravama.

Pomoéne sréane snage, prema gornjim izlaganjima, igraju u sportu
- vaznu ulegu. To treba znat! i time se korist.ti u radu. Nakon prolaska kroz
cilj treba nastaviti sa sportskim naporom, kako se ne bi naglo prekinulo i
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iskljutilo dejstvo pomoénih sréanih snaga, narotito muskulature. Ako trkaé
zad han stane, prestaje rad miSi¢a, prestaje, teranje venske krvi iz nogu, te
sav teret padne na srce. Zato trka¢a, kad prode kroz cilj, treba prihvatiti i
"voditi dok se krvotok ne smiri. Inade se deSava kolaps, nagli pad krvnog pri-
tiska. To na1oé¢’to vredi kod tréanja na 400 i 800 m.

TREMA ILI STARTNA GROZNICA

Ona se javlja pred start, ubrzava disanje i sréani rad.i podize KP.
‘Trema se manifestuje na individualan nadin. MoZe se re¢i da se kod kolerika
i sangvinika spoljava vidnije. Oni, ve¢inom, i biraju eksplozivne sportove,
sportove vestine i brzine. Canon misli da startna groznica nastupa usled nadra-
zaja vegetativnog nervnog sistema koji nadrazi nadbubreznu zlezdu na luéenje
adrenalina. Adrenalin “ubrzava sréani rad, podiZze krvni pritisak, mobilise
Secer, te se kod velikih uzbudenja,Se¢er uskoro zatim lu¢i u mokraé¢i. Nadra-
7en simpatikus dovodi telo u stanje da moZe Zivahno da reaguje, da se bori.
Carkanje u borbi nje nista druge do pripremna faza pred borbu. Carkanje
nadrazuje simpatikus il stvara borbenu sposobnost. Zato Canon i kaze u meta-
fori: »Sport je gimnastika sipnpatikusa«. Humbold kaZe na jednom mestu:
»Biti spreman, to je sve«. Nikotin umiruje simpatikus. Zato se i pusi lula mira
posle borbe. Posle uzbudenja cigareta umiruje.

= 4

* ELEKTROKARDIOGRAM

U sportu se elektrokardiogram primenjuje kod pregleda srca, narotito
u dijagnosti¢ke svrhe. Medutim, Hugerverf je na Amsterdamskoj olimpijadi
1928 uzeo elektrokardiograme 480 atleta i konstatovao da razmak R—Q moze
biti 0,24 sek.; da je T-zubac esto visok i da to pokazuje izvanredan sréani
rad i, najzad, da se U-zubac javlja izuzetno,, i to kod olimpiskih pobednika.

KRV

Krv se kreée kroz krvne sudove i sluzi kao vodeni put kojim se telo
snabdeva razli¢itim materijama. Ima je oko 5—7 L, ilil 1/10—1/13 tezine
tela. Ona je neutralne reakcije. Kod telesnog rada postaje kisela, usled kiselih
raspadnih produkata. Tokom odmora, njena reakcija postaje opet neutralna.
Toérner je ispitivao sastav ¢éeliskih elemenata krvi tokem sportskih napora.
Utvrdio je da je broj eritrocita u treningu ostao normalan, da se smanjuje
hemoglobin, da se leukocitarna formula pomera nalevo i pritom postoji neu-
trofilija, limfocitoza i eozinof llja. Hartmann i Jokl?*) su utvrdili da se posle
sportskog napora poveéava broj eritrocita, leukocita, trombocita i koncen-
tracija hemoglobina. On misli da to nastaje pod dejstvom adrenalina koji se
izlutuje tokom sportskih uzbudenja. Gounelle i Water proucavali su broj
leukocita posle tréanja i nasli da se broj poveéava i kod metreniranih. To
povecéanje traje 20—30 minuta.

54) Hartmann i Jokl: Blutuntersuchungen an Sportleuten, Arb.phys. Bd. 4. Hf. 5.
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Za vreme boravka na smucéarskim terenima, koji su kod nas preko 1.500
m. nadmorske visine, vidimo povecéanje eritrocita. Tako smo utvrdili da je
nj’hov broj bio na.smuéarskom te¢aju na Sari- (Popova Sapka, 1.700 m.) kod
studenata DIF-a proseéno 6,000.000 kod muskih.

Kako u na$oj drzavi.u nizinama nema dovoljno snega za smucanje, to
smo primorani da ga traZimo na visinama, te smucanje kod nas intenzivno
deluje na na$§ hematopoeti¢ni aparat.

Viault je utvrd.o da stanovnici u Kordiljerima imaju oko 8, 000 000 Er,
a kod dvojice nasao je i 10,000.000.

Broj eritrocita kod Zivotinja zavisi od nadina Zivota, od potrebe kise-
onika u jedinici vremena. Ukolikko je ta potreba veca, utohko ih ima viSe.
Tako Kosti¢ daje sledecu tabelu:

Koza | 19,000.000 Er.
Lama 13,000.000 ,,
Pacov . 17,000.000 ,,
Covek 4.300.000 ,,
Koko§ 2,605.000 ,,
Rana fusca 371.000 ,,
Rana esculenta 250.000 ,;

Proteus sanguineus 45.000 ,,

One zivotinje koje su zivahne i koje Zive na visinama imaju veél broj
eritrocita. Ovaj filogenetski dokaz moZe se analogno primeniti i na ¢oveka.
Ukoliko jedan ¢ovek Zivi na veéim visinama, ukoliko je Zivahniji njegov na&in
zivota, utoliko ¢e imati veci broj eritrocita.

Pri mirovanju krv je u telu ravnomerno rasporedena. Rein i Hess
utvrdili su da za vreme miSiénog rada krv iz sudova organa za varenje, i
splanchicus predela, ide u m Si¢e, i obrnuto. Iz predela mirovanja ide u predeo
aktivnog rada. Pri tom refleksnom aktu pretakanja krvi iz kompenzatornog
predela u aktivni. ne ucestvuju krvni sudovi mozga, srca i bubrega. Tako je
njihov rad zagarantovan dobrom irigacijom i pri miSiénom radu i pri varenju.

OBOLJENJA SRCA I KRVOTOKA I SPORT

Lekar je oduvek bio predostroZan pri ocenjivanju sréane sposobnosti
za rad tckom izvesnih oboljenja. I u sportsko-medicinskom radu pregled kar-
dio-vaskularnog sistema zauzima vazno mesto. Medut. m, strah od rada kod
izvesn’h sréanih oboljenja je preuveli¢an.

Kod sréane ‘dekompenzacije bolesnik mora mirno lezati i to samo ono-
liko koliko je najnuZnije, ina¢e nastupa atrof ja celog tela, narodito muskula-
" ture. Mi znamo da je skeletna muskulatura vazna sréana pomoéna snaga. Zato
‘se danas kod sréanih bolesnika primenjuje terapeutska fiskultura jo§ u kre-
vetu, da bi se spreéila at10f1]a pojedinih grupa misica.

Oertel je predloZo svoju terensku kuru. To se pnhvatllo u vidu dom-
ranja sve vetih i tezih Setnji kod kompenzovanih sréanih vicuma. To nije
samq trening srca ve¢ kardio-vaskularnog sistema i skeletnih miSica.

Mitralna i aortalna insuficijencija mogu da podnesu velike napore. Iz
literature znamo da ima sportista sa t'm viciumom koji su se godinama uspe-
$no takmi¢ili. Kod ovih mana fiskultura se dozvoljava, ali pod kontrolom
lekara. Mitralna stenoza je veé teZa; na nju Stetno uti¢e slobodno i nekontro-
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lisano bavljenje sportom i fiskulturom. Njene teSkote pojavljuju se obi¢no
od 20 godine. Dozvoljava se terapeutska fiskultura.

Kod aortalne stenoze treba biti isto tako oprezan. Ona obi¢no dovodi
do dekompenzacija. I kod ove mane dozvoljava se terapeutska fiskultura.
Veli¢ina srca sluzil nam, do izvesne mere, kod postavljanja dijagnoze, prognoze
i pri ocenjivanju sr¢ane sposobnosti.

M. se kod ovih sfuéajeva sluzimo svim onim metodima kojima ocenju-
jemo kondiciju i stanje treninga. To je merenje pulsa, KP, kapaciteta, rentgen-
pregled, ustanovljavanje veli¢ine srca ortodiagramom, elektrokardiogramom
itd. Kod infektivnog miokarditisa zabranjena je fiskultura sve dok se infekt
potpuno ne smiri. Indiciran je i mir. Kod reumati¢nog miokardit'sa dozvo-
ljena je terapeutska fiskultura. -

Herxheimer, Listrand i Candeg} opisali su kod nekoliko takmic¢ara-spor-
tista potpuni sréani blok, o kome pacijenti nisu imali pojma. Medu sportistima
¢esto se nadu pojednci sa ekstrasistolama koje, po Bergmanu, dobro reaguju
na fiskulturu.

Hipertencija nije kontraindikacija za bavljenje fiskulturom i sportom
— treba samo izbegavatil eksplozivne sportove i vezbe napinjanja.

Akutna sréana dilatacija je u sportu vrlo retka. Ako se desi, onda se or-
dinira potpuni mir. .

Sum mad pulmonalisom &esto se sreée u’ sportskom medicinskom radu,
naro¢ito sa omladinom. Herxheimer 55) navodi da se on sre¢e u 109/ slucajeva
kod omladinaca izmedu 18—20 godina. Nije indicirana nikakva zabrana.

'SPORTSKA SLEZINA

Slezinu Kostié stavlja u grupu Zlezda s unutrasnjom sekrecijom. Ona
ima ¢auru bogatu glatkim mi$.éima: Time se obja$njava njena sposobnost da
menja zapreminu i da se kontrahuje. Po Policardu ona od 63 g. moZe da po-
raste na 700 g. Bracroff i Florej utvrdili su da se slezina smanjuje tokom rada
i da je ona depo krvi. Slezina se smanjuje i kod avijati¢ara i kod febr.lnog
stanja. :

Herxheiimer, Kosta, Lange i Wohlleim su utvrdili da u miru cirkulie
109/y manje krvi, Ruff i Strughold misle da je i svih 20°%/o manje.

reba naglasiti da je slezina groblje eritrocita.

Mi smo rentgenoskopski utvrdili da je slezina kod istaknutih spor-
tista uveéana. Snimanjem po Shepherdovom metodu to smo i dokazali. Slezina
je, kod sportista koji se bave sportovima istrajnosti uvecana, jer se njena
funkcija, kao krvnog rezervoara, razvija. Zato smo je, analogno sportskom
srcu, nazvali: »sportska slezina«. Ljudi sa sportskim srcem imaju obitno i
sportsku slezinu.

Moramo podvuéi da je rentgenoskopija i rentgenografija slezine dosta
teska stvar i ne daje u svakom slucaju taéne rezultate.

BOL ISPOD GRUDI

Bol ispod grudi javlja se u sportu &esto. Razlikujemo bol slezine, jetre,
zeluca, debelog creva.

Veé u starom veku znalo se za bol il gré slezne. Kontrakciju slezine
Bracroff je utvrdio obelezivsi slezinu metalnim kuglicama i posmatrajuéi je
e v .
®») Herxheimer: Grundriss der Sportmiedizin, Thieme, Leipzig.
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za vreme napora. Borovalski je posmatrao smanjivanje slezine pri naporu.
_Strandil je kod dve osobe sa splenomegaliom video da se slezina smanjuje za
vreme voznje biciklom.

U Sportu se javlja bol slezine kod dugotrajnih napora za koje doti¢ni
nije dovoljno tren‘ran, a daje sve od sebe. Tada se pacijent Zali na bol u pre-
delu srca. 5 '

Bol jetre nastupa pri fizi¢kom naporu usled akutnog tumora koji se
javlja kao posledica staze krvi. Bol jetre otit je dokaz oboljenja i poremecaja.

Bol Zeluca nastupa ako se posle obimnih obroka tréi, skade i trucka, i
to kao pesledica natezanja ligamenata. Katkad se jave il gréevi sa povraéanjem.

Bol kolena nastupa posle nekih napora, kao posledica kontrakcije i

gréeva. i

O MISICIMA U SPORTU
|

Razl kujemo glatke il popre¢no-prugaste misice. Popreén-mprugasti mogu
biti po svojoj funkeiji uglavnom flexori ili extensori. Flexor] su snaZniji od
extensora antagonista. U radu uéestvuju uglavnom flexori, dok extensori sluze
kao antagonisti, da bi-doveli telo u poloZaj ponovne primene flexora. Oni su
snazniji katkad dva, tri i vie puta. Sport je borba flexora. °*

Tako je dziu-dZicu borba u kojoj nastojimo da svojim flexorima napad-
nemo protivn’ka i da grifom dovedemo telo ili deo tela protivnika u polozaj
da se mora braniti extensorima. Kako su flexori uvek izrazito ja¢i od extensora,
tc je slab ¢ovek u stanju da onesposobi mnogo snaznijeg. Kod odraslog 509
teZine tela ¢ine mi$iéi. :

‘ U popreéno-prugastim migiéima razlikujemo dve vrste migiénih vlakana:
jedna su svetlija, bela, a druga su tamnija, crna vlakna. Bela imaju u sebi
mnogo sarkoplazme a malo jedara i brzo se kontrahuju. Crna imaju malo
sarkoplazme a mnogo jedara i kontrahuju se sporo. Kod &oveka su poprecno-
prugasti skeletni mi$i¢i me$ani, imaju obe vrste vlakana.

Utvrdeno je da mi$i¢! reaguju na trening tako $to se prilagodavaju tome
radu. To prilagodavanje sastoji se u tome $to se umnozavaju mis.éne éelije;
Sto nestaje iz m $i¢a masno i ostalo balastno tkivo; Sto se poveéava broj kapi-
lara, te se pobolj$ava cirkulacija.

Chauveau i Kaufmann utvrdili su 1887 god. pregledom krvi iz prepari-
ranih arterija i vena masetera, kao i iz dizaca usne kod konja da: :

1) irigacija radom biva veca,

2) izmena gasova se znatno povecava,

3) povecéava se utrofak gl koze,

4) povetava se produkcija mle¢ne kiseline,

5) venska krv se radom zagreva. .

Krogh je utvrdio da se broj kapilara u migiéu posle rada povecava,
Kod Zzabe taj broj poraste od 80 na 300 u mms>, Broj kapilara poveéa se 4 puta,
Zatvoreni i prazni kapilari se proSire i napune krvlju.

Covek unosi i izbacuje dnevno oko 16 grama azota. Potetkom treninga
unosi viSe, a izbacuje manje. Znaéi da se vi§ak azota upotrebljava za stvaranje
belanéevina, i to migiénih. To je dokaz da se poveéava masa misiéa.

Enden i Hals utvrdili su da veé mal m treningom *postiZzemo da se migié
brze odmara. To nastaje uspostavljanjem bolje cirkulacije. Zatim su utvrdili
da se treningom nagomilava 2—3 puta viSe glikogena kao rezerva. Mi$iéi raz-
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li¢ito reaguju na pojedine sportove. Vezbe snage razvijaju kratke, debele i
snazne midice. Kod verbi veStine i brzine zavisi ta preovladuje, snaga ili
izdrzljivost.

Kvalitet miSiéa zavisi vrlo mnogo od konstitucionih i naslednih geno-
tipsk.h faktora. Vezbom i treningom moze se uticati i dejstvovati na fenotip.

- Kakav je uticaj tremninga na genotip, jo¥ se ispituje. Koliko spoljni i unutra-
. #nji faktori uti¢u na kvalitet i ugled misiéa uveri¢éemo se ako upored‘mo neko-

tiko kovata i krojata. Kod prvih ¢e se naéi snazna, reljefna, zdepasta musku-
Jatura, kod drugih pak neZna, tanka, laka i neupadljiva. Zatim éemo medu
kovadma naéi izvesne razlike u kvalitetu muskulature, $to zavisi od endogenih
i genot'pskih faktora. Kod atletske konstitucije naéi ¢émo ekstremnu razvi-
jencst. Kod putnika i leptosoma slabiju razvijenost.

Loevy je jo§ 1891 uvrdio da ¢ovek trosi vise Oz kad je umoran, jer tada
u radu poénu da ulestvuju i drugi m§iéi pomoéne muskulature. Pokreti su
necelishodni i neracionalni. Da je to ta¢no vidimo na osnovu radova Herbsta
Nebulonia iz 1927 i Hedona i Grecha iz 1932 godine, koji su utvrdili da umoran
misié trosi isto toliko Oz kao i odmoran. Znacti da ga umoran ovek trosi zato

&to vife miiéa ulestvuju u radu.

TONUS MISICA

Tonus miSiéa je napon, gré pod kojim se oni nalaze. On je zavisan od
tonusa nervnog sistema. Misiéi se stalno nalaze pod izvesnim tonusom. Samo
u dubokom snu, dubokoj narkozi i nesvestici on skoro sasvim padne, te su
mi§iéi sasvim mlitavi. Da se posluzimo alegori¢n'm opisom, radi ilustracije
tonusa. Ako jaha¢ drzi zategnute uzde, konj ¢e osetiti 1 reagovati i na najmanji
trzaj Jaha¢ je nervni sstem, uzde nervi, a konj misi¢. Budan jahag, i konj,
i zategnute dizgine — daju borbenu celinu. Sanjiv jaha&, mlitave dizgine i
umoran konj daju sporu, neborbenu celinu.

Tonus misi¢a vrlo je vazan faktor u radu misiéa. Od tonusa zayisi brzina:
pokreta. Kod niskog tonusa pokreti su spori. ’

Umor i sanjivost smanjuju tonus. U'snu on opada na minimum. Posle
sna tonus se lagano dize. Mozemo ga ujutru podiéi na razlitite nac¢ine. Tonus
se ujutru podize: fiskulturom, kofeinom, umivanjem hladnom vodom, lakom
muzkom. Uzbudenje podiZe tonus katkad do te mere da se govori o hiperto-
nusu. U ‘tom stanju pokreti nisu dovoljno efikasni. Startna grozn'ca, usled
uzbudenja i nadrazaja simpatikusa i sekundarnog lutenja adrenalina, podize
tonus miSiéa. Katkad je startna groznica tako jaka da izaziva hipertonus koji
ometa koordinac ju pokreta. Medutim, tokom sportskog napora trema iStezava.
hipertonus se smanjuje i efikasnost rada postaje veca. Ipak je hipertonus
nekoristan, jer sportistu zamara.

Tren ngom smanjujemo tonus migiéa i postepeno uklanjamo tremu ili
startnu groznicu koja je psihi¢kog porekla. VeZzbe izdrzljivosti u jatoj meri
smanjuju tonus misica.

Interesanino je napomenuti da je protezanje posle spavanja ili posle
dugog i mrnog sedenja ustvari potreba da se poveca tonus misiéa. Smanjen
tonus stvara izvesno oseéanje koje izaziva potrebu za protezanjem. Zato se
sportisti pred svaki napor »protegnu« ili, kako se to pravilnije kaZe, »zagre-
vajuc. Oni to ¢ne lakom g'mnastikom — vezbama istezanja i labavljenja.
Francuzi nazivaju lepo jutarnje vezbe: »Le reveil musculaire«.
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Sinergisti su oni miSiéi koji vrie zajedni¢ki jedan pokret, a antagonistt -
su oni koji vrSe suprotan pokret. Ako je tonus svih miSiéa velik!, onda jedni
misi¢i, vrSeéi neki pokret, moraju da savladaju otpor hipertoni¢nih antago-
nista, $to oteZzava rad i zato zamara. ;

»VeZzbe labavljenja« imaju za cilj da smanje tonus migiéa, da nauge spor-
tistu da smanji i olabavi miSi¢e. Na taj na¢in efekt rada se poveéava. Te vezbe
Su svojevremeno uveli u sport narotito atleti¢ari. Dalje ¢e se baciti kugla ake
je tonus svih miSiéa kojil ne uéestvuju u radu mali, i ako ne daju otpor onima
koji bacaju. Posmatramo 1i svetske rekordere neke sportske discipline, iznena-
di¢e nas njihova leZernost, labavost, mlitavost i mekoéa pokreta. Poletnik se
razlikuje od njih tvrdm, oStrim, grubim, napet'm hipertoni¢nim pokretima.
Zato se on toliko i zamara. g

Rekosmo gore da vezbe izdrzljivosti smanjuju tonus. Vezbe snage, pak,.
podizu tonus miSi¢a. Ovde treba da se dotaknemo jednog sportsko-medicin-
skog problema. : :

Nas$ ¢ovek, kao poljoprivredni radnik, radi u veéini flexorima i to vezbe
snage. Usled toga su flexori razvijeniji od extensora i nalaze se u hipertonusu.
TFlexori su kratki, snazni, hipertoniéni, te je na§ ¢ovek kontrahiran, lako po-
guren, sa zgréenim udovima. On ne moZe da se ispravi i ispruZi, a da pritom
ne napregne extensore i da na taj nadin savlada antagoniste-flexore. To mu
oteZava i onemoguéava druge vrste rada. Zato je na$ poljoprivredni radnik
neokretan, spor i trom. On ne poseduje telesnu svestranost. To se vidi naroéito
kod regruta pri dolasku u Armiju. Treba dugo vremena da u novoj sredini,
pod novim Zivotn'm uslovima, naro¢ito pod uticajem fiskulture, stekne izvesnu
okretnost i svestranost.

Fizitka kultura ima u naSem narodu tu veliku zadaéu da dejstvuje
kolektivno, da suzbija Stetnost jednostranosti i da napravi naSeg ‘¢oveka sve-
stranim i pokretljivijim. Ona treba da suzbija hipertrofiju flexora i razvija
extensore, kako bi efikasnost pokreta bila veéa. U tu svrhu korisfiée nam vezbe
istezanja. One se u pojedinim sportskim discipl'nama narogito primenjuju. U
naSem masovnom fiskulturnom radu, pogotovu na selu, treba ih vi¥e prime-
njivati. Ve’bama istezanja razvijamo zapostavljene extensore, a isteZzemo
kratke, hipertoni¢ne { snazne flexore.

Iz ovih izlaganja vidimo da je pitanje tonusa miSiéa va%an problem i da
se 0 njemu u sportsko-medicinskom radu mora voditi raéuna.

Treningom mi$i¢i postaju meki i labavi. Danas se takvi mi$iéi u sportu
viSe cene. Medutim, u naSem narodu cene vi$e debele, nabrekle i tvrde misiée.

Misi¢ se moZe zgré¢iti skoro na polovinu svoje duZine. Ukoliko je duzi,
utoliko se relativno moze v 8e zgréiti. U nekim sportovima korisniji su dugi,
a u nekim kratki mi$i¢i. Kod dizanja tereta i rvanja vrie se mali, kratki i
snazni pokreti, te se misi¢i prilagode, pa su kratki. Kod veslanja, smuéanja
na duge staze, plivanja itd. pokreti su dugi, pa preovladuju dugi migiéi.

MISICNA KONTRAKCIONA KRIVULJA

Izolujemo li miSi¢, on ¢e se, nadrazen jednim nadraZajem, kontrahovati
i opruziti i pritom opisati krivulju na nagaravljenoj oblici kimografa. Nadra-
zimo li ga nizom brzih, uzastopnih nadrazaja za duze vreme, on ée se zgréiti
i ostati u tom zgréenom' stanju doklegod slede nadraZaji. To je stanje tetanusa.
Ako izolovan miSi¢ zagrevamo fizioloskim rastvorom on ¢ée, nadraZen
jednim nadrazajem, dati brzu kontrakciju i krivulja ¢e imati strmiji izgled.
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Obrnuto, ako ga rashladimo on ¢e, nadraZen, dati sporiju kontrakciju i krivulja
ée imati razvuten i produzen izgled. Biée produZen latentni period.

Ako. izolovan misi® zamorimo izlazuéi ga nizu uzastopnih nadraZaja,
pa ga onako umornog nadrazimo, on ¢e se sporo kontrahovati i dati krivulju
produzenog izgleda, kao kod rashladenog miSica.

