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UVOD: Istezanje je sustav vjezbanja u kojem se na aktivan ili pasivan nacin izvode pokreti ili zadrzavaju
odredeni polozaji tijela s ciljem trenutnog produljenja odredenih misica ili skupine misica. Istezanjem misica
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a time i koordinacija pokreta. Vjezbama istezanja poveca se amplituda pokreta u zglobu, sprje¢ava moguénost
ozljedivanja misica i zglobova te poboljsava ukupna motori¢ka uéinkovitost.

RASPRAVA: Istezanje je bitan dio rekreativnog treninga, profesionalnog treninga i medicinskih vjezbi. Brojni
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istezanja preveniraju se padovi i ublazavaju bolna stanja kraljeznice i zglobova i pobolj$ava kvaliteta Zivota.
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INTRODUCTION: Stretching is a system of exercise in which movements are performed in an active or
passive way or certain body positions are maintained with the aim of instantly lengthening certain muscles or
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motor efficiency.

DISCUSSION: Stretching is an essential part of recreational training, professional training and medical
exercises. Numerous health problems can be improved by stretching exercises therefore they should be included
in the program of all medical exercises. It is important that they are performed under the supervision of an
educated physiotherapist to avoid any potential risks that stretching exercises may cause.

CONCLUSION: Stretching exercises achieve muscle flexibility that contributes to a greater range of motion
of the joints, which makes it easier to perform daily and work activities. Proper and regular stretching prevents
falls and alleviates painful conditions of the spine and joints and improves the quality of life.
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1. UvOD

Istezanje je sustav vjezbanja u kojem se na pasivan ili aktivan nacin izvode pokreti ili
zadrzavaju odredeni polozaji tijela u svrhu produljenja odredenih misica ili skupine misi¢a

[1].

Vjezbama istezanja postize se elastiCnost miSi¢a, tetiva, ligamenata, povecava se
fleksibilnost i opseg pokreta, smanjuje se rizik od nastanka ozljeda i dodatnih oStecenja tkiva.
Svaka tjelovjezba i fizicka aktivnost zahtijeva specifi¢ne vjezbe istezanja koje se provode pri
zagrijavanju s ciljem pripreme miSi¢a za nadolazee vjezbe i na kraju same aktivnosti.
Istezanje je sastavni dio svake medicinske tjelovjezbe, rekreativne ili vrhunske sportske

aktivnosti [2].

Cilj ovog rada je prikazati vaznost istezanja kod provodenja vjezbi stoga se smatra
potrebnim upoznati s gradom 1 funkcijom skeletnih, popre¢no prugastih misi¢a Cija je

funkcija izvodenje pokreta.

1.1. MISICNI SUSTAV

Misiéno tkivo izgradeno je od stanica koje u svom sastavu sadrzavaju kontraktilne
bjelancevine. Upravo grada tih bjelanevina miSi¢nim stanicama omogucuje kontrakciju
koja posljedi¢no uzrokuje pokretljivost. Prema funkcionalnim i morfoloskim
karakteristikama razlikuju se tri vrste miSi¢nog tkiva. To su skeletno miSi¢no tkivo, sré¢ano

misi¢no tkivo i glatko miSi¢no tkivo [3].

1.1.1. Skeletno miSiéno tkivo

Skeletni miSi¢ je graden od miSi¢nih snopova koje €ini ve¢i ili manji broj izduZenih
cilindri¢nih stanica odnosno misi¢nih vlakana. MiSi¢na stanica sadrzava mnogobrojne jezgre
koje se nalaze ispod stani¢ne membrane - sarkoleme, a u srediSnjem dijelu stanice nalaze se
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miSi¢na vlakanca koji se protezu cijelom duzinom miSi¢nog vlakna. U sarkoplazmi -
citoplazmi miSi¢nih stanica, nalaze se dugi proteinski lanci, miofilamenti, koji formiraju
snopove ili miofibrile. Tanki miofilamenti gradeni od aktina i debeli miozinski filamenti
pravilno su naizmjeni¢no rasporedeni u miSi¢cnom vlakancu Sto rezultira karakteristi¢nim
optickim svojstvom ovog misiénog tkiva i daje mu popre¢nu prugavost. Kontrakcija

skeletnih miSi¢a je brza i snazna te je pod utjecajem nase volje [4].

