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Mentor 2: 
Ime i prezime 

 

OBRAZLOŽENJE TEME: 

Sažetak na hrvatskom jeziku 
(maksimalno 1000 znakova s 
praznim mjestima): 

Mnoga su istraživanja promatrala fiziološke adaptacije organizma sportaša na visinske pripreme pri 
visinama većim od 2000 metara te posljedično poboljšanje sportske izvedbe. Iako je skijanje danas 
rasprostranjen rekreativni sport, nije bilo istraživanja koja će promotriti ima li i boravak na planini pri 
visinama manjim od 2000 metara uz aktivnost skijanja učinak na transportni sustav za kisik. 
Cilj ovog rada je upravo utvrditi postoji li pozitivan utjecaj na transportni sustav za kisik i pri manjim 
visinama ako mu dodamo aerobno-anaerobnu višesatnu aktivnost skijanja. Planirani uzorak od 32 
ispitanika bit će podijeljen na dvije skupine, eksperimentalnu (17 osoba) koju će činiti studenti 
Kineziološkog fakulteta na 10-dnevnoj terenskoj nastavi iz predmeta skijanje te kontrolnu (15 
osoba) koja će u tom periodu obavljati svakodnevne aktivnosti na uobičajenoj nadmorskoj visini, a 
uzorci krvi će intravenozno biti uzeti svim ispitanicima dan prije i dan nakon terenske nastave. Iz 
uzorka krvi će se odrediti komponente crvene krvne slike uz retikulocite i diferencijalnu krvnu sliku, 
koncentracije feritina, hormona eritropoetina i proteina mioglobina. 
Metode za obradu podataka će biti Mann Whitney U test i ANCOVA. 
Budući da velik broj Hrvata prakticira rekreativno skijanje, znanstveni doprinos je u tome što će se 
vidjeti ima li takav odmor u trajanju od 7-14 dana pozitivnog utjecaja na transportni sustav za kisik, 
time i poboljšanje kardiovaskularnog statusa odnosno smanjenje rizika oboljevanja od 
kardiovaskularnih bolesti. 

Sažetak na engleskom jeziku 
(maksimalno 1000 znakova s 
praznim mjestima): 

Numerous researches have been conducted to determine benefits high altitude training in heights 
over 2000m has on athlete’s sea-level performance. In spite of skiing being very popular 
recreational sport, no researches tried to determine whether staying at altitudes lower than 2000m 
in combination with ski-activities has effects on blood-oxygen transport parameters. 
The aim of this study is to see whether there is a positive effect on blood-oxygen transport system 
in such lower altitudes with addition of several hours of skiing daily. Planned sample will consist of 
32 examinees, of which 17 students of Faculty of Kinesiology will make the experimental group 
which will take a 10-day ski field trip and control group which will consist of 15 students, doing 
normal daily activities in the same period. Blood samples will be taken intravenously a day before 
and a day after the trip from all examinees. Blood parameters which will be determined are 
reticulocyte count, diferential blood count with ferritin, erythropoietin and myoglobin levels. 
Data will be analysed with Mann Whitney U test and ANCOVA. 
Since many Croatian people spend their holidays this way, the scientific contribution is in seeing 
whether 7-14 days of skiing in lower altitudes can bring to positive adaptations of blood-oxygen 
parameters which leads to better cardiovascular status and lower risk of cardiovascular diseases. 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26182933
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/26182933
http://hrcak.srce.hr/index.php?show=clanak&id_clanak_jezik=106289
http://hrcak.srce.hr/index.php?show=clanak&id_clanak_jezik=106289
http://hrcak.srce.hr/hsmv
http://hrcak.srce.hr/index.php?show=toc&id_broj=5740
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Orepic%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24444214
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mikulic%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24444214
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Soric%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24444214
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ruzic%20L%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24444214
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Markovic%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=24444214
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24444214
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Uvod  i pregled dosadašnjih istraživanja   (maksimalno 7000 znakova s praznim mjestima) 

 
Kardiovaskularne bolesti predstavljaju vodeći javnozdravstveni problem, kako u svijetu tako i u Hrvatskoj (WHO, 2016). 

