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SaZetak

Cilj istraZivanju bio je ustanoviti ventilacijske funkcije pluca za Cetiri dobne kategorije miadih vaterpolista i utvrditi
razlike u funkcionalnim pokazateljima plucnih kapaciteta i volumena medu grupama. Pretpostavija se da ce se miadi
vaterpolisti i kontrolne skupine istodobnih nesportaSa znatno razlikovati u funkcionalnim pokazateljima plucnih
kapaciteta i volumena i da Ce razlike biti moguce rastumaciti.

Pri metodoloskom postupku uzorak je Cinilo 120 ispitanika podijeljenih u Cetiri dobne skupine. Eksperimentalnu
Skupinu Cinilo je 60 vaterpolista, adolescenata, u dobi od 10 do 17 godina, a kontrolnu 60 mladica istih godina,
nesportasa, izabranih metodom slucaja. Eksperimentalne skupine formirane su od po 15 vaterpolista, Skole vaterpola,
mladih kadeta, kadeta i mladih juniora pripadajuce kronoloske dobi. Istom metodologijom odabrane su i kontrolne
Skupine. Svi ispitanici bili su kliniCki zdravi, bez morfoloskih, motorickih i psiholoskih aberacija. Uzorak varijabli Cinilo
Jje 8 varijabla: VC-vitalni kapacitet, FVC - forsirani vitalni kapacitet, FEV1 - forsirani ekspiracijski volumen nakon 1
sekunde, MEF50 - srednji ekspiracifski protok pri 50 % max VC, MEF25 - srednji ekspiracijski protok pri 25% max VC,
PEF - maksimalni ekspiracijski protok (“PEAK FLOW”), visina tijela i masa tijela.

Rezultati su pokazali da utjecaj vaterpolskoga organiziranog treninga u jednogodisnjem razdoblju nije proizveo
promjene u prostoru relativnih ventilacijskih vrijednosti pluca. Trogodisnji organizirani trening vaterpola proizveo je
znatne promjene dominantno u Smislu povecanja statickih ventilacijskih vrijednosti pluca (VKIN ref. i FVK ref.) i nesto
manje, ali znaCajne promjene u povecanju dinamickih ventilacijskih vrijednosti pluca (FEV1% ref. i MEF50% ref.).
Petogodisnji trening vaterpola najvece znacajne promjene izazvao je u prostoru dinamickih ventilacijskih vrijednosti
pluca (FEV1% ref., MEF50% ref. i MEF25% ref. ). Efekt sedmogodiSnjeg treninga vaterpola proizveo je znacajne efekte
definirane u prostoru dinamiCkih ventilacijskih vrijednosti pluca u varijablama (FEV1% ref. i MEF50% ref.). IzraCunate
Su statistike svih mjerenih varifabla. Izvrsena je univarijantna analiza varijance za svaku istodobnu skupinu posebno.
Primijenjena je diskriminativna kanonicka analiza radi utvrdivanja razlika izmedu skupina.

Zakljuceno je da je trenaZni program vaterpola u trajanju od 3, 5i 7 godina izazvao procese koji su rezultirali povecanjem
ventilacifskih funkcija pluca. Miladi vaterpolisti koji kontinuirano provode visegodisnji trening, u prostoru relativnih
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ventilacifskih vrijednosti pluca imaju iznaaprosjecne vrijednosti. Vaterpolski staZz od 3 godine, statistiCki znacajno,
podize staticke i dinamiCke ventilacijske vrijednosti pluca. Vaterpolski staz od 5 i 7 godina signifikantno podize
dinamiCke ventilacijske vrijednosti pluca. AnalizirajuCi rezultate ukupno, u kontekstu koliCine vjezbanja i vremena
trajanja treninga miadih vaterpolista, a u odnosu prema populaciji, zaklju¢eno je da su promjene u ventilacifskim
vrijednostima pluca mladih vaterpolista rezultat izravnog utjecaja programiranog treninga u vaterpolu.

Kljucne rijeci: vaterpolo, trening, disanje, ventilacijske vrijednosti pluca.