Iz ovih eksperimenata izvodimo zakljuéak da ¢e samo odmoran i za-
grejan ¢ovek, odmorne i zagrejane muskulature, dati vrhunski napor. Iz tih
razloga sportisti se pred nastup zagrevaju. Oni nastoje da pred nastup podignu
temperaturu celog tela i perifernih uslova na 37°C i da tu temperaturu odrze
pogodnom opremom. Zato nose pamuénu, toplu, Siroku, zatvorenu i prakti¢nu
»trenerku« i skidaju je tek pred sam start. Istaknuti takmiéari ogrnu se jo§
i éebetom, ako je na terenu malo hladnije. Posle svakog skoka ili bacanja opet
se oblade i ogrnu. O ovom korisnom fizioloskom faktoru i higijenskom propisu
treba voditi ra¢una.

Rekosmo da se zamoren miSié sporije kontrahuje. To se ne sme gubitl
iz vida u radu sa pocetnicima, ma u kojoj sportskoj disciplini. Zamoreni nisu
u stanju da brzo reaguju, pa se lakSe povrede. Zato zamorenog fiskulturnika
treba postedeti i ne davati mu opasne zadatke. Zamor kod ¢&oveka ispoljava
se i na drugim organima; smanjuje se oStrina vida, sluha, pipanja, usporavaju
se refleksi, te slabi koordinacija pokreta i korisnost rada. Raste broj greSaka’
i broj povreda. Umor je faktor povredivanja.

'HEMISKI PROCESI U MISICU

Rad u miSiéu se vri na ratun energije koja se oslobada raspadanjem
glikegena u mle¢nu kiselinu. Ta faza raspadanja glikogena u mletnu kiselinu
naziva se anoks dativna; ona se vrsi po ovoj formuli: Cs Hi2 O = 2 Cs Hg Os.
Po izvrienom radu nastupa dalje raspadanje mleéne kiseline u COg, toplotu
i vodu. Ali ne raspada se sva stvorena mle¢na kiselina u-ugljen dioksid i
vodu, veé samo jedna petina. Ostale Getiri petine reverzibilno se ponovo pre-
tvaraju u glikogen. Energija za to sintetiziranje dobija se od stvorene toplote,
pri potpunom raspadanju one jedne petine. Potpuno sagorevanje mlecne kise-
line vrdi se po sledeéoj formuli: Cs He O3 + 302 = 3 CO2 + 3 H20 + toplota.
Ovo je druga, oks.dativna faza.

Ovaj proces onemoguéuje brzo iscrpljenje organizma. Ako se ogromnim
intenzivnim radom iscrpe glikogen iz miSiéa, on ¢ée se,iz stvorene mletne
kiseline, posle kratkog odmora, stvoriti opet. Tako se radna sposobnost
produzuje.

ZAPALJENJE MISICA I MISICNA GROZNICA

~ Ona se javlja posle ‘ntenzivnog misiénog rada na koji telo nije trenirano,
a pri kome ucestvuju velike mi%i¢ne mase. Lagrange®0) misli da poviSenje tem-
perature tela, jeza, zima, groznica, bolovi miSica i glavobolja dolaze usled
samotrovanja misiéa i celoga tela raspadn‘m produktima sagorevanja. To
zapaljenje moZe biti lokalizovano i moZe da zahvati samo male grupe misica.
Tada se javljaju samo lokalni simptomi, bez op3tih. Misi¢ je bolan, tvrd, topao.

%) Lagrange: La Phisiologie du sport.
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Kad je napor intenzivan i produZen, a misiéi misu trenirani, zapaljenje

miSica moZe da se javi u toku napora, te je c¢ovek primoran da taj napor

prekine. Tada je zapaljenje vrlo jako, pa ako zahvati noge, od balova se
ipak mozZe hodati. Obi¢no se zapaljenje mi$iéa javlja nekoliko &asova docnije,
a najceSce iduceg jutra. ;

I prekomerno Istezanje moZe da da sli¢ne simptome kao i zapaljenje.
Tu povredu treba razlikovati od zapaljenja. Na to je narotito Kirchberg
obratio paznju. '

Toplo kupanje, dobra masa¥a i’ laka gimnastika ubrzavaju cirkulaciju
krvi i otklanjaju raspadne produkte. Tako se ubrzava i izle¢enje. To dokazuje
ispravno gledi$te Lagranza o etlogiji zapaljenja. Mir je kontraindiciran.

Da se ne bi pojayilo zapaljenje migiéa mora se prvih dana veZbanja sa
netreniranim ljudima o tome voditi raduna pa ih ne opterecivat. Naro&ito
treba b’ti oprezan u terapeutskom fiskulturnom radu kod miSi¢énih atrofija
posle imobilizacije.

Koncentracija mleéne kiseline u krvi raste pri mi§i¢nom radu, i to uto-
liko viSe $to je napor veéi, a treniranost manja. To su utvrd’li mnogi autori
(Rufl, Lichtwitz, Hill, Long, L. Upton, Jervell, Henderson, D.Il, Folling,
Caulaert Coolindge, Scheux, Riabeusinski). Naroéito je ima mnogo kod trkaca
posle 400, 800 i 1500 m. tr¢anja, veslanja td. Kod futbalera nagli su Snapper
i Grunnssaum 2,20 g. mletne kiseline u znojavim maj.cama. Mle¢na kiselina
utite na kapilare tako da se ovi prosSiruju, te se cirkulacija u migiéu popravlja.
Kayer je izradunao da rad ne moZe iéi iznad mogucnosti koje zavise od kon-
centracije mleéne kiseline. i '

Koli¢ine maksimalno izvrSenog rada, pod optimalnim uslovima, ispi-
tivao je Dill. Uzeo je psa,i pustio da tré po nagnutom tepihu koji se kretao
umerenom brzinom, kako se pas ne bi zaduvao. To se radilo napolju pri 119C,
kako se pas ne bi pregrejao. Pas je bio hranjen intravenozno glikozom.

Pas »Sealy« tréao je 27 h. Svakih 30 min. dobijao je 2 m'n i 30 sek.
cdmora. Izvrsio je rad od 190.000 mkg. na 1 kg. tezine tela, a da pritom nije
pokazivao znake umora i neke druge nelagodnosti. -

Drugi pas tr¢ao je 17 h., odmarajuéi se svakih 30 min. po 5 sek. Pretr-
¢ao je 132 km. i izvrsio rad od 150.000 mkg. na 1 kg. teZine.

Leéfévre je ispit.vao koliki je uginak rada kod coveka, pa  je naSao
sledete: .

I. Jedan je planinar u toku 11 ¢asova hoda izvrsio rad od 683.000 mkg.
ili po 1.033 mkg. u minutu. .

II. Drugi je peSagio 72 km. sa 3.800 m. penjanja i 3.600 m. spustanja,
pa je izvrsio rad od 1,000.000 mkg. u toku 15 &asova, $to &ini po '2.475 mkg. u
minutu. , -

Gautier je izra¢unao da jedan radnik koji radi tezak posao u toku 10 h
izv1§i rad od 250.000 mkg. sa 400 kg. u minutu.

O ISHRANI I SPORTU

Hranljive materije anorganskog i organskog porekla su: voda, belanée-
vine, soli, masti, kiseonik, ugljeni hidrati i vitamini.

Sagorevanjem organskih materija dobijemo toplotu, i to: masti daju
9,3 kalorija; belanéevine 6,3; ugljeni hidrati 4,1. Kako belancevine u naSem
telu ne sagore potpuno, nego se izbacuju kao urea, to one u telu daju samo
4,1 kalorija. |

N . L4
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Ako uporedimo organske hranljive materije po njihovoj kaloriskoj vred-
nosti, onda ée 100 grama masti dati 930 kalorija, a toliko kalorija dace sago-
revanjem i 227 g. belandevina, odnosno ugljenih hidrata. Medutim, ako telo
izlozimo fizickom radu, sagorevanje i iskoriééavanje organskih materija nece
se vrsiti po gornjoj izodinami¢noj tabeli, ve¢ na drugi ‘nadin. To su dokazali
divnim eksperimentom Chauveau i Contejeau. Oni su uzeli psa od 16—17 kg.
i naterali ga da tréi 13 km. dnevno po unutra$njoj strani bubnja za eksperi-
mente. Psa su hranili sa 400 g. mesa i on je bio s tom koli¢inom hrane u tele-
snoj tezinskoj ravnotezi. Oni su nagli da je psu potrebno dnevno 51 g. masti,
da bude u ravnotezi. I kad su, najzad, mast zamenili odgovaraju¢om izodina-
miénom Kkoli¢inom Sectera, pas se poceo gojiti. Oni su postepeno smanjivali
potrebnu koli¢inu Secera, dok nisu na$li da je pas u ravnotezi sa 78 g. Secera.

Ovim eksperimentom pokazali su da se za vreme fizickog rada sve
vrste hrane ne koriste na isti naéin. Ima namirnica koje se iskorid¢uju bolje,
a ima diugih koje se iskoriséuju losije.

Kada su Chauveau i Contejeau uporedili vrednost osnovnih hranljivih
materija na osnovu gornjeg eksperimenta, nasli su da je 100 grama masti =
201 g. belantevine = 161 g. glikoze. Ta tabela naziva se izoglikemi¢na, za raz-
liku od ‘zodinamitne. Ona se dobija fizi¢kim eksperimentom i izgleda ovako:
100 g. masti = 227 g. belanéevine i 227 g. glikoze.

Za miéni rad potreban nam je glikogen koji nastaje iz glikoze. Hran-
ljive materije treba dakle da se pretvore u glikozu da bi se mogao vrsiti rad.
Zivotinja je u stanju da iz masti i belantevina stvara glikozu, samo se pri tom
pretvaranju gubi izvesna koli¢ina energ’je. To se lepo vidi iz_gornjeg eks-
perimenta.

Rubner je naSao da:

100 kal. dobijenih od glikoze odgovara
106 kal. dobijenih od ugljenih hidrata ili
115 kal. dobijenih od masti ili

134 kal. dobijenih od belancevina.

Znaéi da je najkorisnije hraniti sportiste ugljenim hidratima, jer ce se

. ovi najbrze i najlakse pretvoriti u glikogen — u rad. Taj zakljuéak imao je

za posledicu da se u poslednje vreme preteruje s unoSenjem ¢istog Secera.
Mnogi sportisti nose po dZepovima kocke Secera ili razne” kutije dekstropura,
dekstroenergena, ovomaltina :1i sli¢no.

7a vreme vel kih napora, treninga i takmicenja, treba sportistima davati
veée koli¢ine ugljenih hidrata u obliku bonbona. ‘ !

Telo upotrebljava izodinami¢éno svaku vrstu hranljivih materija onda
kad odrzava svoju stalnu temperaturu, braneéi se od hladenja, a narotito od
smrzavanja. Kod smrzavanja je dobra svaka vrsta toplote, pa bila ona hemiska
ili fizicka, kao: zagrevanje toplim crepovima, napicima, soluksom itd.

Kod vezbi snage, kod sportova kao §to su d.zanje tereta, rvanje i dr.,
unosi se veéa koli¢ina belantevine i mesa, jer ti sportisti imaju velike mase
musica. g

Kod vezbi izdrzljivosti unosil se viSe ugljenih hidrata i vegetarijanske
hrane, voéa i povréa. Jedno vreme je bilo vegetarijanstvo u modi, pa su se
javili i izvesni sportisti, narocito istrajn.h disciplina, kao vegetarijanci. Nastala
je bila polemika 3ta je bolje. Na kraju se vegetarijanstvo u sportu ipak nije
moglo odrzati, jer nije dalo bolje rezultate. ]
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VITAMINI

Oni su vaZan sastojak hrane sportista. Naro¢ito su potrebni vitamini -
B grupe i vitamini C. Njih obi¢no zovemo »sportskim vitamin‘ma«. Vitamin A.
nalazi se u jetri, jajetu, buteru, spanaéu, $argarepi i ribljem ulju. Deluje na’
raStenje mladog organizma, te je vaZan sa te strane. On regenerise epitel,
povecava otpornost prema infekcijama, reguliSe metabolizam, ut & na funk-
ciju oka itd. (po Bogdanoviéu). Vitam n B (aneurin, tiamin) je antineuralgi¢ni.
Nalazi se u ljuskama zitarica, semenju, orasima, grasku, kvascu i jetri. Resor-
buje se u tankom crevu i nagomilava u srcu, jetri i migiéima. IzIucuje se-
mokrac¢om i znojem. _ .

B1 ucestvuje u metabolizmu $ecera, i to naroéito u nervnom i migiénom.
tkivu mozga i srca. Brahikardija je upadljiv simptom avitaminoze B: vitamina.
Zato se pitamo da ne nastupa brahikardija kod visokotreniranih sportista
usled izvesne avitaminoze.

B1 avitaminoza se manifestuje raznim simptomima u koje spadaju umor,
nervoznost, mrSavljenje, slabost krvotoka, lupanje srca, dilatatio cordis, edemi,.
poremecaji senzibiliteta, pareza i paralize kod beri-beri. Prvi simptomi su
zatvor, nemanje apetita, glavobolja. : y

Avitaminoza se javlja usled velikog misiénog rada, kod unoSenja velike
koli¢ine ugljenih h.drata, u doba raséenja, u graviditetu, kod izvesnih patolo-
$kih stanja. Ukoliko se vife undsi ugljenih hidrata, utoliko treba vise Bi
vitamina. U poslednje vreme poceli su davati vitamin Bi raznim sportist. ma
da bi im se podigli rezultati i kondicija.

Gounelle je utvrd o da se telesna sposobnost poveéava davanjem vitamina
Bi1. Na Tour de France dobijala je jedna ekipa po 5 mmg. B1 dnevno. Ta je
ekipa stigla skupno na cilj, a jedan je, neocekivano, bio i etapni pobednik. I
na Tour de Suisse davali su trojici biciklsta Bi. Oni su se plasirali kao prva
trojica. I, najzad, davan je wvitamin Bi jednoj grupi futbalera koji 6 meseci
nisu igrali. On! su, zat m, odigrali jednu utakmicu, a da posle toga nisu imali
ni zapaljenja miSi¢a ni oseéanje umora. To navodi Hochrein5?) u svojoj mono-
grafiji o podizanju telesne sposobnosti. i '

Mi smo preduzeli niz eksper menata koj’ su u toku. Davali smo raznim.
sportistima i ekipama vitamine. Imamo utisak da su im se rezultati popravljali
znatno vise nego kcd kontrolne grupe. Iznosimo dnevnik rezultata srednjo-
prugasa V. Il.¢a. On je 25. II. 1948 poceo da pije 3 tablete By i C na 12 dana.
pre prvog kros-takmiéenja. : ‘

7. III. 1948 prvenstvo Beograda — prvi

21. III. 1948 prvenstvo Srbije — drugi

28. IIL. 1948 prvenstvo Beograd. univer. — prvi

18. IV. 1948 prvenstvo univer. FNRJ — prvi.

Posle tih kros-takmi¢enja nije pio vitamine. Postigao je sledeée rezultate:

9. V. 1948 na 1.500 m, (vreme 4:13,) — treéi (C. zv. — Spartak)

16. V. 1948 na 3.000 m. (vreme 9:32,6) — drugi (C. zv. — Zagreb)

"27. V. 1948 na 1.500 m. (vreme 4:11,6) — treéi (Stud. igre)

28. V. 1948 na 800 m. (vreme 1:58,8) — treéi (Stud. igre)

16. VI. 1948 na 400 m. (vreme 53,8) — prvi (Miting C. zv.)

16. VI. 1948 na 100 m. (vreme 12,0) y

°) Hochrein u. Schleicher: Aerzliche probleme der Leistungssteigerung, Thieme,
Leipzig, 1943.
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95. VI. 1948 na 800 m. (vreme 2:02,3) — tetvrti (Prvenstvo FNRJ)

96. VI. 1948 na 400 m. (vreme 53,4) predtakmicenje prven. FNRJ.

Posle toga pio je nedelju dana 2X1 vit. B1. Treteg VII. 1948, na 1.500
m., pestigao je vreme 4:04,8. (Peéta—-Béograd); 18. VII 1948 na 800 m. vreme
1:59,6 (Mitng u Celju);_24. VII. 1948 na 1.500 m. vreme 4:04,0 — srpski rekord
($rbija——Slovenija). T 4

Kad je pozvan u atletski logor, gdé' je dobro ziveo i pio stalno vitamin
By, imao je ove rezultate: :

14, VIII. 1948 na 1.000 m. vreme 2:35,0 (Miting logora)

91. VIII. 1948 na 800 m. vreme 1:57,5 (Miting logora)

98. VIII. 1948 na 1.500 m. vreme 4:03,2 — nov srpski rekord

5. IX. 1948 na 800 m. vreme 1:57,0 (Miting logora)

L 18. IX 1948 na 1.500 m. vreme 4:0,12 (Cetvoroboj republ.)

19. IX. 1948 na 800 m. vreme 1:58,7 (Cetvoroboj republ.)

95. IX. 1948 na 1.500 m. vreme 4:00,8 — nov srp. rek. (polf. ekipa)

96. IX. 1948 na 800 m. vreme 1:57,6 (Prv. FNRJ) i

9. X. 1948 na 1.500 m. vreme 4:03,0 (Fin. ekip. prv. FNRJ)

10. X. 1948 na 5.000 m. vreme 15:28,2 — nov SIp. rekord.

Vitamne B i C davali smo plivatima, biciklistima, vesla¢ima, atleti¢a-
rima i futbalerima u pripremnom olimpiskom logoru. Zahvaljujuéi sistemat-
skom radu, treningu i dobrim Yivotnim uslovima, naSi sportisti su postigli
zavidne rezultate. Koliko su u tome pomogli vitamini, videtemo iz. daljih
radova.

~ Zor.¢ je, pred trku i za vreme trke Prag-Var$ava, gde je bio prvi, pio
3.X1 tabl. B1 wit.

Ekipa Civene zvezde titrirana je tokom proleéne kros-sezone vitaminima.
Te godine osvojila je ekipno prvenstvo. :

Vitamin C — antiskorbuti¢ni (1 askorb'nska kis.) nalazi se u voéu i
povréu i to: u papr ci, kupusu, krompiru, spanactu, jagodama, limunu,. jetri,
slez ni, plué¢ima i nadbubreznoj slezdi. Vigak vitamina izluéuje se mokracom,
gde se moze lako titrirati. Simptomil avitaminoze su: slabost migi¢a, bolovi
i otoci u zglobovima, krvavljenje desni, ehimoze, hematurija, anemija i
skorbut. Prvi simpfomi su lenjost, neraspoloZenje, svadalaitvo, opsta slabost,
umor. Ovi su simptomi neob.¢no interesantni za nas u sportsko—medicinskoj
praksi, Kod intenzivnog napora poveéava se izlu¢ivanje vitamina C.

Vitamin D, D2, Ds. Nalazi se u jetri riba i svinja, u ribljem ulju, u
yumancetu, buteru. .

Provitamin D u ko¥i pretvara se, pod uticajem ultraljubi¢astih zrakova,
u vitamin D. Regulie metabolizam Ca i Ph. '

Vitamin E, vitamin K i antipelagra-PP faktor nemaju znataja u naSem
sportsko-medicinskom radu. |

SUVO VOCE

U nagem radu uvideli smo da bi nam suvo voce neobi¢no kortstilo kod
odredivanja dijeta sportistima. Mi razlikujemo slatko i masno suvo voce. U
grupu slatkog dolaze: suve gljive, suve smokve, suvo grozde, jabuke, kajsije
itd. U grupu suvog masnog voca dolaze: suvi orasi, le$nici, kikeriki, leblebije
itd. Njihova hranljiva vrednost je velika i dobra. To se vidi po sledeéoj tabeli:

Suvi orasi daju-6.050 kalorija kilogram

Suvi bademi daju 6.370 kalorija kilogram
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. Suvi leSnici daju 6.840 kalorija kilogram
Kikeriki daju kalorija kilogram
Rogadi daju kalorija k.logram
Suve Sljive daju 2.690 kalorija kilogram
Suve smokve daju 2.450 kalorija kilogram
Suvo grozde daje 3.133 kalorija kilogram
Suve jabuke daju 2.580 kalorija kilogram
Datule daju 2.540 kalorija kilogram
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Ovo suvo voée treba pomesati i grickati na terenu posle ru¢ka. U maloj
“koli¢ini hrane nalaze se velike koli¢ine kalorija. To je vrlo vazno onda kada
je sportistima potrebno dati mnogo kalorija.

Ovde se treba dotaéi jo§ jedne korisne sportske hrane. To je ¢eten-alva.
Ona, po ispitivanjima Janéié¢a, daje 5.525 do 6.000 kalorija, a u sebi sadrzi: 1
g. vode, 1,21 g. soli, 1,22 g. celuloze, 11,20 g. belantevina, 52,43 g. ugljenih
hidrata i 32,77 g. masti. Sve je u njoj hranljivo i korisno, dobro se konzervira
i lako se nosi. Zamenjuje vrlo dobro ¢okoladu. j

€
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O TERMOREGULACWUJI U SPORTU

Covek je, na visem stepenu evolutivnog razvoja, stvorio stalnu tempera-
turu od oko 37°C. On se emancipovao od spoljnih temperaturnih promena.
Dok je kod hladnokrvnih Zivotinja temperatura tela jednaka temperaturi
spoljne sredine, dotle je ona kod ¢oveka nezavisna i postojana. Toplokrvne
7ivotinje lakSe podnose hipotermiju nego hipertermiju. PoviSenje od 50C
opasno je po zivot.

Termoregulacioni aparat osigurava nepromenljivu temperaturu. On se-
sastoji od niza organa. Najvazniji je koZa. Ona poseduje gustu i razgranatu
mrezu kapilara koji se lako $ire i skupljaju. Pored toga, ona poseduje znojne
7lezde. Kapilari koze §ire se kada je temperatura tela visoka, ispunjavaju se
krvlju, te je odavanje toplote i hladenje tela brze i intenzivnije. Jednovrenieno:
nastupa znojenje, jer zlezde dobijaju dosta krvi. Znoj isparava te hladi kozu
i telo. Leon Fredericq tvrdio je da 1 g. Hz0, kad ‘ispari, utrosi 0,580 kal. kod
organizma na 38° C telesne temperature. Znat¢i da ¢e kod Zivotinje teSke 5.800:
kg., kad ispari 10 kg. H20, spasti temperatura tela za 1°C. Kod toveka 125 g.
znoja smanji temperaturu za 10 C. : ‘

Grandeau i Liclercq izmerili su da konj za 24 h iznoji 2.700 g. u miru;
6.610 g. u hodu; 11.175-g. u kasu. Polovina potroSenih kalorija gubi se hla-
denjem i znojenjem. .

Treba napomenuti da se osecaj toplote javlja kad je temperatura kozZe-
iznad 320 C, a ose¢aj hladnoée javlja se ispod 32°. Na hladnoéi koza se, zajedno~ -
sa kapilarima skuplja, pa na taj nadin sprecava hladenje. Organizam se na
razl.¢ite nac¢ine brani od hladenja:

a) dolazi do vazo-konstrukeije kapilara u kozi;

b) povetava se sagorevanje ugljenih hidrata u miSiéu;

¢) pojavljuje se drhtanje miSica.

»Zivotinje ne naginju tome da se bore protiv hladno¢e voljnim miSié-
nim radom. One ne cene kalorifikovanje zimskih sportova« — kaze Daja. Da
migiénil umor smanjuje otpornost prema hladno¢i — to je oveku dobro po-
znato, a i na zivotinjama dokazano (Paja). Zivotinja se sklupca. ,

Rosenstiel daje analizu nemackih radova nad ljudima u koncentra-
cionim logorima.’8) Utvrdeno je da &ovek gubi svest kad rectalna temperatura.
hladenja u hladnom kupatilu padne na 31° C, a nastaje smrtna opasnost kod
200 C. Puls je upotetku ubrzan, do 120, ali kod 34° uspori se na 50 u min. Na
30° nastupa sr¢ana aritmija, pa paraliza srca — smrt. Potopljena Zrtva hladi
se sporo do 35°C, zatim se hladi naglo. Ako se potopi potiljak, hladenje na-
stupa brze. Od naglog zagrevanja nema Stete.