1.1.1.1. Opis i funkcija skeletnih misica

Skeletni misi¢i su misSi¢i koji su odgovorni za kretanje i za odrzavanje stava tijela.
Muskulaturu ¢ovjeka tvori oko Sesto (600) poprecno-prugastih misic¢a. Sredis$nji dio misi¢a
je najsiri 1 naziva se miSi¢ni trbuh, a na krajevima miSi¢na vlakna prelaze u tetivu kojom se
misi¢ spaja za kost. MiSi¢na vlakna su obavijena tankim slojem rahlog vezivnog tkiva koji
se naziva endomizij. MiSi¢na vlakna formiraju snopove koji su obavijeni perimizijem,
vezivno-tkivnom ovojnicom kroz koju prolaze krvne zile i zivéana vlakna. Epimizij ili
miSi¢na fascija je vezivna ovojnica koja obavija cijeli misi¢ 1 odjeljuje misi¢e od potkoZnog

tkiva [4].

Na mjestima gdje se miSi¢ vezuje za kost miSi¢ se produzuje u tetivu. Tetive su
elasti¢na vezivna tkiva koja prenose mehanicke sile misi¢a na kosti i zglobove i time
sudjeluju u pokretima tijela. Gradene su od usporedno posloZenih snopova kolagenih vlakana
1izmedu kojih se nalaze stani¢ni elementi. Imaju fibroelasti¢na svojstva. Kolagenska vlakna
nisu rastezljiva, ali im njthova valovita grada omogucuje produZenje i skracenje. U fazi
mirovanja kolagenska vlakna su valovita, dok su u fazi aktivnosti ravna. Karakteristi¢no je
da imaju veliku izdrZljivost pri otporu na mehanicke sile, fleksibilna su i elasti¢na te sluze 1

kao amortizeri pri kretanju [5].

Na mjestu na kojem se misi¢ vezuje za kost, distalno i1 proksimalno od zgloba, tetivna

vlakna urastaju u periost, tvorec¢i tako ¢vrsti spoj izmedu kosti i miSi¢a. Za funkciju je bitno



koja je insercija mobilna, a koja fiksna. Insercija koja nije mobilna naziva se polazistem, ¢ini
fiksnu to¢ku misica, 1 u vecini slucajeva je smjeStena proksimalno. Distalna insercija
uglavnom je mobilna i naziva se mobilna tocka. Tijekom kontrakcije dolazi do priblizavanja

mobilne tocke fiksnoj tocki, skracuje se duljina misica $to dovodi do pokreta u zglobu [6].

Zivac koji inervira mii¢ sadrzi motori¢ka (aferentna), senzibilna (eferentna) vlakna i
autonomna ziv¢ana vlakna. Motoricka ili aferentna vlakna imaju funkciju provodenja
motori¢kih podrazaja do motoricke ploce, izazivajuéi tako voljnu kontrakciju. Senzibilna ili
eferentna vlakna provode osjetne podrazaje iz tetivnog i misiénog vretena u straznji rog ledne

mozdine i sredi$nji ziv¢ani sustav. Autonomna ziv€ana vlakna inerviraju krvne zile [7].

Motoricka ploca je funkcionalna jedinica preko koje se impuls iz zavrSetka ziv€ane
stanice prenosi na misiénu stanicu. Glavni ekscitacijski neurotransmitter neuromisSi¢ne
sinapse je acetilkolin kojeg u sinapti¢koj pukotini razgraduje enzim acetilkolin esteraza.

Acetilkolin izaziva depolarizaciju misi¢ne stanice §to dovodi do kontrakcije miSica [3].