Summary

The aim of this research was to establish ventilatory lung function in four age different young water polo players
groups and check the differences in lung capacities and volumes between the groups. The assumption is that the
young water polo players and control group of non players will present differences in parameters of lung capacities
and volumes.

Methods: The sample consists of 120 participants examinea, divided in four age groups. Experimental group consists
of 60 water polo playesr aged from 10 to 17. Control group consists of 60 non sportsmen of equal ages. Experimental
group was formed from players from water polo school, young cadets, cadets and young juniors, 15 members in
each group. The control group was chosen at random access method. All examiners were clinically healthy without
morphological, motorical and psychical aberations.The sample of variables consisted of six variables of ventilatory
lungs: inspiratory vital capacity, forced vital capacity, forced expiratory volume in one second, forced flow rates at
50% FVK, forced flow rates at 25% FVK, peak flow, two anthropomorphic measures (height and weight of the body)
and examinee age. We performed one way analysis of variance and discriminating canonical analysis to establish
the differences between the groups.

Results: There were no changes in relative ventilatory lung function after one year of training. Three years of organised
training brings significant changes in relative ventilatory lung functions (dominantly in static lung ventilatory VKIN ref.;
FVK ref.) and little bit less, but significant positive changes in dynamic lung ventilation (FEV 1% ref. , and MEF 25%
ref.). Five years training contribute changes in dynamic lung ventilation ( FEV 1% ref., MEF 50% ref. and MEF 25%
ref.). The efects of 7-years organised training bring significant changes in dynamic lung ventilation variables (FEV 1%
ref., MEF 50% ref.).

Conclusion: Water polo training duration of 3, 5 and 7 years generate growth of ventilatory lung function. Young
water polo players who take up multiannual training have increased values of variables that measure ventilatory
lung functions. Water polo training of 3 years, statistically significant increased statical and dynamical ventilatory
lung functions. Water polo training of 5 and 7 years dominantly elevates dynamical ventilatory lung function values.
Analysis shows that constant long term water polo training in the context of young players trainings quantity and
duration leads easily to measurable improvements in ventilatory lung function, compared to general population.

Key words: water polo, training, respiration, ventilatory lung function

UVOD / Introduction

Disanje, dakle razmjena kisika i ugljiénog dioksida
izmedu stanica i atmosfere, zna¢ajno se mijenja pod
djelovanjem tjelesne aktivnosti i tako izmijenjeno,
zajedno s krvotokom, u najveéoj mijeri i omogucuje
tielesnu aktivnost. Disanje kao kompleksan proces
sastoji se od ventilacije, kojom se ritmicki i neprekidno
obnavlija zrak u pluéima atmosferskim zrakom,
difuzije kisika i ugljitnog dioksida kroz alveolarnu
membranu i odgovaraju¢ega protoka krvi u plu¢nim
kapilarima. Radi procjene funkcije diSnoga sustava
razvijen je i rutinski se primjenjuje viSe testova. Ovi su
testovi Cesto upotrebljavani za utvrdivanje funkcijske