Termoregulacionu sposobnost koze treba razviti. To se postiZe izlaga-
njem tela temperaturnim promenama, izlaganjem vazduhu, suncu i vodi. Kod
ljudi koji se uvek utopljavaju, koji su do grla zakopéani, koZa je mlitava,
neistrenirana i nesposobna da reaguje na svaku temperaturnu promenu. Zato
oni lako ozebu. Jedna od velikih higijenskih koristi koju imamo od fiskul-
ture i sporta jeste ta Sto fiskulturnicil svoje telo, svoju kozu izlazu suncu,
vazduhu i vodi, i na taj naéin treniraju njenu termoregulacionu sposobnost..
Stopalo, naro&ito taban, igra vaznu ulogu u procesu termoregulacije. Taj deo
tela dodiruje tle po kome se hoda i kao neki termoregulacioni pipak inten-
zivno oseca spoljnu temperaturu, te se telo njoj prilagodava.

5%) Rosenstiel: Revue de medecine navale, No. = 4/46.

124



Vazduh je rdav toplonoSa, dok je tle dobar. Covek ée se prilagoditi
spoljnoj temperaturi &im je oseti. A oseti¢e bolje nogom, dodirujuéi tle, no
kozom, ose¢aju¢i vazduh. Zato treba nogu kao termoregulacioni organ istre-
mirati; hodajuéi od najranije mladosti §to v.§e bos. Mi to treba da sprovedemo
i kroz fiskulturni pokret i kroz fiskulturu omladine.

Gradski stanovnici koji nikada ne hodaju bosi, preosetljivi su na hla-
denje nogu. Kad stanu bosom nogom na hladan beton ili hodaju po mokrom
podu mnogi dobijaju kijavicu ili proliv, usled refleksnog gréa creva i poreme-
¢aja peristaltike.

Koliko' se koza pr.lagodava svojoj termoregulacionoj funkciji ilustruje
- nam slu¢aj nagomilavanja masnog potkoznog tkiva kod plivacda. Hladenje je
vete kad se kupamo na vazduhu. Kazali smo ranije, koliko kalorilja dete
izgubi pri kupanju. ‘

lelo sprecava zracenje stvarajuéi kod plivada masno potkozno tkivo.
To je naroéito izrazeno kod vaterpolista.

Usled fizitkog rada raste temperatura tela. Ako je hladno, vetrovito i
suvo vreme, termoregulacija se vrsi lako. Ako je, pak, napolju toplo, tiho i
vlaZno vieme, ako je teSka omorina, onda je termoregulacija teza. U telu se
gomila toplota, temperatura raste i mozZe dostiéi smrtonosnu visinu od 429.
Na toj visini dode do koagulacije belan¢evina i protoplazme ¢éelija, vaznih
zivotnih centara u produZenoj mozdini, i sledstveno — do smrti. To je toplotni
udar. Toplotni udar moZe lako da zadesi borca kada je teska omorina, a on
marSuje u zbijenim redovima, zakopéan u novu uniformu i optereéen punom
ratnom opremom, kao $to to biva na manevrima. U fiskulturi se to rede desava.

Temperatura tela na cilju moZe da bude vrlo visoka. ZabeleZena je i
temperatura od 40°C. Mi smo kod D. Stefanoviéa zabeleZili, na prvenstvu
Srhije 1946 g., temperaturu od 39,60 C. Na dvometu Belgija—Jugoslavija, posle
10000 m., temperatura je iznela kod Belgijanca 40,3° C. Kako je toga dana bila
vruéina, to je zraenje bilo otezano. Inate, u hladnije dane, temperatura
je niza.

U radu temperatura tela raste. Zato se posle prolaska kroz cilj ili posle
nekog takmicenja treba ¢uvati od eventualnog naglog hladenja, jer moze da
dode do nazebnih oboljenja. Zabranjuje se lezanje ili sedenje na hladnoj rosnoj
travi li kamenu. Treba izbegavati, za izvesno vreme, hladnu vodu i jaku
promaju. Kupanje u hladnoj re¢noj, jezerskoj ili morskoj vodi oduzima kalo-
rije i iscrpljuje. Zato se sportistima zabranjuje dug boravak u vodi. Oni mogu
sumo da plivaju i da se bave tm sportom kao dopunskim, ali treba da izbe-
gavaju duga kupanja.

Sportista treba, posle treninga i takmiéenja, da se opere sapunom u
toploj vodi ped tusem i da se prelije hladnom vodom. To sve treba da traje
deset minuta. IzloZimo li se dugo hladnom mlazu tuSa, rashladiée se ne- samo
koza veé i muskulatura, naroé.to ramena i vrat, a to izaziva zapaljenje
miSi¢a i bol. '

SUNCANJE I VAZDUSNO KUPANJE U SPORTU

Kad smo ve¢ pri kupanju treba da se dotaknemo i suncanja. Sportisti,
usled lakcg cdevanja, neprek.dno izlazu svoje telo suncu. Kako je, pak, kod
nas u Jugoslaviji sunce jako, dolazi lako do o$teéenja i sunéanih opekotina
I i II siepena. Koza pocrveni, pete, topla je i boli. OSteéeni oseti zimu, jezi
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se, ima temperaturu, glavobolju, nesanicu i nem'ran san, mokraéa mu je zaga-
sita i koncentrovana. Povrini sloj epiderma izumire, te se koza oljusti. Ako
je opekotina jata i zahvati dublje slojeve, iskote plikovi koji, kad prsnu,
prelaze u otvorene rane. Ove se lako inficiraju i gnoje.

Poslednjih godina kod nasih.ljudi se ukorenio rdav obitaj da se dugo
sunéaju. Narodito su kupadi u stanju da mnogo Gasova leZe na suncu ne bi li
pocrneli. Taj obi¢aj prenesen je iz inostranstva, iz onih zemalja gde ima sunca
malo i gde je ono slabo. U Engleskoj i Danskoj mora se tovek duze suncati
nego kod nas. U tim zemljama vrsi se intenzivna higijenska propaganda za
sunéanje. Ona je presla i kod nas, pogresno se razumela i pogresno se prime-
njuje. Zato sreéemo toliko oStecenja od suncanja.

v~ U visokim planinama, naroéito sa prole¢a, dejstvo sunca je pojatano
dejstvom snega. Na suntanju se tada moze strahovito izgoreti. Naroc¢ito izgori
nos, usne i javlja se konjunktivitis. Na Sari, aprila 1949, veliki broj uéenika .
straino je izgoreo, i pored mazanja raznim mastima. Bili smo primorani da
od maramice napravimo maske za lice. U febryaru 1948. od 250 studenata 68
su imali konjunktivitis. Usne je vrlo dobro zastititi cinkovom mastu, a to
ujedno le¢i i ‘opekotine.

Suntanje iscrpljuje i negativno deluje na psihofizicku sposobnost. Zato
se sportistima zabranjuje suntanje, narotito pred takmiéenje. Oni pocrne od
sunca samo tol.ko koliko ih ono uhvatil na treningu. A kako se trening zbog
velike vruéine majskog sunca izvodi kasno posle podne ili rano ujutry, nasi
sportisti ne pocrne. Na olimpijadi plivaéi i vaterpolisti su sasvim beli. Treba
suzbijati rdav obi¢aj mirnog izlezavanja na suncu.

Pred takmi¢enje ne kupaj se i ne sunéaj! VeStacko sunce-kvarc-prime-
njujmo u blagim dozama zimi, kao stimulans. Ono pozitivno dejstvuje na
sportiste, na njihovu kondiciju tokom zimskog treninga.

Po Stamparu Zovek provede na suncu i na slobodnom vazduhu:

i

| S0 min 45 min 40 min 35 min 30 min 10 dana

45 40 35 « 30 " 25 9
40 ¢ 35 # 30 * i 20 # 8
35w 30 « 25 ¢ 20 » 15« 7

30 25 & 20 ¥ 5« 10" 6
| 25 v 20 * 5" B 5 0 5 »

20 n 5 n 10 " 5 « 4 u

15 « 10 * 5 w g

10 » 5 & A

5 ! -

(%eMA PO RoLiEr-u 1z Motjrov-A)
Sl. 28 — Sema kako se treba suncati ; -
velikim gradovima 3,2 h leti i 2,7 h zimi;
srednjim gradovima 3,9 h leti i 3,4 h zimi;
malim gradovima 4,6 h leti i 3,7 -h zimi i
selima 9,0 h leti i 5,0 h zimi.

seeec
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BAZALNI METABOLIZAM

To je ona koli¢ina energije, izraZena u kalorijama, koju telo utroi za
24 gasa radi odrzavanja Zivota, a da pritom niSta psihofizi¢ki ne radi. Ona
iznosi oko 1.500 kalorija.

Radom unutra$njih organa (srca, pluéa) i zwotom samih ¢elija, stvara
se u telu izvesna koli¢ina toplote koja je na temperaturi od 22°C dovoljna
da se telo ne hladi. Ako izlozimo telo hladenju, ono ée poteti da proizvodi
toplotu »radi toplote«, pojatanim sagorevanjem hrane, i to po izodinami¢nom
~ zakonu. Ako se telo smrzava, onda je korisna svaka vrsta toplota, bila ona

_pridodata telu spolja toplim oblogama, crepovima, zraenjem, trljanjem, ili
iznutra hranom, alkoholom itd. Tada vredi ono: »daj $ta daS«.

Bazalni metabolizam moZe biti poviSen ili smanjen. Kod miSi¢nog rada
sagoreva glikogen koji se sa 20y pretvara u rad, dok se 80%, pretvara u
toplotu koja zagreva telo.

25—300/y utrofene energije pretvara se u misiéu u rad. Parna ma$ina
pretvara 10%; gasni motor 30%o; a najbolji elektri¢ni motor 90%.

U normalnom zivotu tro$imo izvesnu koli¢inu energije za odrzavanje,
za bazalni metabolizam, a drugo za rad. Pomoé¢u raznih metoda ispitivano je
koliko je potrebno kalorija za razne profesije. Tako je Boigey dao-sledetu
grubu i prakti¢énu tabelu:

Za umeren posao potrebno je — 3.000 kalorija
za zamoran posao potrebno je — 4.000 kalorija
za teZak posao potrebno je — 6.000 kalorija

Schiitz daje sledetu tabelu:

1) ¢ovek u sedeéem stavu (¢inovnik, pisar, trgovac) — 2.200 do 2.400;

2) za posao miSiéni i sedeéi (krojaé, fini mehanilar, ucitelj) — 2.600
do 2.800; !

3) za umereni mi$iéni rad (obuéar, knjigovezac, lekar, postar) — 3.000;

4) za snazan rad (stolar, metalski radnik, moler) — 3.400 do 3.600;

5) za tezak rad — 4.000 i

6) za najtezi rad — preko 5.000 kalorija.

Kabanov daje sledeéu tabelu srednje dnevne potroSnje energije prema
profesiji:

Zdrav ¢ovek koji ne radi nikakav odredeni posao 2.400 kalorija

Knjigovoda, pisar ‘. . S R St s R LB ) e
Kroja¢ i krojaéica (ruém rad) Sty e S ) iy
Daktilografkinga, (5. fiee b T g W, EEee s - e SR 800 b
Knjigovezac . . B RS A TR (1] Sy
Krojaé¢ i krojadica (za masmom) e VR P oo b e 30 00 b
Poljoprivredni radnik . . . CRIRIRE = M SH3E900 o
Metalski radmk t.raktomst moler AL E Rl e e 3 00 a3
Praljas il - TSt i s s o g e SN A ) o
Rudarski radmk ot 4 A R Ry 1 S A S o T "
Kiayac: Lo ied Loy, a0 et DS g T s I R a ] (00 A
ZiGar et s st R e S R L e s SRR e S i 510 00) %
Drvoseéa SR P A g Sl 2 0 s

Nosaé (obalski radmk) Nt SRR G 3 R »
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Rubner je dao sledeéu tabelu potroSnje kalon]a za razne vrste rada,
ukupno i za sam rad:

Profesija: -kalorua za rad za rad
ukupno kalorija Procent kalorija
¢inovnik ¢ 2.556 622 24,4%
tipograf 2.662 771 28,9
krojaé - 2.681 796 29,6
crtaé 2.836 928 R 32:7
obucar 2.886 966 - 33,5
¢uvar 2.895 273 33,6
mehanicar 3.189 1.247 39,3
stolar 3.257 1.274 38,5
nosaé (45 kg.) 3.370 1.409 447
nosaé¢ (65 kg.) 3.492 1.519° 43,5
tezak posao 3.776 1.724 45,6
kosaé 3.910 1.898 48,2
na manevrima - 3.960 2.018 50,9
nosaé-plan nac 4.012 2.120 424
rad pri zetvi 4.388 2.279 52,6
kosa¢ 4.836 2.846 58,9 .
drvoseca 5.600 3.360 60,0

Prema koli¢ini potro$nje Morin®) deli sam rad na tri vrste:

1) Lak posao, kada se utrosi oko 1.000 kalorija ili 209/ od ukupne koli-
&ine unetih kalor ja, $to &ini 83.000 mkg. rada; '

2) Srednji posao, kada se utro$i oko 2.000 kalorija ili 50%/p od ukupne
kclidine, $to ¢ini 85.000—175.000 mkg. rada i

3) Tezak posao, kada se trosi vise od 2.000 kalorija i 500/9 ukupne
koli¢ine.

Benedict tvrdi da intelektualni rad ne tro$i kalorije — da je potro¥nja
ravna nuli. Pri eksperimentalnim merenj ma utvrdeno je da, ipak, ode 4%,
ali to utrose migiéi.

Po Morinu:

Za 1 ¢as hoda po ravnome izvrsi se 12.000 mkg.;

za 15 km. biciklom na &as izvrsi se 15.000 mkg.;

za 9 km. za 2 ¢asa hoda utros. se 350 kalorija;

za 22 km. biciklom za 1 ¢as utrosi se 500 kalorija;

za 45 min. o. f. o. utrosi se 150 kalorija i

250.000 X5
za rad od.250.000 mkgitreba ———=—— =2.900 kalorija.
* . 425
Loras®) daje sledeéu tabelu o potrosnji kalorija tokom raznih sportskih
napora.
Cagro.f. 0.2 PR 200——250 kalorija
Hod od 3,6 km. za 1 h po ravnom 145 s
Hod od 4,8 km. za 1 h po ravnom

\ i sa 25 kg. optere¢enja . . . 285 "
Tzlet hiciklom B % = . ... 188 =

* %) Georges Morin: Physiologie du travail humain, Paris.

%) Dr. Loras: Guide practique de lA.umenLum n du sportif, Revue de dieté-
tique, Editions medicales, Gartier, Paris.
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Takmicenje biciklom . . . '. . 450 o

Tzletatameems = . Han v gsaina v 120 br
' Takmi¢enje ¢amecem . . . . . 600 o
Plivanje 5 6 b s Sl s aniigt200—5700 o
Smuanje . . . . .« . «. . . 500—850. - ,
Trtanje & e - deitgom E L SR nEs 00—900 -

Boigey preporutuje 3.500—4.500 kalorija za one koji treniraju sportove
brzine i vestine (malevanje, 100 m., skokovi itd.). Od 4.500—5.500 kalorija
sport stima vaedenih sportova, kada su u punom treningu. 5.000 kalorija bok-
serima, rva¢ima, biciklistima, smugarima, planinarima i trka¢ima na duge
staze.

Za vreme Prvog svetskog rata, usled blokade Nematke, Nemci su gla-
dovali. Na osnovu nekih radova oni su unos.li: ,

u leto 1916 . . . . . . 1.988 kal. sa 53,8 belanc.
zimi 1916/17 . . . . . 1.344 kal. sa 31,1 belanc.
juna 1917 . . . . . . 1100 kal. .sa 30,1 belanc.
novembra 1916 . . . . 1.160 kal. sa 47,0 belan¢.

‘nov. 1916—maj 1917 u Bonu 1.480 kal.
juli—septembar 1918 u Tibingenu 1.375 kal., sa 47,0 belang.

Te su kaloriske vrednosti manje od bazalnog metabolizma. Glad je
prouziokovala poveéanje morbiditeta i mortaliteta od infektivnih bolesti,
-narotito od tuberkuloze. \

~ Veliku paZnju posvetili su fiziolozi higijeni, meri i sastavu hrane i medu=-
sobnom odnosu pojedinih hranljiv.h materija. Tako je Rubner dao sledetu
formulu sastava: 56 g. masti, 118 g. belangevina i 500 g. ugljenih hidrata, Sto
daje oko 3.000 kalorija. Voit je tu preskripciju za sportiste malo preinatio i
dao sledeéu: 100 g. masti, 100 g. belandevina i 490 g. ugljenih hidrata. Ova

preskripcija daje oko 3.550 kalorija. " :
Sovjetski autor# dali su slede¢u preskripciju za 3.000 kalorija:
Belantevinal:, ol L L0 L 80—100"g:
Maghl, ool o da i v iy o ane B0 80 g.
Ugljenih hidrata . . . . 400—500 g.

 Schenk je izvrsio anketu: »Sta su udesnici Olimpijade jeli na Berlinskoj
olimpijad. u sportskom logoru«, pa je utvrdio da je 4.700 takmicara jelo
prosecno: |

320 g. belantevina

270 g. masti

350 g. uglj. hidrata dnevna. To je &inilo 5.300 kalorija.za 24 Casa.

Teskoatletidari su jeli 1 kg. mesa dnevno, a atleti¢ari oko 800 g.

Da bi se pitanje ishrane sportista moglo resiti, treba da se dotaknemo
odnosa ishrane i klime. i \

Jugoslavija ima u mnogim krajevima kontinentalnu klimu. Leta su
7arka i suva, a zime hladne i vetrovite, naro¢ito u Srbiji.

Proué¢imo li ishranu naroda koji Z.ve u juznim predelima, kao Arabljana,
Turaka'i ostalh, videéemo da u njihovoj hrani preovladuju ugljeni hidrati,
voée, povrée, a u manjoj meri meso i mast. U tim krajevima Jjudi su viSe
vegetarijanci. Posmatramo li ishranu severnih naroda videéemo da kod njih
preovladuju mast i meso, a u manjoj meri ugljeni hidrati sa voéem i povr-
¢em. Ukoliko je hladnije, utoliko se unosi viSe masti.
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Mi u Jugoslaviji se nalazimo na prelazu klima. Prou¢imo li ishranu
naSeg naroda i njen sastav, vide¢emo da se leti hrane ugljenim hidratima,
voéem, povréem i mle¢n m proxzvodlma, a zimi ugljenim hidratima sa dosta
masti, neS§to mesa i tursije.

Usled koSave, koja duva naroéito zimi, gubitak toplote u Srbiji je veliki.
Zato je hrana toliko il ‘masna. Narod je prilagodio svoju ishranu klimatskim
i drugim Zivotnim uslovima. Potrebno je da se i ishrana sportista prilagodi
uslovima Zivota i klimatskim,prilikama.

O ISHRANI SPORTISTA .

Propisati sportstima jelovnik nije prosta stvar. Treba voditi ratuna o
vrsii sporta, o stanju treninga, o klimatskim, ekonomskim i socijalnim fakto-
rima, o navici pojedinaca i kolektiva. Jelovnik ne treba da se razlikuje mnogo
od onoga na koji su ljudi navikli u normalnom Zivotu. Ne sme se menjati
naéin ishrane. To je vazno pravilo. Stoga sve velike ekipe vode u inostranstvo
sa sobom svoje kuvare. Promena ishrane smanjuje kondiciju. Mi smo to isku-
sili kad god smo putovali s ekipama u inostranstvo. Pojedinac je loSe podno-"
sio stranu kuhinju, a to se, manje-vise, odrazavalo na rezultatima. Stoga smo
bili primorani da ulestvujemo u sastavljanju jelovnika, naéinu pripremanja
i serviranja.

Iz gornjih tabela vidimo da je sportistima za 24 Casa potrebno mnogo
kalorija. Da bi oni uneli tu kalorisku vrednost, treba da pojedu, velike koli-
¢ine hrane, Ukpliko je ta hrana po kvalitetu slabija, utoliko je potrebno
pojesti veée koli¢ine §to, opet, optereéuje digestivni trakt. Zato sportistima
treba davati jaku hranu. Ali, uneti' 6.000 i viSe kalorija nije lako ni kad je
hrana visckog kvaliteta. To pretstavlja velike koli¢ine. Zato se ta koli¢ina
podeli na vise obroka (od 4 do 5). |

Dorutak, rutak i vedera treba da su jaki i kaloriski izda$ni, a dve
uzine manje. Za uzinu treba dati mleka, voéa, sokova, kolada, lakih sendvica,
suvog voca i ¢aja.

U naSim krajevima hrana treba da bude éorbasta, kako bi se pilo manje
vode. Zato treba za rudak i veferu uzimati supu ili éorbu. Treba propagirati
i mleko. U Srb ji, zbog Zzarkog leta, treba dati viSe te¢nosti, a' u Sleveniji, gde
znojenje mije tako jako, manje.

Sportistima treba poveéati koli¢éinu masti. Ali jate zamastiti jela,
nepodno$ljivo je. Mast se u toplom stanju teZe podnosi nego u hladnom.
Umotimo li komad hleba u vruéu mast ili u buter, biée nam otuzno. Medu-
tim, namaZemo li hleb ma$¢u ili buterom, pojeS¢emo ga lako. Zato treba
uzimati masti u hladnom obliku, kao: buter, slaninu, suvo meso, hleb s mas¢u,
ulje itd.

Teénost treba unos'ti u obhku mleka, voéa ili voénih sokova. Na taj
naéin u .telo unosimo soli i vitamine. NajteZe je prilagoditi ishranu za vreme
putovanja. A sportisti &esto putuju. Na putu treba jesti konzervisanu hranu,
i to onu na koju smo navikli. Ali gde god je moguéno treba prirediti i spremiti
soénu, Corbastu kuvanu hranu. Na konzervisanu hranu treba da se sportista
pomalo navikava i to tako §to ée pred putovanje, uz svaki obrok, uzeti koma-
di¢ slanine, salame, suvog mesa, sira, kobasica, pekmeza itd. :

Postoji opasnost da se na putu spokvari stomak«. O tome lekar i trener
moraju vodifti ra¢una i ne dozvoliti sportistima da jedu sve ono $to se na sle-
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tovima prodaje, kao sladoled, kobasice sa krastavcima i sa pivom, kiselo
mleko, bonbone itd.

Glad i zed javljaju se kad organizam ima potrebe za hranom i te¢noscéu.
Glad moze biti razli¢ite jacine i trajanja; to je individualna stvar. Eksperi-
menti pokazuju da glad nastupa usled kontrakcije praznog stomaka, koja se
pojavljuje period.¢no, u obliku napada. Ako se glad ugusuje duze vremena
ona se najzad moze ugusiti, kao $to to postizu vestaci u gladovanju. Autosu-
gestija igra tu dosta vaznu ulogu. Ludaci isto tako mogu izdrzati i savladivati
napade gladi.

Veliki psihofizitki napori ugusuju glad, prestaju Zeludatne kontrakeije.
Zato se umornima preporucuje uvek prethodan odmor, pa onda jelo. Aperitivi
potstrekavanju yeludatne kontrakcije, lutenje soka izazivaju osecanje gladi. Pod
apetitom podrazumevamo 7elju za nekim jelom, dok gladan Zovek jede sve.
Posle treninga treba da su sportisti gladni. Narocito kod sportova izdrzljivosti
i sportova gde je ogroman utrofak energije, kao smucanje, planinarenje,
bicikl.izam, veslanje i plivanje. Posle jela ne treba’ trenirati bar 2 ¢asa. Takmi-
¢enje se dozvoljava posle” 4 casa. Sa punim stomakom se ne ra i. Proces
varenja angazuje veliku energiju, te se ne moZe jednovremeno i takmiciti.