Aksoni alfa motoneurona prednjeg roga ledne mozdine izravno inerviraju misi¢ne
stanice, a aktivnost alfa motoneurona je pod kontrolom centralnog motorickog sustava.
Motorne Zivcane stanice dolaze do miSi¢a gdje se granaju i1 svaki ogranak inervira jedno
miSi¢no vlakno. Koliko miSi¢nih vlakana inervira jedna ZivC€ana stanica ovisi o broju
ogranaka. Ponekad jedna ziv€ana stanica inervira samo nekoliko miSi¢nih vlakana, a nekad
ith inervira 1 preko tisu¢u. Motoric¢ku jedinicu tvore sva miSi¢na vlakna inervirana od strane
jedne ziv€ane stanice. Tu vrijedi zakon “sve ili ni§ta”, to znaci da ¢e Ziv€ani impuls jedne
Ziv€ane stanice izazvati kontrakciju svih miSi¢énih vlakana jedne motoricke jedinice. Broj
aktiviranih motorickih jedinica utjece na misi¢nu snagu razmjerno, §to znaci ako je veéi broj

aktivnih motorickih jedinica onda ¢e misi¢ razviti vecu misi¢nu snagu [8].

Misi¢no vreteno je senzorni organ spiralno omotan oko miSiénih vlakana u blizini
misi¢nog trbuha koji $alje u ziv€ani sustav informacije o duljini misi¢a i o brzini kojom se
ona mijenja. Golgijev tetivni aparat smjesten je u misi¢nim tetivima i zamjecuje misi¢énu
napetost. Gama motoneuroni inerviraju misi¢na vretena i mijenjaju njihovu osjetljivost na

istezanje doprinose¢i time kontroli misi¢ne kontrakcije [3].



Misi¢ne arterije koje zavrSavaju kapilarnom mrezom u endomiziju prehranjuju misi¢no

tkivo, dok limfne zile i vene odvode Stetne produkte i limfu iz misica [3].

Prema obliku miSi¢nog trbuha te prema obliku 1 broju tetiva misi¢i se dijele na
vretenaste, peraste, plocaste 1 dvotrbusaste. Vretenasti miSi¢i su misi¢i s izduljenim trbuhom
1 dugim tetivama. Perasti misi¢i imaju kratka miSi¢na vlakna i dugu tetivu koja se proteze
cijelom duljinom miSic¢a. Dijele se na unipenatuse i bipenatuse. Kod unipenatusa misi¢na
vlakna se nalaze samo s jedne stane tetive dok se kod bipenatusa miSi¢na vlakna nalaze s
obje strane tetive. Mi$i¢i udova uglavnom su vretenasti 1 perasti. Plo¢asti miSi¢i su §iroki i
plosnati. Ovi mi$i¢i imaju Siroku tetivu oblika ploce koja se naziva aponeuroza. Dvotrbusasti

misi¢ je miSi¢ sa dva trbuha koja su medusobno povezana intramedijarnom tetivom [3].

1.1.1.2. Vrste misi¢nih kontrakcija

Kontrakcija je svojstvo miSi¢a da promjeni svoju duljinu i obujam ili tonus te tako
dovodi do pokreta u zgobu. Postoje staticka (izometricka) i dinamicka (izotonicka)
kontrakcija. Kod stati¢ke ili izometricke kontrakcije dolazi do povecanja misi¢nog tonusa
bez promjene duljine misica, §to znaci da je udaljenost izmedu polazista i hvatista misica sve
vrijeme trajanja kontrakcije stalna. Kod dinamicke ili izotoni¢ke kontrakcije dolazi do
promjene u duljini izmedu polaziSta 1 hvatiSta miSi¢a dok je tonus miSica stalan tijekom
trajanja kontrakcije. Izotoni¢ka kontrakcija dijeli se na dvije vrste kontrakcija, ovisno o tome
dolazi li do priblizavanja ili udaljavanja izmedu polazista i hvatiSta miSi¢a. Ako dolazi do
priblizavanja polaziSta i hvati$ta miSica, a samim time i do povecanja promjera trbuha misica,
takva se kontrakcija naziva koncentricna kontrakcija. Ako pak dolazi do udaljavanja
polaziSta 1 hvatiSta miSi¢a te smanjenja promjera trbuha miSi¢a, radi se o ekscentri¢noj

kontrakciji [9].