i radne sposobnosti i dijagnoze ili pra¢enja efekata
kinezioloskih tretmana. Kod ljudi koji su sistematskim
vjezbanjem znatno bolje prilagodeni fizickim naporima,
zapaza se djelotvornija ventilacija. Na razvoj funkcije
disanja razlicito utjecu razli¢iti sportovi. Na povecanje
vitalnog kapaciteta najve¢i utjecaj imaju aerobni
treninzi, dok na povecanije brzine prolaska zraka najvise
utje€u anaerobni podrazaji [8]. Ventilacijske vrijednosti
u djeCjoj dobi i u pubertetu mijenjaju se usporedno s
promjenama antropometrijskih karakteristika. U tom
razdoblju viezbom i treninzima moze se utjecati narazvoj
ventilacijskih vrijednosti plu¢a [1, 2,5, 7, 11, 14, 15, 16].
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Ispitivanje funkcije plu¢a objektivan je nacin provjere
stanja respiratornog sustava. Koristi se u dijagnostici,
evaluaciji terapije, te klini¢ko-farmakoloSkim testovima.
Funkcionalnom dijagnostikomm mogu se ispitati sve
faze: ventilacija (dovod zraka iz atmosfere do alveola),
distribucija (raspodijela zraka u plu¢ima), difuzija
(prolazak zraka kroz alveolo-kapilarnu membranu),
perfuzija (prokrvljenost), utilizacija (iskoriStenost kisika
u tkivima). Ventilacija plu¢a i razmjena plinova izmedu
vanjske sredine (atmosfere) i alveolarnih prostora u
plué¢ima, i obratno, ispituje se metodom spirometrije i
tjelesne pletizmografije. Njima se mjere plu¢ni obujmi
(volumeni i kapaciteti) i veli¢ina protoka zraka (ili otpor
strujanju zraka) u diSnim putevima. Normalni proces
ventilacije uvjetovan je anatomskom i funkcionalnom
oduvanoscurespiratornogcentra, centralnogiperifernog
motornog neurona, diSne muskulature i skeleta prsnog
koSa, pluénog parenhima, pleure i zraénih puteva.
Testom dobiveni rezultati usporeduju se s referentnim
(normalnim, teorijskim) vrijednostima, prema spolu,
zivotnoj dobi i visini tijela. U praksi, ispitivanje ventilacije
pluéa svodi se na mijerenje volumena i kapaciteta
pluc¢a, te velicine protoka zraka. Dva ili vise volumena
¢ine kapacitet pluca.

Razvoj pluénih funkcija indijskih sportaa i
nesportasa istrazivao se u doba adolescencije [9].
Usporedujuci razlike u vrijednostima forsiranog vitalnog
kapaciteta, forsiranoga ekspiratornog volumena u
prvoj sekundi, ekspiratornoga rezervnog volumena,
inspiratornog kapaciteta i maksimalne ventilacije, autor
je doSao do zakljucka da su neznatni efekti treninga
u razvoju navedenih plu¢nih funkcija, ali rezultati tog
istrazivanja ne odbacuju mogucnost da plu¢ne funkcije
mogu porasti pod utjecajem ozbiljnoga, produzenog i
snaznog trenaznog rezima u doba adolescencije.

U istrazivanju ventilacijskih vrijednosti plu¢a mladih
koSarkaSaijedrili¢araprosje¢nedobioddvanaestgodina
pronalaze se znacajne razlike izmedu obje skupine
mladih sportasa u usporedbi s kontrolnom skupinom
nesportasa u pet od ukupno Sest analiziranih varijabla
[8]. Na svim varijablama dinamickih plu¢nih volumena
(forsirani ekspiracijski volumen nakon 1 sekunde, te na
varijablama maksimalni i srednji ekspiracijski protok
pri 50 ili 25 %max. VC), te kod varijable forsirani vitalni
kapacitet bile su uodljive statisti¢ki znacajne razlike.
Autor zakljuCuje da primjenom adekvatnih trenaznih
stimulansa kvalitetni sporta§i moraju imati dobro
razvijene aerobne sustave.

U ispitivanju respiracijske funkcije polaznika Skole
veslanja u dobi izmedu 12 15 godina [11] pronadene
su normalne vrijednosti u parametrima: forsirani vitalni
kapacitet (FVC), forsirani ekspiracijski volumen u prvoj
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sekundi (FEV1), Tiffeneau indeks (FEV1%), te srednii
forsirani ekspiracijski protok pri 75% FVC (MEF75),
50% FVC (MEF50) i 25% FVC (MEF25%). Dobivene
vrijednosti u navedenim parametrima u komparaciji s
referentnim vrijednostima nisu predstavljale pozeljine
vrijednosti disajnih funkcija, s obzirom na povecane
zahtjeve veslackog sporta za ventilacijom.