Zed se javlja kao posledica isusivanja organizma. Tada se sasusi sluzo-
koza d gestivnog trakta, Sto se oseéa kao neprijatna’ senzacija. Dovoljno je
da se kvase. usta pa da se delimi¢no i za kratko vreme utoli Zed. Ipak se ona
brzo vrati i moze se ugasiti tek kada se ¢ovek mapije. Ali, voda se moZe uneti
u telo i kroz vene, kroz debelo crevo, potkoznim injeke jama itd., pa da se ugasi
yed. Ako se psu unese voda kroz usta, pa ona iscuri kroz Zeludaénu fistulu,
sed se neée ugasiti. Zed je komplikovana fizioloSka senzacija, vezana za isusi-
vanje celog tela. ' " 5

" U sportu je sasu$vanje tela, usled znojenja i isparavanja vode kroz
pluca, veliko. Zato se kod sportista zed manifestuje neobi¢no jako. Ima sport-
skih disciplina gde je gubitak vode ogroman. On zavisi od intenzivnosti
napora i od spoljne temperature. Tako smo, naprimer, na pojednim bicikli-
sti¢kim etapama zabeleZili gubitak od 3—4, pa’i 5 kg. Na partizanskom marsu
1946 gubilo se prosetno po 3,5 kg., na koSarkaSkom prvenstvu 1946 po 1 ‘kg.
proseéno, itd. Taj gubitak ide na znoj. Na smuéanju je izdisanje na usta daleko
snazn je, jer se smutamo obi¢no u predelima iznad 1500 m., gde je vazduh
razredeniji i suvlji, pa je ‘disanje produbljeno i ubrzano i gubitak vlage
znatan. / ' g

Znoj je slan. On sadrZzi 0,1—0,59/9 NaCl. Za 24 h unesemo obi¢no 10—20
g. NaCl. Znojenjem moZemo u sportu izbaciti 30—40 grama. Kako se sportisti
mnogo znoje, oni gube velike koli¢ine soli. Nju treba da nadoknade slanom
ishranom. So se ne moZze unositi rastvorena u hladnoj vodi. Mnogo je ukusnija
u toplom rastvoru. Zato sportistima, koji su se mnogo znojili, treba nadoknaditi
i vodu i so dajuéi im da jedu toplu ¢orbastu hranu.

Zed se narotito ispoljava kod smutara i planinara. Oni piju planinsku
vodu siroma$nu solima, koja je skoro kao destilovana. Piju je u velikim -
koli¢inama, a Zed ne.ugase usled nedostatka soli. Mi smo na sunéanju u planini
izveli niz eksperimenata. Mer.li smo koli¢ginu popijene obicne vode tokom
nekoliko dana. Zatim smo umesto vode davali fiziologku limunadu (fizioloSki
rastvor, $ecer i acid. ¢ tricum). Svi su pili manje. Treba, dakle, smucarima-
takmi¢arima davati viiie soli, pa nete telo toliko onteret¢ivati vodom. Skvorcov
preporuluje da se tokom marsa ljudima daje na hleb 5—17 g. soli.
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Ameri€ki vojni obroci sadrfe slane biskvite. *Derrick je australiskim
rudarima davao da piju 29 slanu vodu. Od toga se kod njih smanjio umor,
gréevi misiéa, zaboravnost i broj povreda. Interesantno je napomenuti da je
znoj otrovan. Po Arloingu i Charrinu 10—12 g. Covedjeg »radnog znoja« ubija
psa, kada mu se ubrizga. Obi¢nog znoja treba 63 g. po kg. teZine da ga usmrti.
Po Arloingu bi koli¢ina znoja, koja bi se u 24 h' zadrzala u telu, usmrtila
toveka od 65 kg. Iz toga proizilazi da je znojenje, naroé.to u sportu, korisno.

Posle napora treba dati vremena krvotoku da se umiril i onda ga tek
opteretiti vodom. Iz toga izvodimo sledeéi higijenski propis: pola &¢asa pre,
za vreme i pola ¢asa posle napora ne pij vodu! Medutim, ima istrajnih spor-
tova, gde takmidenja dugo traju i gde je gubitak vode veliki, pa je isuSenje
znatno. Pritom se poveéava viskozitet krvi, $to otezava rad. Kod tih takmicenja
pravi se izuzetak od gornjeg propisa i sportistima se daje da piju i tokom tak-
micenja na tzv. okrepnim stanicama. Okrepne stanice prave se kod svih onih
sportova i takm &enja kod kojih napor odgovara tréanju preko 15 km. To
znac¢i kod smuéanja na 18, 30 i 50 km., kod hodanja'na 50 km., maratona,
partizanskog marsa, tenis meéa itd.

Na okrepnim stanicama slui najc¢eS¢e kao napitak za osveZenje tak-
' micara mlak, zakiseljen i zaslanjen &aj, razblaZena kafa, kakao, nekad mleko,
voéni sokovi, bujon itd.

Boigey je izvrio sledeéi eksperiment. On nam daje uvid u problem
prometa .vode. Cetiri &oveka prevalila su 13 km. Na cilju su popili 600 g.
vode sa 200/o Seéera il 0,10 metilenplavog. Napitak je imao 179 C toplote. Posle
28-—37 min. mokraéa postaje plavkasta, posle 1 ¢asa i 15 min. plava, posle
2 tasa zagasito plava. Krvni pritisak je na cilju oko 130—140 mm. Hg, a
posle: 15—17 minuta on je porastao na 140—150 mm. Hg, usled prodiranja
vode u krvotok. Posle 10 dana ponovljen je eksperiment. Pravili su ponovo
13 km., samo su sada popili toplu vodu od 38°C. Veé posle 14—17 minuta
mokrac¢a je plava, posle 45—60 minuta zagasito plava, a posle 2 ¢asa i 30 min.
bistra. Krvni pritisak je bio veé posle 7 minuta poviSen na 140—150 mm. Hg.
Toplo p ¢e pre prodre u krvotok i pre zagasi Zzed. Covek za vreme napora une-
senu tecnost pre iznoji nego $to je izmokri. Zato se na Istoku i leti pije ¢aj.

DOPING SREDSTVA

Doping sredsfva nazivamo one materije koje olaksavaju sportisti ili
radniku psihofizi¢ki napor. U ta sredstva spadaju mncga sredstva za uzivanje.
1Mozemo h, po njihovom farmakologkom dejstvu, podeliti u dve grupe:

a) doping sredstva koja nadrazuju, stimuliraju i potstrekavaju na psiho-
fizi¢ki rad, i 3

b) doping sredstva koja opijaju, anesteziraju, uguiuju, otklanjaju
neprijatne senzacije koje se javljaju tokom psihofizi¢kog rada, kao &to je
umor, san, glad i’ Zed. ;

U prvu grupu stimulansa spadaju blaZa sredstva: kafa, ¢aj, kakao, koka-
kola, kal jum soli, fosforne soli kao rekresal, kvarcovanje, vitamini B i C:
a i jaca sredstva: kofein, teobromin, teocin, &oramin, kardiazol, pervitin,
ortécrin, benzedrin, aktedron, strihnin, arsenik, . digitalis, strofantin, fe-
namin itd.

U drugu grupu spadaju sredstva sa opojnim dejstvom kao $to su:
alkohol, duvan, kokain, atropin, hais, morfijum, opijum.
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Kafa se upotrebljava po celom svetu kao dekokt. Ima u sebi kofeina
koji nadraZuje centralni nervni sistem, naroéito koru velikog mozga, ubrzava
sréani rad, proSiruje krvne sudove bubrega te se pojatava diureza, podize
krvni pritisak. To se odrazava ubrzanjem pulsa, ja¢im sistolama, pa zato
i kazemo da »Siba srce«. Covek se rasani, ubrzavaju mu se psihofizi¢ke reak-
cije, brze misli i shvata i brzi je za rad. Kafa otklanja psihofizi¢ki umor. Ona
ima suprotno dejstvo alkoholu, zato se i daje p.janom. Kao kofein deluje i
cela njegova grupa teobromin, teocin i dr. U eksperimentu se popravlja
m.§iéna krivulja umornog misi¢éa, ubrzava se oksidaciona faza sagorevanja
mle¢ne kiseline, po Staubu. Sréana snaga se pojatava, sistola se pojacava, a
diastola smanjuje. Krvni sudovi mozga, srca i bubrega se prosiruju. Ubrzavaju
se puls i respiracije. =

Na osnovu radova Helstena, Mossoa, Schumburga, Kocha i Kripelina

Palmont je vrsib ispitivanje na 30 sportista i naSao da koramin utite
na telesno umorne, pervitin na pshi¢ki umorne, a kofein na psiholoski
umorne. Zato se on i daje posle velikih napora.

Herxheimer nifje primetio nikakav efekt dajuéi kofein sprinterima na
100 m. U ob.énom Zivotu ne treba piti kafu bez neke narotite potrebe.

Caj ima u sebi alkaloid tein, sli¢an po svom dejstvu i sastavu kofeinu,
te je indiciran tamo gde i kafa. Kad god je gubitak tetnosti usled znojenja
veliki, ¢ajem se lepo nadoknaduje. On je u sportu vrlo omiljeno piée.

. Kakao ima u sebi 45%p masla, 18%/y skroba i oko 18%/y belanéevina.
Zato je neobitno hranljiv, a sa mlekom i Secerom daje ukusnu ¢okoladu koja
ima sliéno dejstvo kao &aj i kafa. SR

Kola je slitna plodu kakaovca. Ima u sebi dvaput viSe kofeina od ‘'kafe.
Od toga se pravi osvezavajuée pi¢e koka-kola.

Kalijum podize radnu sposobnost i zato je korisno davati ga u fiziolo- -
skom rastvoru.

Fosfor (rekresal) podize psihi¢ku, pa i fizitku sposobnost. To je utvrdeno
veéim brojem radova memackih autora. Narot¢ito ga je na sebi i svojim sarad-
nicima probao Popelrentner. '

Kvarcovanje pozitivno dejstvuje ma kondiciju sportista.

O vitaminu B i C vidi gore.

Parade je ispitivao dejstvo digitalisa i utvrdio je da on uti¢e na bolju
ekonomiju misiéa. On je ispitivao stanje pre i posle rada, pre i posle davanja
9,5 Fol. Dig. titr.,.pa je nasao bolje stanje posle davanja digitalisa.

Alkohol spada u drugu grupu doping sredstava. On se brzo i lako resor-
buje, veé¢ kroz sluzokozu usta, zeluca i creva. Odmah prelazi u krvotok, gde
se moze dokazati. Sagoreva u telu i daje 7 kalorija + COz + H20. Izvesna
kol:¢ina izbacuje se mokraéom i isparava u pluéima. Alkohol se ne moZe
pretvoriti u druge oblike hrane i ne moZe posluZiti kao rezerva. On odmah
sagoreva. Zato se daje iznemoglim i iserpljenim planinarima i sportistima.

Iz krvi alkohol se rastvara u lipoidima mozdanih ¢elija, $to remeti
funkciju i izaziva pijanstvo. On oStecuje svaku zivu éeliju, narotito ¢elije
jetre, Zeludaéne sluzokoze, srca, mozga i polne céelije. Zato se zabranjuje
sportistima. '

Ce$éim uzimanjem alkohola stvara se navika — alkoholizam. »

Uzet u maloj koli¢ini, alkohol krvnim putem dolazi u mozak i kozu.
Krvni sudovi koZe prosire se i ispune velikom koli¢inom krvi te koZa pocrveni,
postane topla i znojava i ima se oseéaj vruéine i ugodne toplote. Zato se kaze
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srakija greje«. Naglo se poja¢a zralenje toplote, te prvo néstaje toplote stvo-
rene sagorevanjem alkohola, -zatim -toplote tela. Zato se pijani lako i brzo
smrznu. ‘

Dejstvo na nervni sistem. Prvo se oseéa sve veéa Zivahnost, pokretlji-
vost, govorljivost, veselost, razdraganost, sve je lepo, prijatno. To je stanje
euforije. Veselost biva pod dejstvom alkohola sve veéa, sve buénija, larma
se, vite, peva. Gubi se sve vi§e vlast nad pokretima, postupcima. Glasovi su
nekoordinirani, govor poremet¢en itd. Medutim, pijanom izgleda lepo, pravilno,
harmoni¢no itd. Poremeten je kriter.jum ocenjivanja, primanja i utisaka, rad
¢ula sluha, vida, ukusa itd. Napredovanjem pijanstva pokreti se sve viSe uspo-
ravaju, postaju neodredeniji, dok se ne prede u dubok san sli¢an nesvesti.
Tada je disanje povrino, sagorevanje smanjeno, koza hladna, bleda, plava,
usne modre itd. U tom stanju se sasvim lako ohladi.

Alkohol je u sportu kontraindiciran. On remeti najfinije pdkrete koor-
dinacije tehnike i stila, te se efekt odmah smanjuje.

Na osnovu radova Atzlera, Mejera, Hellstena i dr. utvrdeno je da radna
sposobnost poraste za kratko vreme, odmah po uno$enju male koli¢ine alko-
hola, ali da odmah zatim brzo opada. Poznato je da alkohol, kao hrana, kod
fizickog rada ne igra nikakvu ulogu.

Herxheimer i Henning su probali da daju sportistima &aSicu kon]aka
pred start. Na 100 m., 200 m., 400 m., 1.500 m, u tréanju i na 100 m. u plivanju,
svuda su utvrdili slabIJe rezultate Oni su misljenja da alkohol vrlo brzo
deluje na najsavrSenije radne koordinacije, na kojima bazira rekord.

Izvesni treneri daju-svojim ljudima uveée po !/2 1. crnog piva, posle
intenzivnog i napornog treninga. Ta mala koli¢ina deluje kao stimulans, iza-
ziva laku euforijp, otklanja senzaciju umora i ¢ini san prijatnim.

Nesportistima: i netreniranim ljudima mogu se dati, posle velikih
telesnh napora, male koli¢ine alkoholnih piéa, naroéito posle marseva, smu-
¢anja, planinarenja.

Duvan sadrzi alkaloid nikotin koji umirujuéi uti¢e na simpatikus. Zato
pusenje stiSava uzbudenje, ljutnju, brige pred ispitom, pred putovanjem itd.
PuSenje stiSava glad, umor i Zed, te se i stoga mnogo pusi. Posle borbenih
- uzbudenja rado se pusi »lula mirac.

Kod nenaviknutih na duvan javlja se muka, gadenje, vrtoglavica,
povraéanje, malaksalost, bledilo, slab puls, hladan znoj i ka$alj. Kod trovanja,
usled Cestog puSenja, javlja se jo§ lupanje srca, nesvestica, poremeéaji vida
itd. Sportistima se zabranjuje pusenje.

Startna groznica je borbena pripravnost. Kako duvan umiruje startnu
groznicu, to on nepovoljno dejstvuje pred takmiéenje.

Ostala opojna sredstva stvaraju naviku i narkomaniju. Ona dovode do
teSkih poremecaja, zato se njihova upotreba suzbija zakonom najenergic¢nije.

Upotreba doping sredstava jateg stepena najstroze je u sportu zabra-
njena. Kada se za nju dozna, diskvalifikuje se i sportista i svaki onaj koji
je u tome uéestvovao.
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DEO III

SPORTSKA TRAUMATOLOGUA

Sve vrste ljudskih delatnosti, narotito one u pokretu, imaju u sebi
izvesnu moguénost ozledivanja. Ukol ko je delatnost Zivlja, brZa, punija izne-
mnadnih obrta i nepredvidenih situacija, utoliko je procent povredivanja veéi.
Kuko je fiskultura sva u pokretu, to je kod nje verovatnoéa povredivanja
velika. Najborbeniji i najzivlji deo fiskulture je sport. Zato su tamo povrede
¢esce. Njih nazivamo »sportske povrede«. |

Omasovljenjem f skulture povectava se broj sportskih povreda, pa ‘se
odmah pojavljuje i njihov problem. Taj problem treba, kao i svaki drugi dobro
prouciti i pravilno res.ti, " dakle ispitati uzroke povredivanja, pa preduzeti
mere da se oni uklone te da se broj povreda smanji.

. OPASNOST U SPORTU i

Radi ilustracije izneéemo nekoliko statistitk h podataka o broju povreda
kod pojedinih sportskih disciplina. Na taj nad&in osvetlicemo do izvesne mere
kolikoj su opasnosti izloZeni fiskulturnici i sportisti.

Mosk je objavio 1936 god. da na Feldbergu — kod 1.000 smucara koji
smutaju ceo dan — dolazi jedan prelom kosti i pet tezih povreda.

D-r Pervulesko iz Insbruka je, baveéi se prou¢avanjem povreda na kli-
» zanju, utvrdio da je 1932/33, tokom zimske sezone, bilo 68 dana klizanja i da
se za to vreme klizalo 62.000 klizaca, Sto proseéno iznosi 650 klizata dnevno.
Desavalo se da je lepih dana bilo i po 1.200 klzata. Tokom cele godine bilo
je tri preloma ruke, dve rane i jedna laka povreda. A tokom 1933/34 bilo je, po

njegovoj statistici, 72 dana klizanja sa 37.000 klizata — dakle 500 dnevno.’

Te sezone desila su se 4 preloma, jedan potres mozga i jedna rana, a dnevno
po jedna laka povreda. Najzad, 1934/35 bilo je 37 'dana klizanja sa 21.000
%1 zada — dakle po 600 klizata dnevno. Desila su se tri preloma kosti i jedan
potres mozga. - :

Po ispitivanjima d-r Pervuleska hokej na ledu je mnogo opasniji od
obitnog klizanja. Godine 1932, na istom terenu u Insbruku, desili su se za
vreme hokej-utakmice jedan prelom rebra i dve rane na glavi; 1933/34 jed?in
prelom noge i 4 prskotine na glavi; 1934/35 jedno-kidanje ramenih veza i tri
prskotine. Kod drugih ekipa koje su gostovale u Insbruku 1932/33, jednom
golmanu izbijena su dva zuba i rascepljena usna, a 1933/34 jednom igracu

je prebijeno rebro. Treba naglasiti da se hokejom na ledu bavi mali broj

igrata u odnosu na broj obién h klizata iz gornje statistike.
Blab pife da je 1935 godine palo 148 planinara. Od njih je bilo povre-
deno devetn_aes'r, ubijeno od lavine tri, povredeno od lavine &etiri i povredeno
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od kamena sedam. On navodi, dalje, da je lavina ubila 50 smué&ara, sruila su
se tri, povredena su dva; u sneznoj oluji naslo ih je pet smrt, a od iznemoglosti
stradao je jedan. Da bismo ilustrovali koliko je planinarstvo opasno, iznosimo
tabelu nesre¢nih slu¢ajeva. Iz nje se vidi ne samo njhov broj, ve¢ i njihova
tezina. : -

Na 100.000 planinara koji planinare cele godine, pogine ih' oko 200.

Kobler-Kenet navode statistiku o boksu iz 1932 god.ne. Oni su nasli
da je 1929/30 godine bilo 1.597 medeva 13.146 boksera, a desio se jedan smrtni
slucaj. i : :
1930—31 bilo je 14.859 meleva sa 22.637 boraca — desio se, takode,
jedan smrtni sluéaj.

1931—32 bilo je 19.709 medeva sa 39.484 borca — desila su se dva
smrtna sluéaja. ‘ :

Rozenberg pie 1928 godine da je Frankfurtsko osiguravajuée druitvo
1925 godine na 2,500.000 mladih osiguranika imalo da plati osiguranje za
6.881 povredu, od kojih se desilo:

517 pri veZbanju (ne kazu koje vrste);

2.461 na spravama;

2.685 pri borbenim igrama, i

1.050 iz nepoznatih uzroka.

Od ukupnog broja jedna hiljada se povredila pri skakanju. Najvise se
povredilo pri futbalu — 25%), na drugo mesto- po broju povredenih dolazi
vrat lo, a razboj, po opasnosti, na treée. Treba naglasiti da je broj povredenih
u futbalu bio nesrazmerno veéi nego na spravama. Futbal, dakle, izgleda naj-
opasniji. : ' :

Sovjetski autori Kra¢ko i Landa®!) navode, na osnovu nekih stranih
statistika, da procent sportskih povreda 4 inostranstvu iznosi 1,5%/9 od ukupnih
nesre¢nih slu¢ajeva, dok on u Moskvi iznosi 1,2%/. Oni smatraju da je ta
razlika rezultat boljih preventivnih mera u fiskulturi u Moskvi.

Mandl®?) je 1932 godine pregledao registre betkog drustva za ukazivanje
prve pomo¢i i naSao da je od svih nesreé¢a bilo 1,59/y sportsk.h povreda. On
naglasava da je broj sportskih povreda, pa i njihov procent prema ostalim
nesreénim slutajevima, rastac uporedo sa razvojem ‘i omasovljavanjem fis-e
kulture. Ukolko se ljudi budu vise njome bavili, utoliko ée broj sportskih
povreda biti veéi, u odnosu na ostale nesreéne slucajeve. Al apsolutni broj
i jednih i drugih opadace, posto se vodi borba protiv nesreénih slucajeva
uopite. Koliko su te statstike relativne i koliko su zavisne od raznih faktora,
najbolje nam ilustruje Mandl. On je na$ao da je na beckoj hirurskoj klinici 1912
1 1913 godine bilo 15%9, odnosno 18%/y sportskih povreda od ukupnog broja svih
povreda koje su na Kklinici ledene. Tako veliki procent na toj klinici bio je
usled toga Sto se ta klinika bila specijalizovala, do iZvesne mere, u letenju
sportskih povreda; pa su je sportist. pretpostavljali drugim klinikama. Studi-
rajuti te statistike treba'imati u vidu koji sve faktori ut éu na navedene brojke,
pa tek onda praviti zakljucke, inace se pada u greske. _

Neprekidnim i sistématskim radom na suzbijanju sportskih povreda
moZe se mnogo posti¢i. Dodule, Landa i Kratko navode da je u Moskvi 1933
godine bilo 208 sportskih povreda; 1934 god. 209, a 1935 godine 362, ali oni
tvrde da je broj fiskulturnka poslednje godine srazmerno porastao mnogo

°’) Kracko i Landa: Sportska traumatologija, Moskva.
*) Mandl: .Chirurgie der Sportunfillle, Urban 1925.
-
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viée nego broj povreda, tako da je procent povredivanja ustvari manji, a to
se ima zahvaliti organizaciji preventivnih mera. o 2

Kratko i Landa navode, na osnovu svog materijala, da se 26%/p svih
povreda deSava na spravama, a da futbal dolazi na drugo mesto. Oni to
objasnjavaju time $to je gimnastika na spravama uvedena u Skole, §to se njome-
bave i muskarcil i Zene, i §to ima 6 raznih sprava. A sve to kod futbala nije
slu¢aj. Ovaj, po misljenju spomenute dvoj.ce ispitivata, prouzrokuje stvarno
vige povreda nego ijedan drugi sport. :

Iz gornjih statistickih podataka vidimo da je broj povredenih veliki.
Zato se postavlja p.tanje uklanjanja opasnosti i ukazivanja prve pomoéi i,. -
najzad, letenja samih povreda. Da bismo izbegli povrede, treba prouéiti i
upoznati njihove uzroke. To ¢emo udiniti u poglavlju »Uzroci povredivanjac..

Ukazivanjem prve pomo¢i mozemo spasti Zivot i spretiti da se ozledeni
jo§ viSe mne povredi. Dobra prva pomoc uklanja mnoge' komplikacije usled
kojih bi se letenje produz.lo. : e

Leéenje sportskih povreda vrsi se sa posebnim ciljem. Sportskog lekara
ne zadovoljava samo izle¢enje povreda; on 7eli da povredenog ponovo 0Spo-
sobi, ako je mogué¢no, i za sam rekord. Zato le¢enje kod sportskog lekara.
podinje onda kada je kod prakti¢nog zavrSeno. Danas je izradena posebna
metodika i terapeutika za sportske povrede. O tome ima ve¢ titava literatura..

L]
'\

POVREDE U SPORTU o

Razlikujemo: obi¢ne povrede;
sportske povrede; i
sportska oStecenja.

Obi¢ne povrede mogu nam se desiti svuda, bavili se mi fi‘skulturom ili
ne. Da neko padne i ogrebe koleno moze se desiti i na ulici*i ma sportskom
terenu; zato tih, obi¢nih povreda, ima najvise. Ratuna se da one &ine 8590
povreda jedne sportske ambulante. g :

Sportske povrede deSavaju se skoro isklju¢ivo u sportu. Njh je malo:
ima ih oko 5%/ svih povreda. U njih ubrajamo, naprimer: rvactko uvo, bok-
serski nos, teniski lakat, smucarsko koleno itd. Te povrede zadobijaju obitno
oni fiskulturnici koji su se specijalizovali u nekoj disciplini trenirajuci

i takmiceéi se u njoj duze vremena.