1.1.1.3. Podjela misi¢a prema funkciji

Skeletni misi¢i izvode razlicite kretnje odnosno obavljaju razli¢ite funkcije. Agonisti
su miSi¢i koji se kontrahiraju i izvode odredenu funkciju dok su antagonisti misi¢i koji se
opustaju za vrijeme aktivnosti agonista kako bi se nesmetano odvio pokret. Skoro svaki
pokret ukljucuje koordiniranu akciju agonista i antagonista. Uloga antagonista za vrijeme
izvodenja pokreta je kontrola brzine i opsega pokreta. Sinergisti su misi¢i koji izvode istu
kretnju kao agonisti i sudjeluju u izvodenju pokreta. Vaznu ulogu u izvodenju pokreta imaju

9 X

1 misSi¢i fiksatori koji osiguravaju da jedna insercija agonista bude “punctum fiksum” $to
odreduje smjer kretnje. Opseg pokreta ograni¢ava sudar dviju susjednih kostiju, istezanje

misica antagonista ili ligamenata ili samo sudar dvaju dijelova tijela [3].

Za vjezbe istezanja vazno je koju funkciju odnosno kretnju izvodi misi¢ agonist jer se
njegovo istezanje izvodi kroz suprotan pokret. MoZe se kazati da se istezanje agonista izvodi

dovodenjem segmenta u kretnju koju izvodi njegov antagonist.

1.2. FIZIOLOGIJA ISTEZANJA

Istezanje ovisi o miSi¢no-kostanom sustavu, misi¢no-tetivnoj jedinici, aktivnoj i

pasivnoj napetosti misi¢a i o miSi¢nim proprioceptorima.

Istezanje miSi¢nih vlakana zapocinje u sarkomeri koja je bazi¢na kontraktilna jedinica
miSi¢nog vlakna. Kada se sarkomera kontrahira tada dolazi do povecanja podrucja
preklapanja izmedu debelih i tankih miofibrila. Suprotno tome kada dolazi do istezanja
misic¢a podrucje preklapanja debelih i tankih niti miofibrila se smanjuje i samim time se mi$i¢
elongira (Slika 1). Jednom kada se istezanjem postigne maksimalna duljina misic¢a, odnosno
maksimalno istegnuée sarkomera, dodatnom silom se postize istezanje okolnog vezivnog
tkiva. Ako se sila istezanja dalje povecava, kolagena vlakna u vezivnom tkivu se isteZzu u
smjeru sile istezanja. Dakle, kada se isteZe odredena miSi¢na skupina, prvo dolazi do

istezanja sarkomera i to tako da se isteZzu jedna po jedna, a nakon toga se isteze okolno
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vezivno tkivo. Kada se postigne maksimalno istegnuce tada dolazi do poravnanja misi¢nih 1
kolagenih vlakana u ravnini u kojoj je primjenjena sila istezanja. Ovaj ucinak dovodi do
poravnavanja i onih vlakana koja su disorganizirana i u nepravilnom polozaju te se zato
istezanje primjenjuje i u rehabilitaciji oziljkastog tkiva. Istezanjem se oziljkasta vlakna

usmjeravaju u pravilan polozaj i postaju mobilnija.

Kada se miSi¢ isteze odredena vlakna postizu punu duljinu, dok druga vlakna
nasuprotno ostaju neaktivirana odnosno opustena. Zato duljina miSic¢a kod istezanja ovisi o
omjeru broja istegnutih vlakana i onih koju su ostali opusteni i neistegnuti. Sto je vise vlakana

ukljucenih u istezanje to ¢e se posti¢i veca duljina misica [10].

uscle fiber or cell Relaxed

-a-n-!t==:::=‘l-¢-o-

Contracted

Maximal stretch

Slika 1. Shematski prikaz kontrakcije 1 istezanja miSica

(Izvor : https://antisensescienceblog.wordpress.com/2014/04/25/stretching-whats-the-big-whoop-debunking-

one-of-the-oldest-exercise-myths/ )
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1.2.1. Proprioceptori