Razlike u ventilacijskim vrijednostima plué¢a izmedu
mladih koSarkaSa i nesportaSa u dobi od 14 do 16
godinaistrazivali su [14]. Vrijednosti forsiranoga vitalnog
kapaciteta (FVC), forsiranoga respiracijskog volumena
u prvoj sekundi (FEV1) i srednji forsirani ekspiracijski
protok pri 75% FVC (MEF75) bili su statisti¢ki znac¢ajno
ve¢i kod mladih koSarkasa, dok je srednji forsirani
ekspiracijski protok pri 50% i 25% FVC (MEF50) i
(MEF25) bio statisticki znacajno veci kod kontrolne
skupine nesportasa. Plu¢ne volumene grcékih plivaca,
atleti¢ara i nesportasa usporedivali su [4] i dosli su do
spoznaje da plivaci i plivacice imaju vece vrijednosti
forsiranoga ekspiracijskog volumena u prvoj sekundi i
od atletiCara i od nesportasa. Zakljucili su da plivacki
trening i ranija dob u kojoj se podinje s treningom imaju
znacajan utjecaj na vrijednosti forsiranog ekspiracijskog
volumena u prvoj sekundi kod plivaca.

Maksimalni stati¢ki pritisak i plué¢ne volumene kod
dvanaestogodisnjinh mladih plivagica i kontrolne skupine
nesportasica istrazivali su [16]. Nakon jednogodisnjeg
pracenja doSli su do zakljucka da nema znacajne
povezanosti respiratorne muskulature i stati¢nih pluénih
volumena.

Relativne vrijednosti plu¢nih volumena i funkcija
izmedu starijin  sportaSa koji prakticiraju trening
izdrzljivostii nesportasa, te mladih sportasa i nesportasa
da bi se odredilo utjeCe li trening na promjene u
navedenim varijablama zajedno s povecanjem dobi,
usporedivali su [7]. Usporeduju¢i starije sportasSe
i kontrolnu skupinu rezultati su pokazali statistiCki
znadajnu razliku u vitalnom kapacitetu, ukupnome
pluénom kapacitetu i forsiranome ekspiratornom
volumenu u 1. sekundi u korist skupine starijih sportasa,
dok u mjerama maksimalne ventilacije i rezidualnog
volumena nije postojala statisti¢ka znacajnost razlika.

Usporedujuc¢i mlade sportase i kontrolnu skupinu
rezultati nisu pokazali razlike u navedenim varijablama.
Usporeduju¢i dvije kontrolne skupine doslo se do
rezultata da mlada kontrolna skupina ima vecée
relativne vrijednosti plu¢nih volumena i funkcija u vedéini
parametara. Autor dolazi do zaklju¢ka da vrhunski
trening izdrzljivosti u starijih sportaSa usporava biolosko
starenje pluénih funkcija i volumena.
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Usporedujué¢i  rezultate  forsiranoga  vitalnog
kapaciteta, forsiranoga ekspiratornog volumena
i maksimalnoga ekspiracijskog protoka izmedu

nogometasa, hokejasa, odbojkasa, plivaca, koSarkasa i
kontrolne skupine ispitanika, autori [13] ustanovili su da
rezultati u navedenim parametrima pokazuju znacajne
razlike u korist svih skupina sportasa, dok su medu
sportasSima razlike bile najvec¢e u korist plivaca.

Efekte intenzivnoga plivackog treninga na plu¢ne
volumene, otporezrakaipovezanostisbrzinamaprolaska
zraka kroz male diSne puteve u pretpubertetskom
razdoblju kod djevojCica istrazivali su [2]. Indicije na
osnovi rezultata pokazuju da intenzivni plivacki trening u
pretpubertetu povecava statiCke i dinamicke volumene
pluca, te poboljSava vezu i stanje velikih i malih diSnih
puteva, pa pretpostavljaju kako intezivni plivacki trening
uto doba potice rast pluéa, uskladeno s razvojem brzine
prolaska zraka i alveolarnim pluénim prostorima.

Razlike forsiranoga vitalnog kapaciteta, forsiranoga
ekspiratornog volumena i maksimalnoga ekspiracijskog
protoka pliva¢a dobi od 15 do 20 godina i kontrolne
skupine ispitanika, na pocetku i na kraju plivacke sezone
ispitivali su [12]. Statisticke znaCajne i vece razlike na
kraju sezone zabiljeZzene su u skupini plivaca.