Sportska oSte¢enja. Baetzner®) je objavio da sport izaziva promene i
ofteéenja usled toga Sto tkiva nisu uvek u stanju da se prilagode preteranom
optereéenju u preteranoj funkeiji. Inate, to se prilagodavanje obitno vrsi
kroz trening. Baetzner je to primet.o na rentgen-snimcima koje je seriski
uzimao kod sportista. On je video mnogobrojne promene na kostima, u smislu
stvaranja izraStaja i hiperostoza i osteoporoti¢nih procesa, naroéito na skotnom
zglobu; video je promene na rskavicama zglobova, promene na kapsulama i
ligamentima, na miS§i¢cima i tetivama. Te nalaze potvrdili su i Heips i Blanke.
Medutim, druga grupa autora, na &elu sa Knolom i Matiasom, tvrdi da tu
nema nikakvih osteéenja, ve¢ da su ‘to obi¢ne traume i reakcije na povrede.
Ipak, neki od njih dopustaju da u vrlo malom procentu ima i oSte¢enja, usled
nesposobnosti tkiva da se prilagodi.

%) Beatzner: Hypertrophie, Atrophie und Degeneration durch Funktion,
Deutsche med. Wochenschr., 1931.

'
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U zivoj polemici koja se razvila i koja nije jo§ zavrSena, Baetzner je
izneo svoje movo gled §te, da ova oSteéenja nastupaju kad postoji nesklad
izmedu optere¢enja i telesne sposobnosti. Znadéi da katkad nije ni potreban
neki rekordan napor, pa da dode do tih oSte¢enja. Autor tu govori o »patologiji’
funke.je«. Ako je to tako, onda postoje dve vrste opasnosti kod fiskulture —
opasnost od nesreénih slu¢ajeva i opasnost od oSte¢enja. Prema tome duZnost
je sportskih lekara da sprecavaju i lete sportske povrede i da kontroliSu sva-
kog pojedinca, kako se kod njega ne bi javila oSteéenja.

~_ Postojanje sportskih oSteéenja promenilo bi na$ stav prema sportu 1
f skulturi. Zato nas ishod gornje polemike mnogo interesuje. NaSe je misljenje
da Baetzner ima donekle pravo il da se moze govoriti o »patologiji funkcije«
i 0 oSteéenju usled preteranog rada. Potrebno je to ubedljivo dokazati daljim
nau¢nim ispitivanjima.

KLASIFIKACIJA POVREDA

Petitpierre je klasifikovao povrede po sledeéem redosledu, i naSao kod
smutanja ove procente.%?) '

Distrosio 43,5%
Fractura 33,2%
Luxatio 7,4%/o
Contusio 7,49/
Vulnus 3,7%
Ostalo 4,89/

Na prilozenoj tabeli on je, takode, izratunao i prosek iz pet drugih sta-
tist’ka za smuéanie. I mi smo, na smugarskom tecaju, vodilil taénu evidenciju
za 224 povrede i dobili sledeée rezultate:

Distroso 51,7%
Fractura 0,8%0
Luxatio ; =

Contusio 8,1%%
Vulnus 32,0%/9
Ostalo | 7,20/o

Uporedujuéi naSe rezultate sa gornjim, vidimo izvesnu razliku. Ona
nastaje usled toga $to'smo mi uzeli u obzir sve slu¢ajeve iz Skolske ambulante.
A nama su se javljali studenti sa najmanjom ogrebotinom. Petitpierru, me-
dutim, dolazili su u njegovu privatnu sanatorisku ambulantu samo tezi sluéa-
jevi. Zato je kod njega malo rana, a viSe preloma nego_kod nas.

Povrede na naSem materijalu deSavale su se za vreme Skolske nastave,
gde su bile preduzete mere predostroznosti, dok su Petitpierru dolazili turisti
iz St. Morica i okoline koji su se, verovatno, smuéali slobodnije, pa su bili
v.§e izlozeni povredama. Eto jo¥ jednog lepog primera da pri uporedivanju
statistika treba imati u vidu okolnosti pod kojima su statistike pravljene, inace
¢e zakljuéei biti pogresni. Kao $to se vidi iz ovih statistika, distorzije su-naj-
testée. Moze se re¢i da ove statistike, dobijene na smuéanju, priblizno odgo-
varaju statistikama i drugih sportova.

%y Petitpierre: Wintersportverletzungen.

128



v «

Te% na povreda. Wachsmut i Volk su, izuéavajuéi pitanje tezine povreda
u sportu 1935 godine, dosli do sledeéih rezultata: :
neznatne povrede 11,5% bez postede; \
lake- povrede 63,5%/0 10—15 dana poStede;
srednje povrede 22,00/o 13—30 dana postede i,
teske povrede 3,0°/o preko 30 dana postede.

POVREDIVANJE PO POLU I STAROSTI

Petitpierre je trazio odnos izmedu povredivanja muskaraca il Zena kod
zimskih sportova; pa je nasao da je bilo 68,20/p musk:h, a 31,8%/p Zenskih. On
{0 tumaéi veéom borbenciéu, odluéno$éu i riskiranjem muskaraca. Na istoj
tabeli vidimo da je najveéi broj povredenih imao oko trideset godina, u doba
kad su ljudi u punoj snazi, pokretljivosti i bujnosti. :

Po jednoj statist.ci s Univerziteta u Bonu ima svega 28,79/o povredenih
zena. I tamo se ispoljila slabost Zenskih zglobova — bilo je najvise distorzija. .

-

POVREDIVANJE PO D.ELOVIMA ‘TELA

Posmatramo li povrede po delovima tela, moZemo se posluziti statis-
t.kogn Vélk i Petitpierra. One nam daju.slede¢e podatke:

Wachsmut i Volk Petitpierre

(za sve sportove) za smucanje za smucanje
glava 6,1%/0 8,90 3%
trup 10,99 7,1%% N
ruke 23,19/ 16,2%0 23%
noge 59,9%0 67,8%0 67%0

Iz ove skupne statistike vidimo da noge najvise stradaju. Na njih pada
2/3 povreda. To je utvrdio i Bartsch (67%0).

Detaljnijom analizom i razradivanjem ovog problema doslo je do sle-
deée tabele: §to se ti¢e strane tela isti autori su nasli da u 42,30/y slucajeva
strada desna strana, a u 369 leva, dok su sovjetski autori, Kratko i Landa,
dobili drukéije rezultate. §

UZROCI POVREDIVANJA

Proutavajuéi uzroke povredivanja u fiskulturi, a narotito u sportu,
autori su konstatovali da svaka povreda nastaje usled:

a) pocetniStva,

b) loSe i nedovoljne opreme,

¢) klimatskih i terenskih uticaja,

d) zamora i 3 o .

e) slabih sudija i slabih nastavnika. "

Povredivanje usled pocetnistva. Od povredenih fiskulturnika koji
dolaze u sportsku ambulantu 2/3 su poéetnici. Poéetnik je nespretan, brzo se
umori i lako povredi jer je neuk, neiskusan, ne poznaje i ne predvida opasnosti
~ koje mu prete od rdave klime, terenskih nezgoda i loSe opreme, a ako ih i

predvidi, ne ume da ih izbegne. Iz tih razloga svaki trener, fiskulturni nastav-
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nik ili rukovodilac treba da je oprezan i predostrozan u radu sa pocetnicima.
On mora o njima da vodi ratuna, da za njih misli, da predvidi i izbegava
opasnost, jednom re¢ju da ih ne ispusta iz v.da. On je odgovoran, jer pocetnik
»ne zna i ne ume«. Zbog toga pocetnika treba opremiti dobrom opremom i
nauditi ga da se njome sluzi; ne davati mu opasne zadatke za koje on tehni¢ki

.

oo MuLLer-u)
SI. 29 ~ Mesia najéeséih povreda

jos nije sposoban; upozoriti ga, kao uzgred, na opasnosti, narodito na to kako
¢e ih izbe¢i; najzad, ne premarati ga, jer umoran &ovek se lakSe ozledi; ali
— kao sportski sudija — prema njemu treba biti strog.

Pocetnike treba uciti od prvih dana da ne budu grubi, jer fiskultur-
nici moraju biti vaspitani da izbegavaju nesportsku borbu. U naSoj sredini
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ima mnogo surovosti, usled &ega se poveéava broj povreda i nesreénih sluéa-
jeva. Protiv on h koji grubo napadaju, ozleduju i fauliraju treba istupiti naj-

energi¢nije. To se mora ¢initi ve¢'i zbog igre, a jo§ viSe zbog sman]enja broja

povreda.

Povredivanje zbog loSe i nedovoljne opreme

Oprema igra u sportu vaznu ulogu. Ako je oprema- neispravna, nepot-
puna, necel shodna, i ako se nepravilno upotrebljava, broj povreda znatno
raste. Oprema ima za cilj.da pomogne fiskulturniku i da ga zaStiti od raznih
opasnosti. Evo nekoliko primera:

Smucari dob jaju zapaljenje ofnih kapaka ako na suncu smuéaju bez
naotara. Tako je na Sari, u februaru 1948 godine, od nekih 250 smuéara
DIF-a 60 obolelo od konjunktivitisa. Oni su bili viSe dana nesposobni za
terensku nastavu. Da su .mali dobre naoc¢ari — potpunu opremu — ne bi im
se to desilo.

Na sneznoj vejavici smucari i planinari se sluZe naroitim naolarima
protiv bockanja sneznih kr stala. Bez'naotara ¢ovek obnevidi i ne moze dalje.
Ko nije to doziveo, nije kadar oceniti kolika je vaznost ovog detalja planl—
narske opreme.

Biciklist -trkaéi nose samo vunene sportske gacice, da bi se zastitili od.
silnih ojeda i oderotine sedalnog predela. Ako imaju platnene gacice, sa poru-
bima medu nogama, dobijaju za vreme drumskth takm éenja takve rane da
i lekari i oni sami imaju muke. Platno je oS$tro a porub tvrd i on se brzo
ovlazi od znoja, te usled trenja oSteti kozu. M. smo imali velikih teSkoc¢a
le¢ec¢i takmicare koji su na viSednevna drumska takmiéenja polazili u platne-

© nim gamcama '

Bic klisti Cesto pada]u, katkad ogule kozu do6 kosti. Zato se zastiéuju
rukavicama od jelenske koze, bez vrhova prstiju, kako ih ne bi morali skidati
i pri najmanjoj potrebi. Koliko su rukav ce vazne uvidete svaki lekar tek
kada bude pratio jednu trku.

Ispravna obu¢a kod planinara, smuéara, futbalera i ostalih fiskultur-
nika od kapitalne je vaznosti, jer vel ki brcj plikova, Zuljeva, naboja i smrznu-
tih nogu je posledica neispravne obuée. Od t.h povreda svi smo manje-viSe
patili, te'je vaznost obuce ve¢ iz 1 ¢nog iskustva svakom od nas poznata.

Vrlo je vazno umeti upotrebiti i celishodno se posluziti opremom. To
znanje sti¢e se samo dugogedi§njom praksom. Zan mljivo je posmatrati vrhun-
ske takmitare kako pazljivo oblate i namesStaju opremu da bi se obezbedili
od povredivanja; treba uéi u odaju futbalske ekipe pa videt: istaknute futba-
lere kako obezbeduju noge naroé¢itim delovima opreme; oni to ¢ine vrlo
pazljivo i sa mnogo rutine, pr tom ni najmanje ne Zureéi; starog planinara i
smucara pozna ¢ovek odmah po njegovoj dobroj opremi i po njegovu ruko-
vanju njome. Kako na$i fiskulturnici nemaju dobru opremu niti je umeju
pravilno upotreb ti, broj njihovih povreda je velk. Zato se mora, veé kod
poletnika, pokloniti naro¢ita paZnja opremi i njenoj upotrebi.

Svaka sportska d.sciplina ima svoje opasnost, pa mora da ima i odgo-
varajuéu opremu. Ne samo nastavnici, nego i ekonomi i rukovodioci treba da
znaju ¢emu koji deo sluz , kako se ne bi desilo da odbiju bilo kakav opravdani
zahtev fiskulturnika. Kao primer navodimo sledeée: u boksu, kosarcii i odbojci
lako dolazi do izvinu¢a sko¢nog zgloba. Da bi se od toga zast tili, sportisti nose
specijalne visoke patike. One drze sko&ni zglob ¢vrice od ob1cmh patika.
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Medutim, deSavalo se da izvesni rukovodioci, a narotito ekonomi, odbiju
nabavku skupljih, visokih patika, odgovarajuéi da su dobre i »Batinec, gumene.
Takvih primera ima u naSoj praksi dosta i zato se treba brizljivo upoznati
sa sportskom opremom i njenom svrhom. "

Povredivanje usled klimatskih i terenskih uslova. Ki3a, sneg, vetar,
blato, zima, sunce, magla itd. povetavaju moguénost povredivanja. Isto tako
i sam teren igra vaZnu ulogu. ‘ , :

Letnjih sunéanih dana mnogi dobijaju sunéanicu. O tome treba vodit¥
ratuna prilikom organizovanja sletova i pripremiti sredstva za odbranu.

Rdav sneg na skijanju i rdav led na klizanju povecavaju broj padova,
pa i broj povreda; mraz i vetar prouzrokuju smrzavanje itd.

Kod svake sportske discipline treba prouéiti i upoznati opasnosti koje
mogu nastati iz klimatskih razloga, pa ¢emo ustedeti mnoge neprijatnosti. Da
bismo ilustrovali vaZnost toga, izneéemo jedan sludaj iz sopstvene prakse.

Pre nekoliko godina odrzavao se smudarski tetaj na Kopaoniku za
omladince iz Makedonije. Jednog lepog vedrog jutra nastavnik .smuéanja je
poveo grupu na teren. Peli su se na Suvo RudiSte (2.017 m.) uvalom gde je bilo
mirno i tiho. Kad su izi§li na vrh, gore je duvao jak, leden vetar. Tada se
ispostavilo da veéina omladinaca nemaju kape niti nausnice, da nemaju
rukavica i da su, uopdte, slabo odeveni. Videéi to, smuélarski nastavn'k je
naredio povratak u dom. Ali, umesto da se odmah spuste u zavetrinu dolinom

- kojom su dogli, oni su posli grebenom kojim se lepo vozi. Usled duge i blage
rizbrdice brza voznja je jo§ viSe pojacala dejstvo hladnog vetra. Kada su,
posle pola &asa voznje stigli u dom, veéini su bile promrzle usi, a nekolicini
prsti. Bio sam pozvan da ukaZem pomo¢. .

U celoj ovoj stvari kriv je nastavnik, jer pred polazak nije proverio
da li su_pocetnici poneli sve Sto im treba. Valjalo je izvrsiti smotru, kao Sto
se to veé od vajkada radi u vojsci. Neiskusni potetnici, ne poznavajuéi vaznost
opreme i opasnosti od klimatskih faktora u planini, krenuli su nasumce.

Svaki sportista poznaje opasnost rdavog i bezopasnost dobrog terena.
Kod svake sportske discipline teren ima izvesnu ulogu i o njemu treba uvek
voditi ra¢una. Rdavo, meravno, d*ombasto i kamenito futbalsko igraliste pro-
uzrokuje znatno veéi broj povreda nego $to se to deSava na lepom, ravnom
terenu. Zbog toga treba preduzeti mere da 'se te opasnosti uklone, a ukoliko
nisu uklonjene, ‘upozoriti fiskulturnike na njih.

Nazeb nastaje usled naglog hladenja tela vodom, vetrom, hladnoéom,
snegom, leanjem na hladnoéi itd. Naglo hladenje miSi¢a izaziva zapaljenje sa
jakim bolovima. Hladenje zglobova stvara tupe, neodredene bolove u zglo-
bovima i kostima. = :

Kijavica, angina i zapaljenje disajnih puteva takode su ¢esta pojava
kod naglog hladenja. To treba imati.na umu, pa ¢e broj oboljenja biti manji.
Ta oboljenja smatraju se u sportu kao akcidentalna i zato smo ih ovde
pomenuli.

Treningom - termoregulacionog aparata tela, narotito koZe, njegovog
glavnog organa, moZe se mnogo postiéi. Umesto da nazeb uhvati maha svrsi
se samo na potetnim simptomima, ¢ak i kod naglog hladenja celog tela.

Povredivanje usled zamora. Usled zamora ¢ovek postaje mlitav, lenj..
On se »jedva vuée«, Tako umoran nije viSe u stanju da brzo i vesto izbegne
iznenadnu opasnost sa kojom se sre¢e u sportu.

Dajemo sledeéi primer: Grupa smutara krene veselo ujutru na izlet.
Tame probavi ceo dan, vozeéi gore-dole. Tokom dana oni se zamore, jer je
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smuéanje vrlo naporan sport. Premoreni vraéaju se uvete kuti, éutljivi,
‘mrzovoljni. Obi¢no se grupa razvule, posto slabiji ne mogu, onako premoreni,
da slede iskusnije. Oni se jedva drze na nogama, lako padaju i povrede se.

Nesreéni slugajevi deSavaju se obi¢no na kraju fiskulturnih napora,
kada su ljudi umorni. Rukovodioci treba to da znaju i da $tede umorne fiskul-
turnike, narodito potetnike. Kada se primeti zamor treba sasvim prekinuti
napor ili ga zavrsiti na lak& naéin. Najbolje je naterati umorne da napor
prekinu.

Mi§éna krivulja zamorenog migiéa razlikuje se’ od krivulje odmornog
misiéa, Ona pokazuje da se zamoreni misié sporije kontrahuje i dekontrahuje.
Znaéi da promrzao i umoran tovek mora biti spor, trom i nespretan, pa teze
izhegne opasnosti. ;

Povredivanje usled slabih sudija i’ nastavnika. Sportska takmigenja’
izvode se po izvesnim pravil.ma. Pravila su tako podeSena da zabranjuju sve
§to bi moglo biti opasno po zdravlje. Sudije su tu da paze da se takmitenje
sprovodi pravilno i da ga prekinu ako se pravila krse. Naprimer, u futbalu
je zabranjeno grubo napadati protivnika, potplitati ili udarati ga nogom,
napasti ga udvoje itd. Ako je sudija strog, ako on svaku grubost tretira kao
prekisaj i dosudi kazneni udarac-faul, ako za vecu grubost iskljudi igraca iz
igre itd., on time smanjuje broj povredivanja. Ako dozvoljava grubosti, igraci
poénu jedan drugom da se svete, te potkraj utakmice dode do velikih ispada
i teskih povreda. Sudije treba da budu strogi i dosledni, moraju svaku grubost
odmah, u pocetku, da kazne. Koliko je to vazno vidimo iz slede¢ih primera:
U futbalu je zabranjeno podi¢i nogu iznad visine ramena, jer moZze doéi do
udara nogdm u glavu. Cim igra¢ digne nogu tako visoko, treba dosuditi
»faul« protivu mjega, pa bio on sam sa loptom ili se borio sa protivnikom. Na
taj natin on ¢e se odviéi od te opasne navike kojom oze da ubije druga.
Drugi primer: U boksu ima titav niz zabranjenih udaraca. Tako, naprimer,
niski udarac, udarac u potiljak, u leda, u bubrege, udarac nogom, glavom,
laktom itd. Ako sudija toleriSe te zabranjene udarce, bokser ée se na njil
naviéi i upotrebljavace ih u borbi. Ako je, pak, sudija ispravan i strog, on ¢e
boksera odmah opomenuti ili ¢ak diskvalifikovati, a proglasiti protivnika po-
bednikom. Tako bokseru nece vise pasti na pamet da zbog faula gubi meceve.
Sudija ée ga naterati da boksuje i pobeduje samo ispravnom tehnikom. od
ispravnih sudija zavisi mnogo ispravna i dobra tehnika boksera, a poprav-
ljanjem tehnike smanjuje se broj povreda. {

Kod nadih boksera deSava se vrlo testo povreda arkade. "To dolazi
usled toga 3to oni imaju rdavu i zabranjenu naviku da glavom idu napred
i da glavom udaraju protivnika. Sudije su zato da ih opominju i kaZnjavaju
da se toga odviknu. i ; .

Pravila se stalno doteruju i dopunjuju. Cim se primeti da se u nekom,
sportu ponavljaju izvesne povrede, odmah se pravila podese tako da se one
onemoguée. , Zato sudije treba da upoznaju ne samo pravila igre, veé i
povrede koje nastaju u nj thovoj disciplini — ako se ne igra pravilno. Posled-
' njih godina je golman u futbalu bio testo povredivan usled toga, §to je i on
napadan. Nekoliko ih je zbog toga i poginulo. Zato je otskora napadanje na
golmana zabranjeno, te ¢e se broj nesre¢nih slutajeva smanjiti. U sledeéem
primeru lepo se vidi da se upotpunjavanjem pravilnika moZe smanjiti broj
povredivanja. )

Americki futbalski komitet objavio je da je 1912 godine bilo u futbalu
552 teéke,povrede, od kojih 332 preloma kosti, 64 teze mesvestice i 12 smrtnih
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slutajeva. Zbog toga velikog procenta promenjena su pravila i zabranjen
¢itav niz opasnih stvari, pa je broj povreda spao. Tokom 1930—34, naprimer,
-on je iznosio samo &tetvrtinu gornje c.fre. > :

Problem povredivanja u sportu vrlo je aktuelan. Rekli smo da je u
njegovom reSavanju uloga sudija neobiéno vaZna. Zato smatramo da je
potrebno da sve sudije, pri polaganju sudiskog ispita, polaZu i predmet
»Sportske povrede i prva pomoé«. Od njih treba traZ.ti da dobro zZnaju pro-
blematiku sportskih povreda one discipline u kojoj ée suditi, kako bi sa veéim
razumevanjem i sa veéim osetanjem odgovornosti sudili i spreavali povre-
-divanja.

Podvla¢imo, jo§ jednom, da se protivu namernog i svesnog fauliranja,
:grubosti i sakacenja protivnitkog igrada mora boriti ceo nag fiskulturni
kadar, a ne samo sud je. Svakog sportistu koji bi ispoljio nekoliko -puta na-
mernu grubost i pored opomene sudija, treba diskvalifikovati.

Profilaksa sportskih povreda moZe se sprovesti samo onda.ako se znajﬁ
uzroci povredivanja. Zato je potrebno da se i svi sportisti i fiskulturn. tuko-
vcdioci upoznaju sa tim problemom, jer bez tog stru¢nog znanja nema efi-
kasne saradnje, naprotiv, nizu se nesporazumi.

Pored toga, treba ista¢i jo§ i to da u na3oj sredini nema nastavnika i
‘trenera. Na ¢asovima fiskulture ima katkad toliko vezbada da trener ili na-
stavnik nije u stanju da sve nadgleda i svima rukovodi. Njega staje mnogo
napora da nekako organizuje ¢as'i da spre¢i nesreée. Isto tako nema ni asi-
stenata. Kod vezbanja na spravama asistencija igra neobi¢no vanu ulogu.
Dobra asistencija smanjuje povrede i olak3ava napredovanje u nastavi.
Nastavnik nije u stanju da asistira svima. Zato je nastavn kova duZnost, uéeéi
fiskulturnike novim g mnasti¢kim elementima, da ih uéi i kako ée jedan dru-
.gome pravilno asistirati. Kod rdave asistencije moZe doéi do povredivanja i
onoga koji vezba i onoga koji as stira. Kod nas se problemu asistencije ne
pridaje dovoljno vaZnosti pa usled toga imamo vel ki broj povreda, medu
kojima i dosta teskih. 4

Sovjetski autori Kra¢ko i Landa, piSuél o uzrocima povredivanja u
‘svojoj sportskoj traumatologiji, dali su nekoliko preglednih tabela koje mogu
u izvesnoj meri da upotpune na$a gornja izlaganja. Zato ih prilaemo bez
komentara.

Sto se ti¢e samih sportskih povreda, njihove etiologije, simptomatologije
i terapije, ovde nije mesto da se o njima govori. Treba se posluziti nasim
i etranim udZbenicima. ;

~

KOORDINACIJA I REFLEKSNI POKRETI KOD POVREDENIH SPORTISTA

Kod povredenih sportista poremet se koordinacija, jer se poremete re-
fleksni lukovi. Usled bola nastupa delimiéna ili potpuno oduzetost onog miSi¢a
koji izaziva pokret povredenog dela tela. To je veé Roux uodio i Qp sao. Tako,
‘naprimer, kod povredenog unutrainjeg meniskusa dolazi do oduzetosti m.
vastus medidlisa, te on usled toga, posle viSednevnog mirovanja, atrofira.
Atrofija, usled ove refleksne odbranbene oduzetost , brze nastupa nego obiéno.