Odgovarajućim programima prevencije mortalitet uzrokovan tim bolestima može se smanjiti (Maćešić, 2014, Lavie 2016). Istraživanja 
pokazuju da se bez obzira na genetsko naslijeđe, dob i spol, dovoljnom razinom tjelesne aktivnosti može pozitivno utjecati na aerobne 
sposobnosti odnosno kardiovaskularni status. Kako je kardiovaskularni status dobar prediktor rizika oboljevanja od kardiovaskularnih 
bolesti, kod osoba koje imaju bolji kardiovaskularni status taj će rizik biti manji (Lavie, 2015, Goyer, 2013, Wen, 2011, Defina, 2014, 
Lavie, 2016, Bouchard, 2015). Jedna od bitnih komponenti aerobnih sposobnosti je funkcionalnost transportnog sustava za kisik, 
učinkovitost respiratornog i kardiovaskularnog sustava pri opskrbi tkiva kisikom koji je organizmu neophodan za život (Guyton, 2003, 
Labar, 2007). 
Osim genetskih obilježja i životnih navika, utjecaj okoliša u kojem živimo također ima znatan utjecaj na čovjekov organizam. Danas 

150 milijuna ljudi živi na visinama većim od 2500 metara (Moore, 2001). S obzirom da se parcijalni tlak kisika u zraku s visinom 
smanjuje, ti ljudi žive u uvjetima hipoksije te su razvili fiziološke adaptacije kako bi organizam zadržao potrebnu razinu oksigenacije 
tkiva (Gilbert-kawai, 2016). Iako treba uzeti u obzir da život na visini može donijeti do lakšeg razvoja nekih drugih bolesti, istraživanja 
pokazuju da je među tom populacijom smanjena prevalencija diabetesa, pretilosti i kardiovaskularnih bolesti (Hurtado, 2012, Baibas, 
2005). 
Također, već se desetljećima u vrhunskom sportu trening na visinama koristi kako bi se ostvarile adaptacije organizma koje 

sportašima poboljšavaju efikasnost sportske izvedbe na razini mora. Postoje različite metode treniranja na visini, neke od kojih su “live 
high-train low”, “train high-live low” ili “live high-train high” (Pupiš, 2012) te su točni benefiti svake od njih pod neprekidnim 
istraživanjem. Ono što je svima zajedničko je boravak na visini većoj od 2000 metara, a često i od 3000 metara (Faiss, 2013) u 
periodu od idealno 4 tjedna (Chapman, 2014, Girard, 2013, Wilber, 2007), koliko se smatra da je potrebno za ishoditi maksimalne 
učinke na transportni sustav za kisik. Uvjeti hipoksije potiču eritropoeuzu kojoj je krajnji cilj proizvodnja crvenih krvnih stanica i 
povećavanje sposobnosti organizma da tkiva opskrbi kisikom (Levine, 2002, Labar, 2007). Optimalni efekti su dobiveni na visinama od 
2000-2500 metara (Chapman, 2014). 
Kako već i pri visinama od 1300-2000m nastupaju uvjeti blage hipoksije (Guyton, 2003) za upitati se da li i boravak na toj visini 

donosi efekte slične “pravim” visinskim pripremama. Pogotovo nam taj podatak može biti od koristi ako znamo da godišnje 200 000 
Hrvata provodi zimski odmor na nekoj od europskih planina, na tim ili većim visinama, uz aktivnost rekreativnog skijanja. Trajanje 
takvog odmora je najčešće 7-14 dana, te dosada nisu provedena istraživanja koja bi se bavila tim problemom kod rekreativnih skijaša. 
Iako su navedene visine rekreativnog skijanja u Alpama nešto niže od onih koje se obično preporučuju za odlazak na visinske 
pripreme ipak se u slučaju skijanja mora uzeti u obzir i činjenica da osoba provodi dodatnih 6-8 sati u tjelesnoj aktivnosti različitih 
intenziteta od niskog do čak anaerobnog prilikom izvođenja dionica trajanja minutu do tri minute u elementu brzog vijuganja. Stoga 
smo smatrali da je interesantno problem ovog rada postaviti na način da pokušamo istražiti kombinaciju nižih visina ali uz dodatnu 
intervenciju aerobno-anaerobne komponente višesatnog dnevnog treninga. 
 