Plu¢ne i sréane funkcije, u trogodiSnjem razdoblju
kod djece uklju¢ene u plivacki trening proucavali
su [1]. Komparacijom rezultata plu¢nih volumena
i ekspiracijskog protoka zraka mladih plivaca |
istodobnih nesportasa pokazalo se da plivaci imaju
vece plu¢ne volumene kao posljedicu vecih vrijednosti
vitalnog kapaciteta, pa i vecée vrijednosti ekspiracijskog
protoka zraka. Navedene vrijednosti bile su odite ve¢
na pocetku istraZivanja, a jo$ su vecée razlike uocene
tijlekom trogodisnjeg prac¢enja. Autori zakljuuju da
trening u dobi izmedu 8 i 18 godina utjece i na stopu
fiziCkog rasta i na sréane i pluéne funkcije.

METODE / Methods
Uzorak ispitanika / Participants’ Sample

Eksperimentalni postupak obavljen je na odjelu za
pluéne bolesti i dijagnostiku KB “Firule” u Splitu. Uzorak
je Cinilo 120 ispitanika, 60 sportasa i 60 nesportasa, dobi
izmedu 9 i 17 godina. Ispitanici su podijeljeni u &etiri
dobne skupine od po 15 sportasa i 15 nesportasa.

Uzorak varijabla / Variables” Sample

Spirometrijski pokazatelji i krivulja protok — volumen
izmjereni su na aparatu “Master Lab” tvrtke ‘Jaeger”.
“Master Lab” je potpuno automatiziran i prikljucen je
na elektronicko rac¢unalo Epson PC AX. U racunalu je

postavljen CAP (Computer Aided Pulmonany Diagnostic)
software, sastavljen od programa za ispitivanje plu¢nih
funkcija: spirometrije, krivulje protok — volumen, difuzije
metodom single Breath i tjelesne pletizmografije. U
programima su unaprijed odredeni, prema CECA |
ATS standardima, svi tehnicki ¢imbenici i matematicki
algoritmi, te referentne vrijednosti. Vitalni kapacitet
(VCIN) predstavlja najvecu kolicinu zraka koja se nakon
maksimalnog udaha moze maksimalno izdahnuti
s vrijedno8¢u izrazenom u litrama. Forsirani vitalni
kapacitet (FVC) je koliina zraka koja se iz plu¢a istisne
maksimalnim ekspirijem nakon maksimalnog inspirija.
Ispitanik nakon maksimalnog udaha naglo izdahne
sav zrak do kraja, svom snagom, sto jace i brze moze.
Rezultat se ocitava u litrama. Forsirani ekspiracijski
volumen u prvoj sekundi (FEV1) jest koliina zraka koja
se izdahne tijekom prve sekunde forsiranog ekspirija.
Postupak je istovjetan kao kod FVC. Vrijednost
dobivenog rezultata izrazena je u litrama. Forsirani
ekspiracijski protok pri 50%VC (MEF50) je brzina protoka
zraka pri 50% izdahnutoga vitalnog kapaciteta pluca,
a vrijednost rezultata izraZzena je u litrama u sekundi.
Forsirani ekspiracijski protok pri 25%VC (MEF25) je
brzina protoka zraka pri 75% izdahnutoga vitalnog
kapaciteta plu¢a (i 25% neizdahnutoga), a vrijednost
rezultata izrazena je u litrama u sekundi. Maksimalni
ekspiracijski protok (PEF) je maksimalna brzina zraka
registrirana pri forsiranom izdisaju zapocetome s
maksimalnim udahom, a vrijednost je izraZzena u litrama
u sekundi. Tjelesna visina mjerena je antropometrom
s to¢noséu ocitavanja rezultata od 1mm. Ispitanik,
pri mjerenju bos, u uspravnom polozaju, zadrzava
glavu u polozaju frankfurtske horizontale. Mjerenje se
izvodi tri puta. Rezultat se ocitava u centimetrima, na
1mm to€nosti. Tjelesna se masa mijeri decimalnom
vagom. Ispitanik se mjeri tri puta, a rezultat se ocitava s
preciznoséu u desetim dijelovima kilograma.