Kad roditelj, vode¢i za ruku malo dete, u ljutini ili strahu trgne detetu
ruku povredi mu rame, te se ruka oduzme i visi mlitavo. Kod pris Inog pokre-
tanja ruke dete plate od bola. Kod male dece, oko druge godine, refleks
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oduzetosti je jako razvijen. Ali, on je razvijen i kod odraslih, u veéoj ili
manjoj meri. On se manifestuje hramanjem, nepokretljivoséu itd.

Svaka i najmanja povreda remeti koordinaciju, a to se odmah odrazava
na sportskim rezultatima. Sto je jos gore, posle svake povrede ostaje pore-
mecéaj koordinacije za dugo vreme.

" Svakom lekaru poznato je kako je teSko, posle frakture ili koje druge
traume, naterati pacijenta da se slobodno sluzi udovima. Potrebno je mnogo
postepenog i energi¢nog vezbanja da se pacijent oslobodi i nau&i kompliko-
vanim i snaZnim pokretima. Strah i psihi¢ka trauma igraju veliku ulogu u
ovom kompleksu simptoma koji nastupaju usled povfedivanja. Prema tome,
kod svake povrede treba ratunati sa poremeéajem koordinacije usled psihicke
traume, refleksne oduzetosti i usled atrofije, kao posledice mirovanja. Cim se
izvr§i izleGenje, treba preduzeti postepeno i svestrano veZzbanje povredenog
dela i celog tela, da_bi se ponovo uspostavila harmonija pokreta i koordinacija
celog tela. Ovde valja jo§ jednom naglasiti potrebu sistematskog vezbanja i,
uopste, kulture 'tela posle svake povrede. Na to.se kod nas malo misli. Zato
su sportisti izloZeni Cestim recidivima. Jo§ jedan dokaz poremeéaja koordina-
cije imamo u slede¢im ¢injenicama. Presecanjem nerva atrofira inervisan deo
tela. Amputacijom atrofira odgovaraju¢i mozdani centar u kori velikog mozga.
Ako umesto amputacije imamo traumu, nastupa, usled bola, oduzetost tog dela,
a usled inaktivnosti, delimi¢na atrofija mervnih puteva i centara koji remete
pravilnu koordinaciju. Potrebna je ponovna reedukacija, ponovan trening.
To spada u domen terapeutske fiskulture.

L

METEOROLOSKI FAKTORI I POVREDE

Nedostaci_ osvetljenja 29 - 49,1%
Niska temperatura vazduha ; 12 a 29,6%
Padavine (sneg, kisa) 6 15,0%
Vetar ' e shE &Y 4,9%
Visoka temperatura vazduha bR 1 1,4%
Svega = 41 100%

TIPICNI NEDOSTACI NA MESTU SPORTSKOG VEZBANJA
KOJI USLOVLJAVAJU POVREDIVANJE

Nedostaci Broj sluéajeva %
Nezadovoljavajuée stanje doskodiSta- 52 - 24,5
Neravnina terena i razne prepreke 41 20,8
Los§ led_ na klizalistu 29 © 140
Nezadovoljavajuée stanje smucarske staze 24 114
Strani predmeti na mestu klizanja 15 7,3
Raskva$enost terena posle kiSe 10 49
Tvrd teren 9 44
Plitko-dno basena 9 44
Nezadovoljavajuée stanje otskotiSta 5 2,4
Klizav pod 3 1,5
Ostalo 9 44
Svega 206 100

10 Uvod u sportsko-medicinski rad 14?
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OPSTA KARAKTERISTIKA UZROKA SPORTSKIH POVREDA
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NAZIV UZROKA Broj sluéajéva apsolutni %

Nespremnost 709 46,4

Nedostatak tehnike za izvodenje 631 41,3

Nedostatak treninga 78 5,1

Nedostatak organizacije i metodike 219 14,3

Organizaciono-metodski propusti 103 6,7

Nedostatak ebezbedenja 58 3,8

58 3,8

Nedostaci u literalnom i tehnickom obezbedenju 318 20,9
Nezadovoljavajuce stanje

Mesto rada 181 11,9

Sprave 66 43

Obuca 44 2,9

Otsutnost zastitnih uredaja 27 1,8

Stanje vezbaca 126 8,2

Preoptereéenost i premorenost 61 40

Bolest i prethodna povreda 41 2,7

L 0,3

Znojave ruke 8 0,5

Zuljevitost koZe — 3ake 2 0,1

Nezagrejanost misiéa 9 0,6

PonaSanje veZbata 102 6,6

LY UZurbanost 19 1,2

Nepaznja 4 0,4

Grubost 7.6 5,0

Nepodesne vremenske prilike 26 3T

Ostalo ) 29 1,9

Svega 1529 i 100

LOKALIZACIJA SPORTSKIH
POVREDA U PROCENTIMA

Lice
Glava
Palac
Prsti Sake

Kosti ruéja i doruéja

Zglob rudja
Ramenica
Lakat

Rame
Rameni zglob
Kljuéna keost
Grudni miSié
Rebra

Trbuh
Ki¢ma

Krsta
Mosnica
Karlica
Butina
Koleno
Nozni misiéi
Potkolenica
Sko¢ni zglob
Stopalo

3.9
3.2
4.6
3.3
3.1
3.4
2.1
6.6
2.2
4.2
2.1
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UZROCI POVREPIVANJA I VRSTE SPORTA U PROCENTIMA
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Sportska gimnastika 49.9 | 17.0 | 169 | 124 2.3 0.5 1.0
Zimski sport 382 | 81.5 | 16.0 3.3 6.2 3.7 1.1
_Sportske igre ' 938 | 17.0 | 210 | 46 [300 | 15 | 2.1
_Odbrana i metod 645 | 91 | 135 | 52 | 34 | 03 | 40
_Akrobatika 644 [ 141 [155 | 60 | — | — | —
Laka atletika 40.0 | 227 | 13.1 | 16.2 23 3.8 1.3
Moto-biciklizam /
padobranstvo — jedriliarst 425 | 25.0 | 25.0 2.5 —_ 50 —
_\_h_)depi_sportovi 59.3 | 17.0 | 12.7 4.4 6.4 — 22
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KARAKTERISTICNE POVREDE KOD POJEDINIH VRSTA SPORTOVA
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_Sportska gimnastika 167 111 | 9| 36 35 | 18/ 2| 1| 21410} : .
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STATISTIKA POVREDPIVANJA U PLANINARSTVU

148

Godine 1935 | 1934 ( 1923 | 1932 | 1931 | 1930,
Poginulo 8 | 81 | 69 | 99 | 64 | 76
100% invalida 7 4 98 Y10 |7 |
TeXkih poyreda 313 | 241 | 99 | 160 | 120 | 152
Srednjih povreda 236, [ 180 | 140 | 250 | 160 | 235
Lakih povreda 182 | 223 } 435 | 300 | 350 | 260
Ukupno: 810 | 707 | 746 | 821 | 703 | 726.
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O LEKARSKO] KONTROLI U FIZICKOJ
U RULTURES S |
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Problem lekarske kontrole u naSem fiskulturnom pokretu treba reSiti
i postaviti odmah pravilno, kako bi se stvorili uslovi za njegov dalji razvoj.
7ato treba lekarsku kontrolu obraditi teoretski i nauéno. Za vreme sportskog
napora deSavaju se jake fizioloske reakcije koje nisu opasne po zdrav i tre-
niran organizam. Ali, one mogu biti vrlo opasne za obolelog ili za netreniranog
fiskulturnika. Uzmimo, kao primer, jednog fiskulturnika kod koga se zafeo
tuberkulozni proces sa subfebrilnim temperaturama. Njemu ée se, usled tre-
ninga i takmidenja, temperatura neizostavno podici, a proces ubrzatisIsta opa-
snost postoji i kod mnogih ‘neprimetnih hroni¢nih oboljenja bubrega, srca i
drugih organa. : , :

Fiskultura, je masovna i kolektivna. Sportisti su bliski jedan drugome,
Zive prisnim 2ivstom. To omoguéuje dodir i neposrednu infekciju, tj. preno-
$enje oboljenja na zdrave. Iz tih razloga neophodno_je odvojiti zarazne
fiskulturnike od zdravih. Osteéenje zdravlja moze kod ﬂskulturnik'a nastupiti
i usled nehigijenskih objekata, sprava i spreme. I ovde ¢emo, radi,ilustradje,
navesti nekoliko primera iz prakse. Na$ reprezentativac-futbaler St. ostavio
je svoj suspenzorijum posle jednog treninga u svladionici. Neko se posluzio
tim suspenzorijumom, uprljao ga svojim znojem i inficirao ga svojim klicama. .
Na iduéem treningu St. je upotrebio taj zagadeni suspenzorijum. Tri dana
kasnije buknula mu je infekcija na obema butinama, gde suspenzorijum trlja
pri hodu. Nastupila je furunkuloza. Na$ bek je jednostavno utrljao u kozu
streptokoke sa zaprljanog suspenzorijuma. Da bi nesreéa bila veéa, to se desilo
pred jednu vaznu medunarodnu utakmicu, te je bilo potrebno energi¢no peni-
cilinsko letenje, da bi se stiglo na nju. Bek je nastupio, ali sa jako oslabelom
kondicijom. : : .

Plivacki basen sa toplom vodom, ili gni otkriveni sa hladnom, iz kojih -
voda ne oti¢e, mogu biti rasadnici zaraznih bolesti, ako se ne preduzmu mere
da se ta opasnost ukloni. ’ :

Epidemiologki institut Srbije vrsio je bakterioloska ispitivanja vode iz
basena DIF-a i nagao da u jednom kubnom santimetru ima katkad do 480.000
saprofita i do 10.000 koli-bacila. Ovo je bogata flora i to kod vode koja se
kontrolige. Kakva je tek flora u onim basenima koji se ne kontroli§u?! Zbog
ove bogate flore veéina nasih plivaca boluje od zapaljenja o¢nih kapaka i za-
paljenja spoljnog uva. To su, moZe se reéi, svakodnevna oboljenja plivata
vrlo ‘neprijatna i vrlo mucna. :

Na sportskim igrali§tima i vezbaliStima opasnost je takode velika, samo
je manje upadljiva. Nehigijenski uredaji, nedostatak vode, otsustvo uslova
za pranje, rdavi nuznicj itd. omoguéavaju oboljenja.
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PODELA LEKARSKE KONTROLE U FIZICKOJ KULTURI

Teoretski, lekarsku kontrolu delimo na:
a) pregled fiskuturnika i
b) pregled sportskih obJ%kata, sprava i opreme.

vV

PREGLED FISKULTURNIKA

Pregled fiskulturnika je najveéi posao u lekarskoj kontroli. Broj tih
pregleda popeée se u bliskoj buduénosti na stotine hiljada. Prema tome ko je
pregledan, i kad je pregledan, delimo preglede na nekoliko vrsta.

Razlikujemo: "

' 1. Pregled fiskulturnika pri ulasku u fiskulturnu organizaciju;

¥ II. Per.odi¢an pregled fiskulturnika pred svaku sportsku sezonu,
jedanput godisnje;

v ITI. Pregled pred takmicenje;

/ IV. Pregled svih u&esnika masovnih takmidenja;

V. Stalna lekarska kontrola tokom treninga vrhunskih takmi¢ara-
reprezentativaca i

7 VI. Pregled posle napora i takmi&enja. .

/ Pregled fiskulturnika pred upis u fiskulturnu organizaciju ima za cilj
da ukloni sve bolesne koji bi fiskulturnim radom mogli da oStete svoje ili
tude zdravlje. Bolesnicima nije mesto medu fiskulturnicima. Ako im je po-
irebna terapeutska fiskultura oni ée je ‘débiti u bolnicama i medicinskim
institutima. Tek kada ozdrave moZe im se dati lekarska dozvola da se bave
fiskulturom i mogu b#ti primljeni u Fiskulturni savez (FISAJ).- "

/1 periodi¢ni pregledi pred svaku sportsku sezonu, jednom godi$nje, imaju
isti’ kontrolni ¢ilj, tj. da uklone sve one koji u meduvremenu obole. Ali,ti
periodi¢ni pregledi imaju i jednu drugu, vrlo vaZnu ulogu, narodito kod
fiskulturnika-omladinaca u punom jeku raséenja. Periodiénim pregledima u
stanju smo da posmatramo i utvrdujemo promene na telu — kako se ono raz-
vija ii kako raste. Antropomietriskim merenjem tela tokom godina i stalnim
upisivanjem dob jenih rezultata u stanju smo da pregledno pratimo telesni
razvoj i da savetima uti¢emo na njega. Iz tih razloga neophodna je sportsko-
medicinska kontrola. : )

Pregled pred takmitenje — pred velike fiskulturne napore — ima za

cilj da iskljuéi iz takmifenja sve one koji bi usled nekog razloga mogli tim
takmicenjem da oftete zdravlje. Interkurentna oboljenja, koja akutno ili, §to
je CeSte sludaj, postepeno nastupaju, nedovoljni trening, rekonvalescentnost
itd., razlozi su koji nam nalau da vrimo te preglede. Najmanja kijavica oslabi
kondiciju i sportsku sposobnost takmigara. I psihi¢ke traume utiéu, te se zato
i kaZe za nekog da mu »ne jde«, da je »indisponiran« itd.

Pregled pred masovna takmiéenja kao $to su krosovi, $tafete itd. mora
se izvrSiti, jer na njima ulestvuju i ne¢lanovi FISAJ-a, 1judi koji nisu pod-
vrgnuti sistematskoj lekarskoj kontroli.

Stalna kontrola vrhunskih takmiéara koji izlazu telo maksimalnim fizi-
oloskim naporima, je neophodfia. Ona se~vréi nauno i struéno sprovedenim
treningom. Sportski lekar i trener zajedni¢ki sprovode ovaj trening i postepeno
dovode organizam u stanje najbolje kondicije i najveée spremnosti. Ovaj rad
i ovaj nadin uvodi se sve viSe, pa su i rezultati sve bolji.
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Sportski lekar vodi raduna o zivotu takmilara, o njegovoj ishrani, od-
" moru, zabavi i ostalim higijenskim propisima; kontroli§e njihovu kondiciju
funkcionalnim ispitivanjima srca, krvotoka, disanja itd. i vrSi antropometri-
ska merenja. Danas smo vet¢ u stanju da nizom metoda utvrdimo kondiciju
jednog takmicara. U moguénosti smo da na vreme spretimo pretreniranost ili
da utvrdimo nedovoljnu treniranost. Ovaj deo rada sportskog lekara trazi
veliko sportsko-medicinsko i Klini¢ko iskustvo. On je jednovremeno i najva-
zniji. Sportski lekar drzavne reprezentacije ima vrlo veliku odgovornost.
Njegova je duZnost da radi sa trenerom, da kontroliSe trening i da bude sa
reprezentacijom neprekidno i za vreme takmicenja.

Pregled na cilju, neposredno posle napora i takmi¢enja, daje nam dra-.
gocene podatke o uticaju napora na organe i sisteme. U tome momentu mogu
se videti najintenzivnije primene i eventualne insuficijencije pojedinih delova
tela i organa. Na osnovu tih pregleda donosimo zakljutke o dejstvu i vred-
nosti pojedinih fiskulturnih disciplina i o njihovom postepenom delovanju
na pojedinca koga pratimo duze vremena. e,

PREGLED SPORTSKIH OBJEKATA, SPRAVA I OPREME

U sportske objekte ubrajamo: borilista, igralidta, vezbalista, gimnasticke
sale, basene i ostale uredaje. Na njima se skupljaju sportska omladina i gle-
daoci. Usled ogromnog broja ljudi postoji i ovde moguénost da bolesni utiéu
na zdrave i da usled nehigijenskih uredaja dode do Sirenja zaraze. Pitanje
vodovoda i kanalizacije osnova je higijene. Tamo gde se skuplja masa sveta
to je pitanje od prvorazredne vaznosti. Samo vodovodom moZe se pravilno re-
3iti problem ¢iste, pitke,vode. Bunar na igrali§tu je siguran dzvor infekcije.
Nedovoljan broj nuznika stvara moguénost Sirenja crevnih zaraza. Sale i
vesbaonice treba odrzavati u najveéoj Cistoéi. To je moguéno samo ako se u
njih ulazi i vezba u patikama.

Ovo nije mesto za detaljnije higijenske propise, jer oni spadaju u oblast
sportske higijene. S :

Lekarska kontrola sprava takode je potrebna. Sprave dolaze u dodir sa
mnogo ruku. One se prljaju, bacaju i kyase po terenu i sali, te mogu biti izvori .
infekcija. Prirodno je 3to zahtevamo da se i one drZe &isto, peru, mazu i

neguju. ’
; Sportska oprema pojedinaca treba da odgovara higijenskim uslovima.
Pravilno je da svaki fiskulturnik poseduje svoju li¢nu opremu — od odela .

do ostalih liénih rekvizita. Samo tako mo¥emo biti sigurni da se infekcija
preko njih necée prenositi. NajstroZa ¢istoéa celokupne opreme uslov je i po-
treba novog fiskulturnika.

PREGLED SPORTISTA I OSLOBODENJE OD FISKULTURE
SPORTSKA AMBULANTA

Ona treba da se sastoji iz slede¢ih prostorija i instrumenata:
1z jedne svetle higijenske sobe za pregled Aparata za krvni pritisak

Svlationice Stetoskopa

Vage Maserskog stola za pregled
Antropometra ; Pisaéeg stola i 2 stolice
Santimetarske pantljike - ' Belog mantila

Spirometra Ginekoloskih cirkala
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U sluéaju da se u ambulanti, pored pregleda, organizuje i ukazivanje
prve pomoci i le¢enje fiskulturnika, potrebno Je nabaviti ambulantni hirurgki
pribor za malu hirurgiju, izvesne lekove i zavojni materijal-Tu obi¢ng dolaze
pincete, makaze, Spricevi, skalpeli, sterilni zavojni materijal, sterilizator itd.

Pre nego $to predemo na opisivanje same tehnike lekarskog pregleda
fiskulturnika, potrebno je dotaéi se i kartoteke. :

et
KARTOTEKA

Lekarska kontrola fiskulturnika pravilna je i korisna samo ako se svi
pregledi i nalazi pazljivo upisuju. Za upisivanje nalaza sluzimo se zdravstve-
nim listom koji se &uva u kartoteci. Nalaze ubelezuje sam lekar ili lekarski
pomo¢nik. Nepotrebno je naglasiti od kolike je vaznosti da se to vrsi savesno
i+ pedantno. Dobro uredena kartoteka sluzi kao neiscrpan izvor mnauénih
podataka. b

Da bi kartoteka imala $iri znataj, trebalo bi da bude jednoobrazna za
celu drzavu.
v

PREGLED SPORTISTA

Pregled sportista vrsi se Po uobi¢ajenom klinitkom nadinu. Mj ¢emo
taj pregled s stematski opisati i istaéi one faktore koji interesuju sportskog
lekara. ,

Pregled se sastoji u uzimanju:

liénih podataka,

liéne anamneze,

sportske anamneze,

porodi¢ne anamneze,

antropometriskih pregleda,

klini¢ckog pregleda,

rentgenoskopije pluéa i srea i .

ostalih eventualnih laborator;skih pregleda.

-

Li¢ni podaci kao imé] starost; mesto rodenja, mesto gde je proveo naj-
veci deo Zivota, narodnost, profesija itd. daju nam izvestan uvid u uslove pod
kojima se pregledani razvijao. Ti podaci slufe nam kod donoSenja dijagnoze
i u izvesnim sluéajevima oni imaju za nas presudan znacaj.

Li¢na anamneza uzima se iscrpno i traga se za svim bolestima koje je
pregledani prelezao tokom."iIvota. Mnoge bolesti ostavljaju za sobom izvestan

v

trag; o tome treba voditi narogito racuna. U uzimanje li¢ne istorije spada i

suju ekonomski uslovi, porodi¢éni uslovi, nagin ishrane, stanovanja itd.

Sportska anamneza treba da nam d& podatke o sportovima kojima se
pregledani bavi, o tome koliko i kako trenira i, najzad, kakve je uspehe i
rezultate dotada postigao. Tu anamnezu treba uzeti isto tako pazljivo i pe-
dantno kod vrhunskih takmidara. Treba se udubiti i u ostale detalje njihovog
sportskog razvoja. Kod njih nas interesuje kojim se bavio sportovima, u kome
redosledu, u kakvoj sportskoj sredini, pod kakv'm trenerskim rukovodstvom
i sa kakvom tehnikom.
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Porodi¢na anamneza uzima se da bi se videlo ima 1i kakvih faktora u
odnosw. na porodicu koji bi mogli imati uticaja na razvoj pregledanog.
Nasledna dispozicija, izvesne bolesti koje se javljaju u porodicama, defekti
i deformiteti mogu se prenositi na potomstvo. U svim tim sludajevima treba
tragati u porodici. U porodiénu anamnezu spada i brojnost porodice, njeno
socijalno stanje i njena prosveéenost. Svi ti faktori manje viSe, uticu na razvoj
pojedinca. .

Antropometriski pregled sastoji se u uzimanju onih mera koje nam
mogu koristiti u sportsko-medicinskom radu. Iz tih mera dobijamo potrebne
podatke, izratunavamo pojedine indekse i ubeleravamo ih precizno u zdrav-
stveni list. Na slici se vidi rubrika.sa tim merama. Mi se sluzimo: visinom,
sedi¥nom visinom, Sirinom zahvata, Sirinom ramena, $irinom kukova,*Sirinom
karlice, obimom vrata, obimom grudi maksimum, obimom grudi minimum,
obimom migice pruZene, obimom migice savijene, obimom podlaktice maksi-
mum, obimom podlaktice minimum, obimom butine maksimum, obimom pot-
kolenice maksimum, tezinom, kapacitetom, krvnim pritiskom i pulsom.

Sve ove mere, uporedene jedna sasdrugom, daju nam u naSem radu
korisne podatke. Za primer uzeéemo analizu visine i tezine. Iz visine i tezine
vidi se stanje razvijenosti i ugojenosti. Pritom se sluzimo sa tri formule: Bro-
covom, Meserlijevom i Bruksovom. One nam daju ocenu normalne teZine.
Brukgova formula normalne teZine izratunava se tako $to od visine odbijemo
110 za ljude preko 175 sm., a 105 za ljude manje od 175 sm. )

U nafoj praksi pokazala se kao najpogodnija BruksSova formula. Medu-
tim, ima sportova gde se sluzimo i onim drugim dvema. Tako suy naprimer,
plivad teSki il krecu se oko tezine koju dobijamo Brocovom formulom, dok
" su, medutim, kosarka$i laksi, i njihova se normalna tezina kreée oko teZine

koju dobijamo Meserlijevom formulom. :

Iz visine i kapaciteta odredujemo spiroindeks po Lorenzu, prema sledecoj
formuli: !

kapacitet

i
%

Spiroindeks =

visina -

_On prosetno iznosi 20. Lorenz je utvrdio da istaknuti sportisti imaju
oko 25. Kod devojaka iznosi prose¢no 18. Ovaj spiroindeks daje nam ocenu
disajne sposobnosti toveka. Mi smo utvrdili da na$i istaknuti sportisti-repre-
zentativei imaju u proseku sledeéi spiroindeks:

bokseri 24,9 kogarka$i 28,4
spravasi 25,6 atletidari  29,1-
futbaleri 26,1 s biciklisti 29,3
veslaci 28,3 ‘plivaci 31,6

Sedina visina, u odnosu na visinu tela, daje nam ocenu veli¢ine trupa
i duZine nogu. Taj odnos je interesantan podatak kod ocenjivanja proporcije
tela i narotito kod ocenjivanja trkackih sposobnosti.

. Sirina zahvata interesuje nas u nekim sportovima, kao Sto su: boks,
plivanje, bacanje koplja, diska itd. Od duzine ruku zavisi efikasnost u tim
sportskim disciplinama.

Odnosi raznih Sirina, naro¢ito ramena i kukova, kao i razni obimi,
upotpunjuju sliku razvijenosti. Te mere pomazu nam kod donogenja dijagnoze
i ocenjivanja telesne konstitucije i sportskog tipa. Registrovane periodi¢no,
one nam daju podatke o napredovanju i razvijanju tela.
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KLINICKI PREGLED

Kliniéki pregled sportiste delimo na:
a) pregled tela u celini i
b) pregled tela po delovima.