 

Cilj i hipoteze istraživanja  (maksimalno 700 znakova s praznim mjestima) 

Cilj istraživanja je utvrditi da li se uz uvođenje intervencije koja podrazumijeva desetodnevnu aerobno-anaerobnu intermitentnu 
aktivnost ukupnog volumena 7 sati dnevno već i na visinama do 2000 metara može detektirati pozitivna adaptacija pokazatelja 
transportnog sustava za kisik mjerenih iz krvi ispitanika, a time i ukupno pozitivan utjecaj na kardiorespiratorni sustav.  
H1 Desetodnevni boravak na visini od 1300-2000 metara potiče lučenje eritropoetina i stvaranje retikulocita i eritrocita ako je 

kombiniran s cjelodnevnom aktivnosti tipa skijanja 
H2 Desetodnevni boravak na visini od 1300-2000 metara kombiniran s cjelodnevnom tjelesnom aktivnosti tipa skijanja dovodi do 

sniženja zaliha feritina 
H3 Inicijalne zalihe željeza u obliku feritina  su statistički značajno pozitivno povezane s porastom pokazatelja transportnog sustava 

za kisik u krvi 
 

Materijal, metodologija i plan istraživanja   (maksimalno 6500 znakova s praznim mjestima)  

Uzorak ispitanika sačinjavati će 32 studenta u dobi od 21-25 godina od kojih će 17 činiti eksperimentalnu skupinu te će sudjelovati 
na terenskoj nastavi iz skijanja u trajanju od 10 dana, a 15 će ih činiti kontrolnu skupinu i u tom periodu obavljati uobičajene dnevne 
aktivnosti. Uvjeti za uključivanje će biti: informirani pristanak ispitanika i odobrenje Etičkog povjerenstva fakulteta. Svim ispitanicima će 
se prije odlaska na terensku nastavu (u danu prije polaska) i po povratku (dan nakon povratka) intravenozno uzeti uzorak krvi iz kojeg 
će se odrediti komponente vezane uz transport kisika. 

 Na terenskoj nastavi će pod stručnim vodstvom svi prolaziti kroz isti program, 7 sati rekreativnog skijanja dnevno (9-16.30 uz dvije 
stanke, prva trajanja 20 minuta, druga trajanja 40 minuta), te će im povremeno na ispitanicima modelima pulsnim oksimetrom biti 
izmjerena saturacija krvi kisikom u mirovanju i pri težem zadatku isključivo radi orijentacijskih vrijednosti intenziteta.  

U istim terminima intravenozno će se uzorci uzimati i kontrolnoj skupini.     
Varijable će činiti izmjerene vrijednosti eritropoetina, feritina, eritrocita, MCV, MCHC, MCH, retikulocita, nezrelih retikulocita i 

mioglobina. Deskriptivna statistika koristit će se za sve podatke kao mjera npr. srednje vrijednosti, standardne devijacije, minimalnog i 
maksimalnog rezultata. Normalitet distribucije biti će provjeren Kolmogorov-Smirnovljevim testom (K-S test). Računati će se relativni 
porasti i smanjenja u obje skupine, te izračunati postotne razlike između kontrolne i eksperimentalne grupe (Mann Whitney U test) 
Ancova će se upotrijebiti za utvrđivanje razlika između inicijalnih i finalnih vrijednosti za parametrijske statistiku i u tom slučaju analiza  
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se radi samo na rezultatima poslije tretmana (zavisna varijabla),  ali se rezultati prije tretmana upotrebljavaju kao kovarijanta (što 
povećava snagu) dok je prisutnost intervencije nezavisna varijabla koja je odvajala grupe. P vrijednosti manje od 0,05 smatrat će se 
značajnima. Podaci će biti obrađeni statističkim paketom STATISTICA 10.1. 