Algoritmi za obradu podataka / Algorithm for Data
Processing

IzraCunate se aritmeticke sredine, standardne
devijacije, minimalni i maksimalni rezultati svih mjerenih
varijabla na svim ispitanicima (tablica 1.). Provedena
je univarijantna analiza varijance za svaku istodobnu
skupinu sportasa i nesportasa, posebno. Za razlike
testom dobivenih rezultata odredena je statistiCka
znacCajnost (p) i vrijednost pripadaju¢eg F testa.
Diskriminativnom kanoni¢kom analizom utvrdene su
razlike izmedu parova po skupinama, definirana je
struktura diskriminativnih funkcija za svaku skupinu
parova. Izracunati su koeficijenti kanoni¢ke korelacije
(Can R), chi kvadrat test (Chi Sq), Wilksova Lambda,
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razina znacajnosti diskriminativne funkcije (p level), te
polozaj centroida za svaku kontrolnu i eksperimentalnu
skupinu (Centr. K i Centr. E) (tablica 2.). Za obradu
rezultata koristilo se statisti¢ko-matemati¢kim paketom
“Statistica for Windows”, verzija 5.0.

Rezultati i diskusije / Results and Discusions

Rezultati univarijatne analize varijance pokazali su
statisti¢ki znacajne razlike u vecini analiziranih varijabla
izmedu kontrolnih skupina i istodobnih skupina mladih
vaterpolista  ukljuCenih u trogodi$nji, petogodisniji
i sedmogodisnji proces treninga. Kod vaterpolista
desetgodiSnjaka koji su uklju¢eni u jednogodisniji

VODENI SPORTOVI

trenazni proces i istodobne kontrolne skupine nije bilo
statistiCki znacajnih razlika u analiziranim varijablama.

Kako rezultati univarijantne analize varijance ne
dopustaju donoSenje konacnih zakljucaka, obavljena
je  kanonicka diskriminativna analiza za svaku
skupinu sportasa i istodobnu kontrolnu skupinu. U
diskriminativnoj analizi odlucili smo se za analizu
relativnih ventilacijskih vrijednosti pluéa iz razloga sto
se tad neutraliziraju vrijednosti dobi i tjelesne visine.
Relativne vrijednosti pojedinih ventilacijskih parametara
dobivene su prema formuli:

X1 %ref = (x1/xref) * 100

Tablica 1. Deskriptivni statisticki parametri dobi, visine, mase i ventilacijskih varijabla
Table 1. Descriptive statistical parameters of age, height, mass and ventilation variables

VATERPO- KONTRO- VATERPO- KONTRO- VATERPO- KONTRO- VATERPO- KONTRO-
VARIJABLE | LISTISKOLE LNA LISTI MLADI LNA LISTI KADETI LNA LISTI MLADI LNA
VATERPOLA SKUPINA KADETI SKUPINA (n=15) SKUPINA JUNIORI SKUPINA
(n=15) (n=15) (n=15) (n=15) (n=15) (n=15) (n=15)
AS=SD AS=SD AS=SD AS=SD AS=SD AS=SD AS=SD AS=SD
DOB 10,20+0,77 10,47+0,83 12,33+0,49 12,13+0,35 14,33+0,49 14,40+0,51 16,27+0,46 16,20+0,41
VISINA 151,20+7,19 153,53+5,69 167,40+9,07 160,80+6,21 178,563+7,48 175,53+8,01 183,53+5,40 180,13+6,94
MASA 46,80+7,57 46,00+9,37 57,93+11,98 52,80+9,36 73,13+10,68 65,73+8,51 80,07+9,45 69,67+11,92
VKIN 2,80+0,37 3,02+0,30 4,08+0,83 3,02+0,55 5,19+0,80 4,46+0,71 592+1,08 5,11+0,70
FVK 2,79+0,36 2,99+0,35 4,17+0,73 3,11+0,52 5,33+0,77 4,56+0,97 6,06+0,86 5,05+0,74
FEV1 2,51+0,28 2,55+0,30 3,86+0,75 2,87+0,48 497x0,74 3,93+0,65 5,38+0,62 4,50+0,60
PEF 4,78+0,76 5,02+0,68 7,00+1,73 5,45+1,16 9,48+2,51 6,85+1,45 10,45+1,62 7,91+1,56
MEF50 3,18+0,45 3,19+0,54 4,78+1,26 3,60+0,78 6,52+1,17 4,37+0,83 7,39+0,86 5,09+0,87
MEF25 1,63+0,28 1,68+0,49 2,82+0,79 2,03+0,59 3,79+0,89 2,49+0,57 3,99+0,76 2,96+0,73
VKIN%ref 92,57=11,62 92,11+6,73 100,27+11,32 | 83,68+13,80 | 107,87+14,94 96,73+9,90 113,69+18,06 | 102,80+9,69
FVK%ref 92,26+11,14 95,98+8,41 102,65+6,60 86,13=10,55 110,15=11,71 98,55+14,50 116,13=12,45 101,71+9,89
FEV1%ref 101,00+=12,29 98,77+6,04 114,27+9,55 96,22+12,86 | 123,20+-12,03 | 102,14+9,41 123,47+8,27 107,67+6,66
PEF%ref 88,07+=12,64 87,02+11,37 | 100,39+16,21 86,39+13,88 | 117,95+28,00 | 88,72+16,86 | 122,53=16,70 | 103,57=18,61
MEF50%ref 93,26+12,72 96,47+12,45 [ 111,88+20,01 92,71+15,34 | 133,87=18,11 92,95+12,98 | 144,00+18,68 | 104,78+10,30
MEF25%ref 95,67=17,16 96,52+x27,54 [ 128,51+30,32 | 101,95=25,66 | 149,60=26,63 | 102,64+20,03 | 150,27+28,72 | 113,59=18,07