Pregled tela u celini vriimo sa otstojanja od 3 koraka. Pacijenta treba
posmatrati golog spreda i straga. Tako moZemo doneti u celini sud 0 razvoju
kostura i muskulature. Pritom posmatramo i skladnost pojedinih delova tela
i njihovu razvijenost, donosimo ocenu o konstituciji i ‘sportskom "tipu. Posle
toga zahtevamo od pacijenta da napravi nekoliko osnovnih fiskulturnih po-
kreta, kako bismo pritom ocenili funkcionalnu sposobnost udova, naéin kre-
tanja, telesnu gipkost, zivahnost, itd. s

Kako se svi ovi zakljuéci donose na osnovu opisane inspekcije, njihova
vrednost je relativna. Te oOpisane oschine podlezu subjekti/nosti opisivaéa.
Iz tih razloga sluzimo se kod ovog ocenjivanja izradenim izrazima i termi-
nima koji daju izvesnu jasniju i odtedeniju sliku. Te tehnitke izraze i $ablone
. treba zavesti i unificirati PO primeru antropometriske tehnike. Za odredivanje
telesne konstitucije sluzimo se podelom po Kre¢meru:- atletik, piknik i lepto-
som. Ta nemacka podela odgovara francuskoej podeli PO Zigou: tipus muscu-
lar'is, tipus digestivus i tipus respiratorius.

Kod odredivanja sportskog tipa sluzimo se radovima Kohlrauscha, so-
vjetskih autora i na osnovu proseka koje smo dobili na naSem, jugoslovenskom
materijalu. ;

Kod pregleda leda posmatramo naroé¢ito ki¢meni stub i odredujemo stav
i drZanje tela po Lloyd Brownovoj Semi.

Posmatrajuéi telo u celini, obraéamo naroéitu paznju na odnos poje-
dinih delova tela, naprimer odnos glave i trupa; trupa i udova, odnos ruku i
nogu, grudnog koSa i trbuha itd. Glava moze biti mala ili velika prema telu;
udovi mogu biti dugi, a trup kratak i obrnuto ruke mogu biti jako razvijene
u odnosu na noge i obrnuto; ko§ moze da bude velik, a_trbuh mali i obrnuto;
itd. Tokom vremena i kroz praksu izveZba se oko sportskog lekara i trenera,
te on sve ove odnose uoédi lako i brzo.

Pregled po delovima tela delimo na pregled glave, vrata, trbuha, grudi,
ruku i nogu. I tu se dr¥imo uobi¢ajenog trenerskog redosleda i naéina.

Pregled glave., — Na glavi pregledamo &ula. Zatim obraéamo paZnju na
prelaznost gornjih disajnih puteva. Naroédito nas interesuju polipi u nosu. Kod
pregleda usta obraéamo paznju na kvarne zube, granulom, krajnike i ostalo
adenoidno tkivo u grlu. Gnojna ognjista treba otkloniti vadjenjem zuba ili
krajnika, i na taj nadin sanirati usta sportista. Gnojna ognjista smanjuju tele-
snu sposobnost sportista, -a mogu biti uzrok tegkih oboljenja, narogito srca.

Pregled vrata. — Na vratu nas interesuju limfne Zlezde. One su kod
naSe omladine &esto uvecane, usled tuberkulozne infekcije.
Pregled grudi. — Taj se pregled vr$i na uobicajeni naéin. Inspekcija

grudnog kosa, naroéito prilikom dubokih disajnih pokreta, od velike je vaZno-
sti za ocenjivanje disajne sposobnosti. Simetri¢nost eksurzije grudnog kosa ili,
Sto je rdavo, asimetri¢nost pri «tome, dokaz je patologkih promena. Uporedo
sa merenjem pluénog kapaciteta i obima grudnog kosa, dolazimo do precizni-
jih podataka o disajnoj sposobnosti, ‘
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Ocenjivanje velitine epigastri¢nog grudnog ugla je od vaZnosti u diag-
nostici konstitucionalnog tipa. Znamo da piknici imaju tup ugao, atletici prav-
a leptosomi oStar. :

Pregled plu¢a i srca vrii se mna uobilajeni 'klimiéki natin. Precizna
perkusija, auskultacija i rentgenski pregled daju nam vazne podatke o stanju
ovih organa. . »

Odredivanje sréane sposobnosti, pomocu merenja pulsa po Lorenzovom
metodu, je vazan deo sportsko-medicinskog pregleda. Lorenzov petsekundni
metod pokazao se kao koristan, narotito pri kontroli treninga. On se’ sastoji
u merenju pulsa svakih 5 sekunda pre napora i odmah posle napora. Kod nas
se smatra kao napor 20 ¢utnjeva izvedenih u 920 sekunda. Za vreme merenja
pulsa pacijent treba da sedi. Taj pregled izvodimo obi¢no ujutru, pre svakog
veéeg napora. Ukoliko je vreme umirenja pulsa krace i ravnomernije, utoliko
sc smatra da je sr¢ana snaga bolja. Ravnomeran, ritmidan i spor puls pre na-
pora je dokaz sréane snage.

Kako je krvni pritisak kod treniranih sportista, izuzev plivata, nizak,
on nam sluzi kao simptom u sportskoj praksi. U slucaju da je krvni pritisak
povisen, treba mu traziti uzrok. Krvni pritisak, tokom treninga, lagano opada.

Pregled trbuha. — I on se vrdi na uobitajeni naéin. Mi obracamo paznju
na hernije, zatim pregledamo velitinu jetre, slezine i njihovu osetljivost. Bol
jetre za vreme treninga i takmicenja je dokaz nedovoljne treniranosti. Ako
se javi kod treniranog sportiste znati da je posredi oboljenje. S

Pregled udova. — Udovi, narotito noge, neobiéno su optereéeni u sportu.
Noge se povreduju u 679/ slutajeva. Iz tih razloga sportski lekar treba da ih
pregleda paZljivo. Kod pregleda ruku i nogu treba ove udove uvek posma-
trati i uporedivati jednovremeno. Na taj naéin uodi¢emo promene U razvoju,
narotito promene na misi¢ima i na zglobovima. Udovi se posmatraju u celini.
Pritom se gledaju kosti, zglobovi, miSi¢i, vene i koza. Treba traziti znake
insuficijencije mogu, razne deformitete, proSirene vene, poremecaje na stopalu
i tako dalje. Jad :

Rentgenoloski pregled. Ovaj pregled je vrlo vazan u naoj sportsko-

medicinskoj praksi. Rentgenskim pregledom srea i pluca u stanju smo da dosta
precizno utvrdimo eventualne patoloske promene. Tuberkuloza pluéa, koja
je u naSem narodu mnogo rasprostranjena, najbolje ¢e se utvrditi ovim pre-
gledom. Zato zahtevamo da se ' svi fiskulturnici pregledaju na rentgenu. I
snimanje zglobova i kostiju kod raznih povreda je vaZan dopunski pregled .
sportista. ; %
- U specijalnim slugajevima vrde se i ostali Klinitki i laboratoriski pre-
gledi koji nam upotpunjuju dijagnozu. Zato je potrebno vaspitati sportiste da
se podvrgavaju ovim pomocnim metodima pregleda i da ispunjuju naredbe
lekara. _

U te preglede spadaju: pregled krvi, mokraée, stolice, ispljuvka, elek-
trokardiogram srca itd. Pregledom krvi na razne natine dobijamo mnogo po-
dataka koji su korisni i u na?oj sp-ortsko-medicinskoj praksi.

U uvodu smo istakli da je fiskultura postala danas obavezna u mnogim
kolektivima. Medutim, ima ljudi koji usled razli¢itih oboljenja ili deformiteta
nisu u stanju da se sa njom bave. Njih treba osloboditi ¢asova fiskulture.
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OSLOBODENJE OD FIZICKE KULTURE

To oslobodenje moze biti: :

a) stalno nesposoban za fiskulturuy, ‘

b) privremeno nesposoban za fiskulturu i :

¢) delimié¢no nesposoban za fiskulturu. L

Stalno nesposoban je onaj koji tokom cele godine ne moze da se ‘bavi
fiskulturom.

Privremeno nesposoban za fiskulturu oslobada se za jedno tromeseéje,
ali ipak dobije do kraja godine ocenu iz tog predmeta.

Delimiéno nesposoban za fiskulturu oslobada se od izvesnih sportova ili
izvesnih vebi. U nekim sluéajevima delimi¢no ili privremeno nesposobnog
mozemo uputiti na specijalno veZbanje. Ti slu¢ajevi spadaju pod kontrolu
lekara-specijalista za terapeutsku fiskulturu (T. F. K)). : :

Svakog koji oboli od neke ‘zarazne bolesti treba izdvojiti i smestiti u
bolnicu, prema zakonu o suzbijanju zaraznih bolesti. Suspektne slutajeve treba
izolovati do definitivnog utvrdivanja dijagnoze.

Sve koji obole od neke akutne bolesti treba osloboditi fiskulture za
vreme akutnog oboljenja, Naprimer pneumonia, ang’na, pleuritis acuta, bron-
chitis acuta, gastro-enteritis, cystitis neuritis, gnojna oboljenja itd.

Kod hronitnih oboljenja indicirano je potpuno ili delimi¢no oslobodenje,
prema slu¢aju. Naprimer tuberkuloza zglobova, skrophulosa itd.

Kod defektnih daka ji.invalida indicirana je fiskultura prilagodena indi-
vidualnim sposobnostima, a rukovodena od struénjaka za terapeutsku fis-
kulturu.

Rekonvalescencija. Posle infektivnih i akutnih oboljenja indicirana je
terapeutska fiskultura, propisana od struénjaka. Za to vreme rekonvalescente
treba osloboditi od fiskulture.

U sportsko-medicinskoj praksi postoje cesti sludajevi simulacije i disi-
mulacije. Ima ljudi koji kriju svoje oboljenje, u Zelji da se bave fiskulturom,
narocito sportom. Isto tako ima vige daka koji, pod uticajem plasljivih roditelja,,
uveli¢avaju svoje tegobe sa ciljem da se oslobode ¢asova fiskulture.

Napraviti $emu za oslobodenje od fiskulture je vrlo tesko. Oslobodenje
zavisi od mnogih faktora. Za svaki slufaj ponaosob odluéivaée lekar i komi-
sija nma osnovu detaljnog pregleda, a u izuzetnim slutajevima i na osnovu
specijalisti¢kog miljenja. Ovo uputstvo treba da sluzi kao potsetnik i priruénik.

Stalnu nesposobnost treba odrediti kod sledeéih oboljenja:

Oboljenja disajnih organa: kod teske astme, teSkog hroni¢nog bronhi-
tisa, zatvorene tuberkuloze pluéa, teskog pleuralnog sraséenja sa deformite-
tima koSa i malim kapacitetom. )

Oboljenja srca i krvotoka: kod teskih viciuma, narofito stenoza, kod

myocarditisa, endocarditisa, pericarditisa; aortitisa, phlebitisa, hemofilije,
. * Oboljenja organa za varenje: kod ulecus ventriculi et duodeni, cholelyt-
hyazisa, kod hernija svih vrsta u veéem stepenuy, kod adhezija u abdomenir
posle laparatomije ili drugih procesa, kod hron:gnih oboljenja trbusnih Zlezda,
kod tumora, raznih fistula veceg stepena itd. :

Oboljenja mokraéno-polnih organa: kod pyelo-nephritisa, the bubrega,
cystitisa, adnexitisa, metritisa, perimetritisa, —tezih hroni¢nih formi, tbe
testisa itd.

Oboljenja skeleta, zglobova i misiéa: ostemyelitisa, tegkih arthritisa,
narocito tbe prirode, kod tbe kostiju itd.

156



'Oboljenja nervnog sistema i €ula: kod teske epilepsije, jakih glavobolja
i vrtoglavica, kod teskih oduzetosti i teSkih neuritisa. ‘ gy .

~

Ostala oboljenja: kod teskih oboljenja unutrasnje sekrecije, Kao §to su
diabetes, mel. et insifidus, Bazedov, poremeéaj ras¢enja, kod velike mriavo-
sti, astenije, telesne slabosti, malokrvnosti, §krofuloze, pothranjenosti itd.

Privremena nesposobnost se odreduje kod: j

Oboljenja disajnih organa: akutnih, kao $to su. pneumonia, bronchitis
- acuia, pleuritis, pharingo-laryngitis, tracheitis, adenitis hyli; kod neprolazno-
sti gornjih disajnih ‘puteva usled polipa, devijacija, adenoidnih vegetacija,
tonsillita, sve do operacije. S

»Oboljenja srea i krvotoka kao $to su: lakse forme myocarditisa, polyart-
hritisa, lak$ih viciuma i phlebitisa. ; : :

U lak$im hroni¢nim slucajevima sréanih oboljenja indicirana je tera-
peutska fiskultura da bi se spretila atrofija. Skeletna muskulatura igra ne-
obi¢no vaznu ulogu kao pomo¢na sréana snaga, te je moramo kao takvu nego-
vati i odrravati, narotito kad po¢ne popuStati sréana snaga. .

Dobro kompenzirana mitralna inspficijencija moze da izdrzi i sportska
takmitenja. Aortalna stenoza moZe da izdrzi lak$a fizitka optere¢enja, dok
kod mitralne stenoze treba da budemo vrlo oprezni, jer se obi¢no veé oko
20 godine javljaju znaci insuficijencije.

‘ Oboljenja organa za varenje: Indikacije kod ovih oboljenja su cesce,
jer je kod ve¢ine abdominalnih oboljenja indiciran mir, i to daleko vise nego
kod drugih organa. LeZanje je jedna od glavnih terapeutskih metoda. Zato se
njome treba koristiti. Privremeno oslobodenje treba dati kod akutnih gastro-
enteritisa, colitisa, apendicitisa, cholecystitisa, cholelythiasisa, icterusa, perito-
nitisa. Isto tako i kod mnogih hroni¢nih oboljenja, kao ulcus ventriculi, ulcus
duodeni, kod hernija — do operacije. .

Oboljenja mokraéno-polnih organa: Privremeno osloboditi kod akutnih -
zapaljenja i to: pyelo-nephritisa, cystitisa, urethritisa, adnexitisa, metritisa,
vulvovaginitisa, zapaljenja testisa, epydidimitisa.

Dizmenorei¢ne tegobe mogu se fiskulturom u nekim slu¢ajevima’ olak-
$ati, ali u nekim i pogorsati.

7a vreme menstruacije dozvoljava se ucenicama da uzmu postedu.

Oboljenja skeleta zglobova i misiéa: kod osteomyelitisa, kod bursitisa,
arthritisa, tendovaginitisa, myositis ossificansa, itd.; kod raznih tezih distorzija,
Juxatia i fractura. d

(flboljenja nervnog sistema: privremeno osloboditi-kod neuritisa, laksih
nesvestica i vrtoglavica; kod zapaljivih procesa na uvu, oku, kod sinusitisa.

Ostala oboljenja: Obolelog od neke zarazne bolesti treba po zakonu
izolovati. Ako je suspektan, treba’ga izolovati dok se ne utvrdi dijagnoza. Za
vreme rekonvalescencije treba ga privremeno osloboditi. Privremeno se oslo-
bada i kod mr3avosti, anemije, pothranjenosti itd.

Privremeno oslobodenje koje traje 2, 3 pa do 5 dana, nazivamo poste-
dom. Poiteda se daje kod svakodnevnih kratkih oboljenja, kao $to su sva
kataralna: lak grip, kijavica, angina, gastro-intestinalni poremecaj, zubobolja,
menstruacija itd. Kod oboljenja od parazita (vasljivost, Suga, crveni -paraziti)
daje se takode posteda. % : ¢

Delim ¢na nesposobnest. Delimi#no nesposoban dak oslobada se od izve-
snih oblika nastave fizitkog vaspitanja. To oslobodenje moze biti stalno, ako
se radi o stalnom oboljenju ili defektu, ili privremeno, ako se radi o nekom
prolaznom oboljenju. Komisija ¢e, imajuci u vidu bolest i telesni nedostatak -
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' daka, istom zabraniti izvesne telesne vezbe ili neki sport. Naprimer epilepti-
Carima se zabranjuju vodeni sportovi, veZbanje na spravama, biciklizam,
motorizovani sportovi i boks, jer mogu dobiti epileptini napad u toku vez-
banja i poginuti. Kod probusene bubne opne, kod hroni¢nih gnojenja uva, kod
sinusitisa, kod hroniénih oboljenja oka, kod izvesnih fistula — zabranjuju se
sportovi na vodi. Kod izvesnih oduzetosti (pareza i paraliza), naroc¢ito udova,
zabranjuju se sportovi na spravama. Kod kilavosti; kod raznih ptoza, kod jako
proSirenih vena sa ulcusima, kod izvesnih ginekologkih oboljenja — zabra-
njuju sé vezbe dizanja tereta i napinjanja. Kod deformiteta Ki¢me, kod kifo-
skolioza i lordoza razliite etiologije — izbegavaju se veZbe skakanja i noSenja
tereta. Kod anemi¢nih, malokrvnih, asteniénih, pothranjenih i mrsavih —
zabranjuju se vezbe istrajnosti, dug boravak u hladnoj vodi, smudanje i pla-
ninarenje na visinama preko 1.000 metara itd.



DEO V

i
ANTROPOMETRIJA

Antropometrija je nauka koja se bavi merenjem &ovetjeg tela, njegovih
delova i organa. Ona proutava te delove u razno doba Zivota i kod raznih po-
lova, uporeduje ih i trazi odnose i promene koji se degavaju tokom kraéih i
duz.h perioda. Ta izutavanja mogu se vriiti na zivom, mrtvom i fosilnom
materijalu i imaju teoretskog a u poslednje vreme i praktiénog znalaja.

Obi¢no se antropometriska merenja i ispitivanja vrie u velikom broju,
a zakljudci se donose iz materijala sredenog po principima opSte statistike.
Zato je neophodno upoznati se sa statistikom i njenim metodima rada iz spe-
cijalnih udzbenika Opste statistike. 7

Merenja u antropometr.ji se vrée raznim instrumentima. Tokom vre- :
mena izgraden je Gitav niz razli¢itih modela i metoda rada. Taj deo antropo-
metrije naziva se » Antropometriska tehnika«.

Mnoge bioloSke i medicinske discipline sluze se antropometrijom i an-
tropometriskom tehnikom pri refavanju svejih nauénih i praktiénih problema.

Detji i 8kolski lekar neprekidno vrSe merenja u svojim ambulantama.
Ta merenja imaju za zadatak da ‘kontroliu razvijanje i raséenje tela male
dece i daka. Nauéno izutavanje raiéenja i razvijanja naSe omladine je problem
koji u naoj jugoslovenskoj nauci i Lteraturi i na nasem materijalu nije do-
voljno obradivan i proutavan. Dok se drugde time bavi &itav niz ustanova i
autora, dotle smo mi u tom pogledu jo§ u zaostatku. d

Skolska higijena ima uslova za brz razvoj, zahvaljujuéi ogromnom
porastu broja daka. Osnivanjem $kolskih ambuianti i klinika poveéace se,
narotito, Lantropometriska merenja, jer znamo da kod pregleda daka 6na zau-
zimaju veliki deo rada. Da bi taj rad bio jednoobrazan, mora se odmah u
potetku postaviti tako kako to zahtevaju.nova nau¢na gledista u antropo-
metriji.

Socijalnu medicinu interesuje problem uticaja profesija, $kolovanja i
izvesnih vrsta zanimanja na Covetje telo, narotito u doba ras¢enja pa se zato
i ona sluzi antropometrijom. Ti problemi obradivani su mnogo od sovjetskih
. autora, jer su neobi¢no vazni sa socijalnog gledista.

Sportski lekar i fiskulturni struénjak se neprekidno sluZe antropome-
triskom tehnikom. Oni to ¢ine kod prvog pregleda da bi utvrdili razvijenost,
konstituciju i sportski tip. Kod kontrolnih, periodi¢nih pregleda, /merenja se
vrie da bi se utvrdile eventualne promene u pozitivnom ili negativnom smislu.
T: kontrolni pregledi naro&ito su vaZni kod treninga istaknutih ekipa koje
rade intenzivno. Nauénim izudavanjem svih gore navedenih promena dobijamo
uvid u uticaj fiskulturnog rada na ¢ovetje telo. Masovna i sistematska ispiti-
vanja daju nam u tom pravcu sve vige podataka na kojima bazira struéni i
nauéni rad u fiskulturi.
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U sportskim ambulantama ima dosta antropometriskih instrumenata,
Jer sam sportsko-medicinski pregled posvecuje dosta vremena i antropometri- «
skim merenjima. Na osnovu.tih pregleda svortski lekar i fiskulturni struénjak
daju savete fiskulturniku kako i ¢ime da se bavi, da bi se svestrano razvio
i podigao svoje sportske rezultate. v

Antropometrija igra izvesnu ulogu i u radu vojnih lekara. Vojni lekar
meri svoje ljudstvo od regrutacije pa do primanja u vojne Skole, naroé&ito.u
pilotske. Izu¢avanje razvijenosti tela, u odnosu na vojnu sluzbu i vojne napore
je predmet interesovanja vojnog lekara. Naroé&ito su proucavani uticaji raznih
vojnih zanimanja, obuke, manevra i Skolovanja na telo vojnika i vojnih pito-
maca. Na osnovu tih studija mogu se menjati program rada i uklanjati nega-
tivni uticaji. 5 o

VaZan je problem odnosa tela i vojne opreme. Masovnim merenjima
dobijaju se prosetne mere tela j pojedinih delova na osnovu kojih se odreduju
veli¢ina, oblik i celishodnost opreme i oruda. Tako se reSava pitanje obuce,
oblika i veli¢ine Slema, puske, sedi¥ta u avionu i tenku itd. Tu je potrebna
koordinacija izmedu vojnog lekara — antropometra i konstruktora — pro-
jektanta. .
U jugoslovenskoj antropometriskoj literaturi ima vrlo malo podataka o
visini, tezini i drugim telesnim osobinama. To malo podataka odnosi se na
nekoliko izdvojenih grupa, te oni nemaju opsti znataj, a za reSavanje problema
potrebni su podaci opSteg znadaja. Zato te podatke treba omasoviti. g
‘ U antropometriji osnovno pravilo glasi: »meri uvek pod istim uslovimac.
Meriti pod istim uslovima zna&i meriti istim instrumentima, istom tehnikom,
stim metodima, u isto doba dana i u istom poloZaju. Kod masovnih merenja
treba se pribliZiti istom broju pregledanih objekata itd. Materijal koji se meri
treba grupisati na isti na&in i pPo propisima koji su u antropometriji veé
utvrdeni. ' i .

INSTRUMENTARIJUM -

Reteno je veé gore da je antropometrija tokom vremena stvorila &itav
hiz razli¢itih instrumenata. Izvestan broj tih instrumenata postao je veé
standardan, jer se njime sluzi vetina autora. Oni su standardizovalj i metod
rada, tako da imamo skoro potpunu jednoobraznost. U ovom delu fprikazani
su ti osnovni instrumenti i ti standardni metodi. .

Instrumente treba negovati, da bismo oduvali njihovu upotrebljivost i
preciznost. Sa vremena na vreme treba proveravati njihovu taénost jer, napri-
mer, santimetarska pantljika se isteze, vaga postaje netaéna i neosetljiva, spi-
rometar se kvari itd. :

Svaki instrument upotrebljava se za jedno ili vige razli¢itih merenja.
Nadin kako se on hvata, kako se drzi i kako se njime rukuje je ta¢no odreden -

ANTROPOMETAR

Antropometar po »Martinu« je sprava za merenje visine tela, ramena,
simfize, kolena itd. On je sastavljen iz &etiri metalne Sipke koje se jedna iz
druge izvlade te daju $ipku dugu dva metra. Ona je podeljena na santimetre
i milimetre, v
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Po Sipci se povlati jedan prsten na kome je utvrdena mala poprecna
iipka kojom dodirujemo tatku koju merimo. \

Ovaj antropometar moZe se upotrebiti i za merenje $irina, duzina i
preénika. Za taj posao treba skinuti dve donje Sipke. Na gornjem delu se
nalazi posebna skala na kojoj ¢itamo preénike. Umesto pravih Siptica upotreb-
ljavaju se dve u obliku luka, koje nam olakSavaju rad.