 
Plan istraživanja: 

Prikupljanje podataka: 
Obrada i interpretacija rezultata:  
Pisanje samog rada: 
Kontrole i korekcije: 
Obrana doktorskog rada: 
 
                                                      
 

Očekivani znanstveni doprinos predloženog istraživanja   (maksimalno 500 znakova s praznim mjestima) 

 
Značajan znanstveni doprinos ovog rada je da kombinira dvije metode koje bi mogle utjecati na poboljšanje kapaciteta transportnog 

sustava za kisik u situacijskim uvjetima. Naime iako jedna metoda, boravak na visini 1300-2000m, u dostupnoj  literaturi ima upitnu 
vrijednost u tom pogledu, uz dodavanje višesatne aerobno-anaerobne intervencije rezultati bi mogli biti vidljivi zbog kumulativnog 
efekta hipoksijskih podražaja. Pojačano lučenje eritropoetina uz porast nekog od parametara vezanih uz kapacitet krvi za transport 
kisika bi ukazivalo na bolju funkcionalnost tog sustava koji pridonosi boljim aerobnim sposobnostima, a one su osnova dobrog 
kardiovaskularnog statusa. Stoga bi takav boravak na visini doprinjeo smanjenju rizika nastanka kardiovaskularnih bolesti te bi u 
praktičnom smislu dokazali da li uobičajeni zimski skijaški odmor doprinosti adaptaciji navedenih sustava i poboljšanju zdravlja.. 
 
 

Popis citirane literature   (maksimalno 30 referenci) 
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5. Faiss, R., Girard, O. i Millet, G. P. (2013). Advancing hypoxic training in team sports : from intermittent hypoxic training to 
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6. Gilbert-kawai, E. T. i dr. (2016). King of the Mountains : Tibetan and Sherpa Physiological Adaptations for Life at High 
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9. Goyer, L. i dr. (2013). Randomized controlled trial on the long-term efficacy of a multifaceted, interdisciplinary lifestyle 

intervention in reducing cardiovascular risk and improving lifestyle in patients at risk of cardiovascular disease. J Behav 
Med 2013 Apr;36(2):212-24. 
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Procjena ukupnih troškova predloženog istraživanja   (u kunama)  

 
30 000 kuna. 

IZJAVA  

 

Odgovorno izjavljujem da nisam prijavila/o doktorsku disertaciju s istovjetnom temom ni na jednom drugom Sveučilištu. 

 

U Zagrebu, _____________________________                                              Potpis   _____________________________ 

                                                                                                                              Ime i prezime 

Napomena (po potrebi): 

 
 
 
 
 

 

ª  Navesti mentora 2 ako se radi o interdisciplinarnom istraživanju ili ako postoji neki drugi razlog za višestruko mentorstvo 

b Navesti minimalno jedan rad iz područja teme doktorskog rada (disertacije) 
 

Molimo datoteku nazvati: DR.SC.-01 – Prezime Ime pristupnika.doc  
 
Molimo Vas da ispunjeni Obrazac DR.SC.-01pošaljete u elektroničkom obliku i u tiskanom obliku – potpisano - u referadu 
Sastavnice. Sastavnica prosljeđuje ispunjeni Obrazac DR.SC.-01 zajedno s obrascima DR.SC.-02 i DR.SC.-03 u elektroničkom 
obliku (e-pošta: jandric@unizg.hr) i u tiskanom obliku – potpisano i s pratećom dokumentacijom - u pisarnicu Sveučilišta u 
Zagrebu (Trg maršala Tita 14). 
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