Tablica 2. Diskriminativna kanonicka analiza

Table 2. Discrimination canonical analysis

(F - strukture diskriminativnih funkcija; Can R - koeficijent kanonicke korelacije; Chi? - Chi kvadrat
test; Wilks Lambda; p - razina znacajnosti diskriminativne funkcije; C - polozaj centroida skupina)

VARIJABLE F1 F2 F3 F4
skupine ispitanika skupine ispitanika skupine ispitanika skupine ispitanika
kronoloske dobi 10§ | kronoloske dobi 12 i kronoloske dobi 14 i kronoloske dobi 16 i
11 godina 13 godina 15 godina 17 godina
VKIN%ref 0,038 - 0,61 -0,30 -0,19
FVK%ref -0,25 -0,87 - 0,30 -0,32
FEV1%ref 0,15 -0,74 - 0,66 -0,52
PEF%ret 0,06 -0,43 -0,43 -0,27
MEF50%ref -0,17 - 0,50 -0,88 - 0,65
MEF25%ref -0,02 -0,44 - 0,68 -0,38
CanR 0,62 0,75 0,84 0,90
Wilks lambda 0,62 0,44 0,30 0,19
Chi 11,95 20,25 29,91 41,80
P 0,06 0,00 0,00 0,00
CE 0,76 -1,08 -1,47 -2,01
CK -0,76 1,08 1,47 2,01
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Diskriminativna kanoni¢ka analiza provedena na
skupini vaterpolista Skole vaterpola i kontrolnoj skupini
istogodi$njaka (tablica 2. - F,) rezultirala je koeficijentom
kanonicke korelacije R=0,62 , na razini signifikantnosti
p=0,06. Nema statisticki znacajnih razlika izmedu tih
dviju skupina u definiranom prostoru ventilacijskih
vrijednosti plu¢a. Zaklju¢eno je da nema, ili se barem
ne mogu dokazati, evidentnih transformacijskih
ucinaka jednogodisnjeg programa vaterpola u prostoru
ventilacijskih vrijednosti pluéa. Skupina ispitivanih
vaterpolista trenirala je tri puta tjedno po 60 minuta (7
dana = 180 minuta).