Pored Martinovog antropometra imamo i razne druge: izradene od drveta
ili nacrtane na zidu. .

Prednost Martinovog antropometra je y tome $to se moze rasklopiti, lepo
spakovati i lako nositi. ) e \

VELIKE GINEKOLOSKE CIRKLE .

One sluze za merenje pre¢nika ramenog i karli¢nog pojasa. Na donjem
kraju imaju polukruznu skalu na kojoj se é&itaju rezultati. Treba nabaviti
cirkle koje imaju skalu od 45 sm., jer ima mnogo ljudi sa ramenima Sirim od
40 sm., a cirkle su obi¢no do 40 sm.

SL. 30 — Drianje ginekoloskih cirkala
V/

MALE CIRKLE

One sluze za merenje malih préénika i rastojanja na glavi i udovima.
One imaju jednu horizontalnu skalu na kojoj su ugravirani santimetri i mili-
metri. Pri merenju, kao rezultat, upisuju se milimetri.

RAVNE CIRKLE

I one sluZe za merenje malih rastojanja na glavi, telu i udovima i imaju
skalu podeljenu na santimetre i milimetre. Rezultate upisujemo u milimetrima.
Ove cirkle imaju dve horizontalne Sipke sa jednim oftrim i jednim tupim

krajem, te se prilikom merenja uva, nosa, prstiju, noktiju itd. sluZimo celi-
shofino ¢as jednim, ¢as drugim krajem.

11 Uvod u sportsko-medicinski rad $ ; : 161
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. SANTIMETARSKA PANTLJIKA

. Ona sluZzi za merenje obima glave, trupa i udova. Najpreciznija je
metalna pantljika,  jer se ne istefe. Platnene pantljike, koje se Sefée sreéu,
nisu praktiéne — brzo se kvare i prljaju, te daju netaéne rezultate i postaju -
nehigijenske. Zgodno je sluZiti se onima koje se nalaze u maloj kutijici i koje
se pritiskom na dugme same smotaju. Pantljike su duge obi¢no 1,5 metar. Pre-
poru¢ujemo metalne od 2 metra.

Rezultati se ¢itaju u santimetrima } milimetrima.

SPIROMETAR

Spirometar je sprava za merenje pluénog kapaciteta. Razlikujemo dve
vrste: vlaZne i suve. Vlazni su precizni, ali zato nezgodni za transport. Suvi
su laki i zgodni za rad na terenu, ali nisu precizni.

Vlazni spirometar sastoji se iz jednog metalnog zvona potopljenog u
vodu drugog suda. U zvono se uduva izdisani vazduh, te se zvono izdize. Na
skali. éitamo koli¢inu uduvanog vazduha. _

+ Rekosmo da su Hutinsonovi vlaznj spirometri glomazni, teski i nezgodni
za prenos. Zato se pojavio citav niz suvih koji se sastoje iz gumenih mehova.
Ali, suvi spirometri lako se kvare, jer im se gumirani mehovi sasuSe, prskaju,
gube elasti¢nost i formu, pa stoga i svoju preciznost. Zato se za precizna
naucna ispitivanja ipak preporuéuju vlaZni.

Spirometar treba da ima kapacitet od 8 litara. Na njegovoj skali ¢itaju
se rezultati u kubnim santimetrima. Obiéno su najmanje podele od 100 kubnih
santimetara. : o

7

DINAMOMETRI

Dinamometri su sprave za merenje miSiéne snage, izraZene u kilogra-
mima. Ima ih vrlo razli¢itih. Mi prikazujemo jedan za merenje snage steza-
njem Sake i drugi za merenje snage dizanjem tereta sa zemlje, obema rukama. .

Vet¢ina ovih dinamometara osniva se na elasti¢nosti metala. Ali, kako
se ta elasti¢nost upotrebom brzo menja, to opada i njihova preciznost. Zato
se ovi instrumenti u nau¢ne svrhe manje upotrebljavaju.

I _
VAGA _

Vaga za merenje teZine tela je neophodan instrument. Mi ne preporu-
tujemo vage s oprugama, jer se lako kvare. Najbolje su medicinske decimalne
vage za merenje ljudi. : ;

Vagu treba drzati stalno uko¢enu da se ne kvari. Pred svako merenje
treba je proveriti, a posle merenja ukotiti. Poito je njen -mehanizam naprav-
ljen od gvozda, podlozan je rdi. Vaga se ne sme kvasiti ni drzati na vlaznom
mestu. s

v
TEHNIKA MERENJA

Visina tela meri se antropometrom. Osoba treba bosonoga da stoji na

ravnom, glatkom podu. Uveden je obitaj da se zauzme vojni¢ki stav mirno,

sa pogledom napred. Ispitivaé stane sa leve strane, postavi Martinov antro-
pometar sa leda i drzi ga u desnoj ruci vertikalno za onaj prsten koji pomera
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gore-dole. Levom rukom pridrzava hor zontalnu Sipku i opipava teme. To
podizanje i spuStanje horizontalnog dela ponavlja se nekoliko puta, stalno
proveravajucei da li antropometar sfioji vertikalno.

Nije laka stvar izmeriti visinu ovim antropometrom. Potrebno je duze
vreme verbati se u rukovanju sa njim. Greske nastaju iz viSe razloga: usled
rdavog stava ili rdavog drzanja instrumenta; objekt se esto omlitavi; felo se
nagne napred ili natrag, a glavu zaturi gledajuéi uvis itd. Dovoljno je da
igpitivani govori ili da se smeje, pa da mu visina naglo padne. Te greske se
otklanjaju zapovedaju¢i po vojni¢ki: »Stani mirno, pogled pravo«.

Ispitivalac, pak, gresi ako ne drzi antropometar vertikalno, ako priti-
skuje horizontalnom Sipkom na teme objekta i ako ne kontroliSe njegov stav.

SI. 31 — Merenje visine
v
MERENJE VISINE

Merenje visine drugim antropometrima je prostije. Objekt stane uz
vertikalnu drvenu 3ipku u stavu mirno, a horizontalna se pazljivo spuSta po
zljebu.
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Pri merenju ostalih visina objekt treba da stoji mirno. On pritom treba
da se krete kako je ispitivadu zgodno. Zato pri merenju veée grupe treba
ostale upozoriti da posmatraju postupak kako bi se, kada na njih dode red,
odmah postavili pravilno i tako pravili ustedu u vremenu. Kod svih merenja
Martinovim ‘antropometrom on se dr# u desnoj ruci, a levom se opipavaju
tacke na telu.

Sl 32 — Merenje sedine visine

MERENJE SEDISNE VISINE

I ona se meri antropometrom. Objekt sedne sasvim napred na nisku
stolicu ili na sto, tako da kolena dodu do ivice i da_butina lezi horizontalno,
a pritom se potpuno uspravi, sa pogledom napred. Visina se meri od povrsine
stola ili stolice do visine temena, na isti na¢in kao i visina tela. Stane se sa
leve strane, antropometar se drzi u desnoj ruci vertikalno, a levom se pridr-
Zava horizontalna $ipka i dodiruje teme. Pritom se kontrolife da li objekt sedi
pravo i to sa mnogo vise paznje nego u stojecem stavu, jer pri sedenju postoji
teznja da se telo omlitavi. Tu treba: desto opominjati o$trim glasom.
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MERENJE SIRINE ZAHVATA

Nju merimo Martinovim antropometrom, postavivsi se iza objekta koji -

stoji raSirenih ruku, a dlanovima nadole. Antropometar se namesti horizon-

talno, tako da objekt dodiruje i razmice horizontalne Sipke, a pokretljivu
Sipku pomera koliko god moze.

SL 33 — Merenje visine spine iliace
o

MERENJE SIRINE RAMENA

: Nju merimo najradije ginekoloSkim cirklama. Postavimo se ispred
objekta koji stoji u lezernom poloZaju i drz ramena labavo. Merimo rastojanje
dva akromiona. Ako se objekt jako isprsi, Sirina ramena mu je manja nego u
leyernom stavu. O tome treba voditi rat¢una i upozoravati pacijente.
Ginekolotke cirkle, kako velike tako i male, drZze se obema rukama za
vrhove, kao pri pisanju. (Vidi sliku). Prvo se srednjim prstom opipa akromion,
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SL. 35 — Merenje Sirine ramena skraéenim antropometrom



pa se onda na njega naslone zaobljeni krajevil cirkala. Na taj se natin taéno
odrede tatke i tadno izvrdi merenje. Za sve to vreme cirkle leze na korenu
palca. Tako se njima rukuje mnogo lakSe. Sirinu mozemo izmeriti gornjim,
smanjenim Martinovim antropometrom, kao $to se to vidi na slici. On se drzi
obemna rukama za horizontalne Sipke, kako je to prikazano i na slici. Ipak
je spretnije i brze meriti ginekoloskim c'rklama.

Sl. 36 — Merenje Sirine kukova

\/
MERENJE SIRINE KUKOVA I KARLICE |

I ove mere odreduju se ginekoloskim cirklama i, $to je manje spretno,
Martinovim smanjenim antropometrom. Kod $irine kukova odredujemo rasto-
janje trohantera, a kod girine karlice rastojanje krista iliace. Oba instrumenta
drze se onako kako je to opisano kod Sirine ramena. /

\

167




Sl. 38 — Merenje dubine grudi




v

MERENJE DUBINE GRUDI

Ona se meri ginekoloskim cirklama ili smanjenim Martinovim antropo-
metrom koji, umesto horizontalnih, ima savijene gipke, Oba instrumenta drze.
se kako je to ve¢ gore opisano. ;

Objekt stoji i mirno diSe. Meri mu se horizontalno rastojanje izmedu‘!
Mesosternale — srednje grudne kosti, i odgovaraju¢eg ki¢menog prsljena.

v
MERENJE OBIMA

Svi obimi se mere pantljikom. Pantljiku drZimo u desnoj ruci, a levom
je obavijamo oko dela tela koji merimo. Treba se naviknuti na stalan, ume-
ren pritisak pri obavijanju pantljike. Ne valja suvise stezati, ali ni obavijati
labavo. Pri merenju obima traZi se najveéi ili'najmanji obim. Stoga se uvek

' vrsi nekoliko proba. ' !

D

Sl 39 — Merenie obima glave

_‘/ (]
MERENJE OBIMA GLAVE

Meri se u visini fontanele, taéno horizontalno. Kod Zena treba uklon ti
kosu, ukoliko je to moguéno. :
' v/
MERENJE OBIMA VRATA

Meri se tako da se traZi najmanji obim, kbji: se nalazi iznad jabucice.
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SL. 41 — Merenje obima grudi




e

MERENJE OBIMA GRUDI

% :

Meri se tako da se stane ispred objekta koji ragiri ruke. Pantljika mu
se obavije oko grudi, horizontalno, preko bradavica.

Kod zena obavija se pantljika taéno preko osnove dojki.

Zatim objekt spusti ruke i duboko udahne. Pri naglom izdisanju na
usta zatezemo santimetarsku pantljiku i na kraju najveceg izdaha izmerimo

Sl. 42 — Merenje obima grudi
N\ g ‘ P
0bim. Zatim objekt ponovo naglo udahne, te izmerimo maksimalni udah. Na
ovaj naéin postiZzemo da pantljika dobro i potpuno prione uz grudni kos, Sto
nije uvek slucaj. Objekt ne treba da dize ramena, niti da napinje muskula-
turu. Ako izdigne ramena ima znatno manji obim jer ne udestvuju misiéi, a
.ako napne muskulaturu, povetava obim.
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MERENJE OBIMA TRBUHA
] L J

Maksimalni ili minimalni obim odreduje se u stojeéem, mirnom, leZer—
nom stavu.

SL 43 — Merenje obima struka

v
MERENJE OBIMA MISICE d i
‘/Pruiene ili savijene, mere se na mestu najve¢eg obima. Prvo merimor
maksimum kod nabrekle savijene ruke, pa onda miSicu kod mlitavo opruzene.
Oba merenja vr§imo na istom mestu miSice. Na taj naéin merimo razliku
zmedu maksimalnog, snaznog, savijenog Rolozaja i minimalnog, mlitavog,
pruZenog polozaja.
7/ Pored toga merimo najveéi i najmanji obim misice u mlitavom ispru—
zenom stavu ruke.
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Sl. 44 — Merenje obima misice

Sl. 45 — Merenje ohima misice




MERENJE OBIMA PODLAKTICE

Maksimalni i minimalni chim meri se u polozaju mlitavo ispruZene ruke.
Maksimum se trazi odmah ispod lakta, a minimum iznad korena Zake. Saku
" ne treba stezati u pesnicu, ve¢ drzati otvorenu.

Sl 46 — Merenje obima podlaktice

/

MERENJE OBIMA BUTINE

. Maksimum se traz na visini, iznad sredine butine, a ispod glutealne
falte. Da bi se naglo mesto najve¢eg obima, treba meriti na nekoliko .mesta.
Katkad se meri i najmanji obim butine koji se nalazi odmah iznad kolena.
Pritom objekt stoji mirno, u malo raskoraénom stavu.




Sl. 47. — Merenje obima butine

v

MERENJE OBIMA POTKOLENICE

Meri se isto tako traze¢i maksimum negde iznad poloviné, a minimum
iznad sko¢nog zgloba.

MERENJE TEZINE TELA AT

Ona se meri preciznom medicinskom decimalnom vagom za ljude:
Obhjekt stane na vagu potpuno go, u mirnom stavu. Vagu treba prethodno kon-
trolisati .Narotito kod merenja tezine vaZzi pravilo »pod istim uslovimak, jer

{ezina mnogo varira (umor, znojenje, glad).




.

Sl. 48 — Merenje ohi potkolenice

MERENJE KAPACITETA °

u malo raskora&nom stavu, a spirometar mu Stoji u visini grudi. Pisak spi-
Tometra, dezinfikovan u rastvoru hipermangana, uzme u desnu ruku, udahne
vazduh kroz usta do kraja, stavi pisak u usta i kroz njega izdahne ravnomerno
u spirometar. To &ini bez surbe. Pritom se lagano savija unapred da bi se na
kraju duvanja skupio u klupée, jer na taj nacin istera iz grudi sav vazduh.
U tom momentu proé¢ita se stanje skale. Obi¢no se kod druge probe duvanja
postigne najveéi rezultat. Taj se zabeleZi. Treba voditi ratuna da pacijent
Stane pravilno, da kroz usta udahne iz sve snage, da pri izdisaju ne duva
pored piska, da mu vazduh ne izlazi na nos i, najzad, da istera sav vazduh iz
sebe, skupljajuéi se u klupce.
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MERENJE PRE}C‘NIKA GLAVE
Ono se vrsi malim cirklama koje se drze kako je to prikazano na slici.
Najvec¢i precnik glave se trazi u predelu od Fontanele do Protuberancie
occipitalis, a najve¢a Sirina u predelu Parletalnih kostiju.
] Objekt, ako je nizak stoji, ako je visok — sedi. Ispitivaé stoji sa njegove
desne strane, tako da mu desna ruka napipava-Fontanelu.
Sirinu jagodice, ¢ela i donje vilice merimo na isti na¢in, malim cirklama.
\ /
KARTOTEKA
Antropometriska merenja imaju svoju punu vrednost tek kada se mogu
uporedivati. Ukoliko je broj izvrSenih merenja veé¢i, utoliko su zakljuéei
ta¢niji. Zato treba sva merenja registrovati i ¢uvati u kartoteci, kako bi se
mogla, u datom momentu, upotrebiti. Da bi jedna kartoteka sluzila korisno,

mora biti dobro voflena. Za taj posao potreban je stru¢njak, dobar statisticar
i ravestan radnik.

‘ STATISTICKI RAD

Posle masovnog merenja materijal se stat'sti¢ki sredi i izvedu zakljudei.
Rezultati se mogu prikazati brojkama ili grafi¢ki. Graficko prikazivanje vrsi
se dijagramima ili kartogramima. Naj¢eSce se pri\mehjuje koordinatni sistem.
Obitno se na apscisu prenosi varijetet, a na ordinatu frékvencija. Gde se dve
linije seku dobija se tatka, a spajanjem svih tih ta¢aka kriva linija.

Broj varijanata. — Pri sredivanju materijala treba prvo odrediti broj
varijanata, tj. broj pregledan:h. On se obelezava velikim slovom N.

Varijaciona Sirina je rasto;an]e izmedu najmanje i najveée mere u seriji
ispitanih sluéajeva. A

Srednja vrednost obelezava se velikim slovom M, a dobija se kad se
zbir podeli brojem pregledanih. ; -

Koeficijent variranja cbeleZava se velikim slovom V. On je odnos ko-
lebanja pojedinih varijacija prema srednjoj vrednosti. Izratunava se po formuli
b.100
e Sl O
. M
Srednje kvadratno otstupanje oznadava se grékim slovom 9 delta, a
pokazuje pojedina¢no otstupanje od sredn]e vrednosti.

Srednja greska srednje vrednosti Obelezava se malim m. Kako sredn]a
aritmeti¢ka vrednost (M) oznacava pribliznu srednju vrednost, potrebno je,
iz nau¢nih razloga, prona¢i koliko je to otstupanje. Srednja greSka (m) izra-

s .b
¢unava se po formuli m = j'_ X—N—
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Obrazac izraéﬁnavania srednje greske (vidi obrazac)

II III Otstupanje od av? VI
Visina Ucestalost T3¢ I1 srednjeg broja ( v V X II
149 sm. 1 149 — 12,8 163,84 163,84
158 sm. 3 474 — 3,8 14,44 43,32
159 sm. 1 159 — 28 7,84 7,84
160 sm. 2 320 — 18 3,24 ., 6,48
161 sm. 2 322 0,8 0,64 1,28
162 sm. 4 648 0,2 0,04 0,16
163 sm. 4 i 652 152 1,44 5,76
164 sm. 2 328 N2 4,84 9,68
165 sm. 2 330 320 10,24 20,48
167 sm. 2 334 5,2 22004 54,08
169 sm. 1 160 7,2 - 51,84 51,84
24 3866 364,76
885 \ 364,75 s
M= T 161,8 d= 4 o e + 15,9 = + 3,89
3.89 3,80 _380.100 _ 3f9 _
M=t 5o = * 35 = £ 07% V=g 1618 2404

U konkretnom slu¢aju radi se o varranju visine kod 24 utiteljice. U
grupu 162 sm. usle su sve one koje su imale visinu izmedu 161,6 i 162, 5

Prva rubrika prikazuje grupe;

u drugoj rubrici imamo redosled uéestalostl Na dnu ]e broj 1sp1tan1h
— broj varijanti (N);

u treéoj rubrici prikazan je proizvod prve i druge rubrike, a na dnu

. Zbir; / ‘

u cetvrtoj rubrlci prikazani su brojevi otstupan]a> od sredn]e vrednosti;

u petoj rubrici nalaze se kvadrati broja od prednjeg otstupanja;

u Sestoj, proizvod iz broja jednog varijeteta i kvadrata broja srednjeg
otstupanja, a na dnu zbir tih brojeva.

Srednja vrednost obelezava se velikim M, a dobija se kad se zbir visina
podeli brojem pregledan h. U naSem prilozenom obrascu srednja vrednost se
dobija kad se zbir iz treée rubrike podeli zbirom iz druge rubrike.

Varijaciona 3 rina visine kreée se, u naSem sluaju, izmedu 149 sm. i
162 sm. ;

Broj promerenih sludajeva, broj varijanata, oznaava se velikim slovom
M i nalazi se kao zbir druge rubrike.

2 Srednje kvadratno otstupanje oznafava se grékim slovom delta i daje
nam ocenu pojedinaénog otstupanja od srednJe vrednosti. Onq se izra¢unava
po formuli: ‘ i

VI 364 76 ;
d=+ G = * o3 = + 15.19 = + 3.89

Koeficijent varijacije obelezava se velikim V i govori nam o kolebanju
pojedinih var.janata u odnosu na srednju vrednost. Taj se koeficijent izracu-
nava po formuli: '

b.100 3.89 . 100 389 — 2.404

LD el T R (8
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Srednja greska srednje vrednostl obeleZava se malim m.
Kako srednja aritmeticka vrednost (M) oznalava priblizno idealnu
srednju vrednost, to je uvek potrebno naéi koliko ona otstupa od idealne

srednje vrednosti. Srednja gre$ka (m) oznacava se po sledetoj formuli:

b 3.89 3.89
m=ty=dtvymu-= 489—+°795

Iz toga izlazi da se idealna vrednost obelezava M = 161.8 * 0,795, Sto
znaéi da se malazi negde izmedu brojeva 161.005 sm. i 162.595 sm.

INDEKS

U antropometriskim izu¢avanjima sluZimo se &esto indeksima. Oni nam
pokazuju odnos dveju ili vise mera. Indeks se izratunava po formuli: Indeks
= maniji broj X 100 i na taj na&in dobijamo u procentima koliko je jedan broj

veéi broj
manji od drugoga. Kratko reteno; indeks dobijen po gornjoj formuli je pro-
centualni odnos manjeg broja prema veéem. Indeks izratunavamo i po formuli:
indeks = manji broj

veéi broj.
: Tako se indeks glave dob1]a po formuli: indeks glave = &irina X 100;
duzina
Sto u jednom konkretnom sluéaju izgleda ovako: 150 : 178 = 84,2. Dakle,
prost odnos manje vrednosti prema vecoj.

Kod izratunavanja indeksa moze da dode do greSaka. Te greﬁke izra-
¢unavaju se po Ponjatovskovoj formuli, koja glasi:

[ R e rph gy
Indeks greSka = e oY a’hz e £

Verovatna greSka pri merenju duZine, odnosno Sirine lobanje obele-
7ava se o (alfa) odnosno f (beta). Navodlmo Martinov primer. Jedan decko
od 12 godina ima pretnike glave: a = 156 (¥irina), b = 177 (duzmna). Kod
10 uzastopnih merenja svakog prefnika nadeno je da mere Variraju za 04
milimetra i 0,6 milimetara. Prema tome, indeks glave ovog detka izneo bi,

156 X 100
po formuli T A = 88,136, a mdeks greSka
100 . V a2 . b2 + p%. a® 100 V042 1772 + 062 . 1562
e 2 be i T 1T
100 V5012.6 + 8764.8 100 V137734 o4 r3’
g = 1772 =k 177 = 03148

Indeks glave 1zno-31 88,136 + 0,375

Znadi, stvaran naucni mdeks glave nalazi se negde izmedu ova dva
broja: 88,136 + 0,375 = 88,511 i 88,136 + 0,375 = 87,761.

Nave$éemo nekoliko vaznijih indeksa koji sluze kod antropometnskih
izuc¢avanja.

: $irina glave X 100
duzina

Dob:ju se rezultati koji se kreéu izmedu izvesnih brojeva, pa se, prema fome,
lobanje i dele na sledeée grupe:

Indeks glave =

!

b ' s




odx — 64,9 = supradolikokefal
65.0 — 39,9 = hipodolikokefal

- 70.0 — 74.9 = dolikokefal
: 75.0 — 79.9 = mezokefal
80.0 — 84.9 = brahikefal -
85.0 — 89.9 = hiperbrahikefal
90.0 — x = suprabrahikefal )
Broca-formula normalne teZine = visina u sm. — 100 = kg.
Brugsch je dao slede¢u ispravku Broca-formule: kod ljudi visokih
155 sm. — 164 sm. oduzima se od visine 100. Visina — 100 = teZina. Kod
ljudi visokih 165—174 sm. oduzima se od visine 105. Znadi: visina — 105=

tezina. Kod ljudi visokih 175—185 sm. oduzima se od visine 110. Zna&i: visina
— 110 = tezina.
z Zi 0
" Rorer — indeks = ﬁlr'w} X._IO
visina

1.000 V tezine

‘Indeks ponderalis, po Liviju, =

visina
Lorenzov indeks — konstitucije: visina u sm. — teZina u kg. — (Visina
— 150) X 0,25 — debljina trbusne falte u sm. = 100. Lorenzoy spiroindeks =
+ kapac tet ¥
" wisina - .
<" Indeks telesne grade po Kruseu = —te,z 1'na_
visina
ok ! : 7 10
Plequatifdelidisl) tndexs = te2na X110
sedi$na visina

tezina

Pirquet (pelidisi) indeks = —
visina trupa

feo
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