Diskriminativna analiza izmedu vaterpolista mladih
kadeta i istodobne kontrolne skupine nesportasa
(tablica 2. - F,) rezultirala je kanoniCkim koeficijentom
koorelacije R= 0,75, na nivou signifikantnosti p=0,00.
Formiran je kanoniCki faktor koji statisti¢ki znacajno
diskriminira skupine. Iz strukture diskriminativne funkcije
uocljivo je da skupina vaterpolista mladih kadeta postize
znacajno vece rezultate na svim varijablama, osim na
varijablama PEF%ref. i MEF25%ref., istog predznaka.
Iz takve konfiguracije kanoni¢kog faktora moze se
zakljuciti da je trenazni proces dvanaestogodisnjih
vatrepolista imao znadajan transformacijski ucinak
u povecanju statickih ventilacijskih vrijednosti pluca.
Bolji rezultati u obje varijable za procjenu statickoga
pluénog kapaciteta, vitalni kapacitet (-0,61) i forsirani
vitalni kapacitet (-0,87), mogu se pripisati trogodi$njem
trenaZznom procesu vaterpolista mladih kadeta. U tom
trogodiSnjem razdoblju prevladava viSestrana bazi¢na
sportska priprema u strukturi koje prevladava treninzi
tipa izdrZljivosti, a koli¢ina vjeZzbanja penje se na 5 X 60
min (7 dana = 300 min).

Diskriminativna ~ kanoniCka  analiza  izmedu
vaterpolista kadeta i istodobne skupine nesportasa
(tablica 2. - F) rezultirala je kanonickim faktorom
korelacije R=0,84, znagajnim na nivou signifikantnosti
p=0,00. Kanonicki faktor znacajno diskriminira skupine.
Najznacajniji doprinos determiniranju diskriminacijske
funkcije daju varijable za procjenu dinamickih pluc¢nih
volumena, forsirani ekspiracijski volumen u 1. sekundi
(-0,66), forsirani ekspiracijski protok pri 50% FVK (-
0,88) i forsirani ekspiracijski protok pri 25% FVK(-0,68).
Te promjene vjerojatna su posljedica petogodiSnjeg
treninga. Vece vrijednosti projekcija u varijablama za
procjenu dinamickih pluénih kapaciteta vjerojatno su
uzrokovane strukturom trenaznog procesa u kojemu
prevladava specijalna sportska priprema sa znacajnim
udjelom treninga visokog tempa i maksimalnog
intenziteta. Tjedna koli¢ina viezbanja je 5 X 90 min (7
dana = 450 minuta).

Diskriminativna kanoni¢ka analiza izmedu skupine
mladih juniora i istodobne kontrolne skupine nesportasa
(tablica 2. - F,) rezultirala je diskriminativnom funkcijom
kojoj je koeficijent kanonic¢ke korelacije R=0,90 na razini
znacajnosti p=0,00. Znacajnost razlika parcijalnim
udjelom objasnjavaju varijable forsirani ekspiracijski
volumen u 1. sekundi (-0,52) i forsirani ekspiracijski
protok pri 50% FVK (-0,65). Zakljuteno je da
sedmogodi$nji programirani treninzi vaterpolista mladih
juniora proizvode najvece transformacijske ucéinke na
dinamickim ventilacijskim vrijednostima pluc¢a, sto je
vjerojatno uzrokovano strukturom trenaznog procesa
u kojemu previadava specijalna sportska priprema
sa znacajnim udjelom treninga visokog tempa i
maksimalnog inteziteta, organiziranih 5 X 120 min
tjedno (6 dana = 720 minuta).

ZAKLJUCAK / Conclusion

Jednogodi$nji  trening desetogodiSnjaka  ¢lanova
vaterpolske Skole ne izazva nikakve ucinke na njihovim
ventilacijskim vrijednostima plu¢a. Trogodisnji trening
vaterpolista mladih kadeta izaziva znaCajne uCinke
u varijablama za procjenu stati¢kih funkcionalnih
vrijednosti plu¢a. Petogodisnji i sedmogodisniji trening
vaterpolista kadeta i mladih juniora izaziva znacajne
promjene u varijablama za procjenu dinamickin
funkcionalnih vrijednosti plu¢a. Moze se zakljuciti
da postoje dokazani ucinci povecanja ventilacijske
vrijednosti funkcije pluéa mladih sportasa vaterpolista s
tri, pet i sedam godina sportskoga trenaznog staza koji
Su uzrokovani programiranim treningom i vremenom
provedenim u njemu.
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