Proprioceptori su ziv€ani zavrsSeci koji prenose sve informacije o misi¢no-kostanom
sustavu u srediSnji ziv¢ani sustav. Propriocepcija je dozivljaj poloZaja i pokreta vlastitog
tijela ili dijela tijela u prostoru. Proprioceptori detektiraju svaku promjenu u prostoru bilo da
se radi o polozaju ili kretnji tijela odnosno dijela tijela, detektiraju promjenu u misi¢noj
napetosti i sili. Nalaze se u ziv€anim zavrSecima u miSi¢ima, tetivama i zglobovima. Bitni su

za istezanje zbog toga Sto detektiraju promjenu napetosti u misi¢ima i tetivama [11].

Postoje dvije vrste miSiénih vlakana, intrafuzalna i ekstrafuzalna miSi¢na vlakna.
Ekstrafuzalna miSi¢na vlakna su ona koja sadrzavaju miofibrile. Intrafuzalna vlakna se jos
nazivaju i misiéno vreteno i leZe paralelno s ekstrafuzalnim vlaknima. MiSi¢no vreteno ili
receptor istezanja je glavni misiéni proprioceptor. Drugi proprioceptor vazan kod istezanja
je Golgijev tetivni aparat koji se nalazi u tetivi blizu kraja misi¢énog vlakna. Pacinijeva
tjelesca, koja se nalaze u blizini Golgijevog tetivnog aparata, odgovorna su za prepoznavanje

promjena u kretnji i pritisku dijela tijela [3].

Misi¢no vreteno sadrzava dvije vrste vlakana koja su osjetljiva na promjenu duljine
miSica 1 brzinu kojom se ta promjena odvija. Kada se miSi¢i kontrahiraju stavljaju tetivu pod
pritisak u kojoj se nalazi Golgijev tetivni aparat. Kod povecane misi¢ne napetosti odasilje u
lednu mozdinu signale koji u tom mi$i¢u izazivaju relaksaciju — inhibicijski u¢inak. Vjeruje

se da je to zastitni mehanizam koji sprjecava kidanje misica ili otrgnuce tetive [3].

1.3. FLEKSIBILNOST

Fleksibilnost je motori¢ka sposobnost koja oznacava pokretljivost, slobodu pokreta ili
moguci opseg pokreta u zglobu, skupini zglobova ili cijelom tijelu. Fleksibilnost prema
Gummersonu je “maksimalni opseg pokreta u zglobu ili seriji zglobova koji je u datom

momentu moguée pasivno posti¢i” [12].



Fleksibilnost, kao sposobnost izvodenja pokreta velikom amplitudom, ovisi o obliku
zglobnih tijela, strukturi misica i ligamenata te njihovoj elasti¢nosti. Osoba moze imati veliku
fleksibilnost u jednom zglobu dok u drugom zglobu ne mora [3]. O razini fleksibilnosti ovisi
ekonomika kretanja. Kod dobre razine fleksibilnosti trosi se minimalna koli¢ina energije za
izvedbu pokreta. Uz optimalnu razinu fleksibilnosti i jakost misi¢a, smanjuju se rizici za

dodatna ostecenja tkiva i ponovljenu ozljedu.

1.3.1. Vrste fleksibilnosti
Ovisno o aktivnostima koje su ukljucene u provodenje fleksibilnosti Kurz opisuje tri
vrste fleksibilnosti:

- Dinamicka fleksibilnost ili kineticka fleksibilnost predstavlja sposobnost izvodenja

dinamickih pokreta kroz puni opseg pokreta u zglobu.

- Staticka - aktivna fleksibilnost je sposobnost postizanja i zadrzavanja ispruzene
pozicije u odredenom zglobu ili viSe zglobova, koriste¢i pritom samo rad agonista 1

sinergista, dok je antagonisti¢ka skupina misica istegnuta.

- Staticka -pasivna fleksibilnost je sposobnost postizanja i zadrzavanja ispruzene
pozicije u odredenom zglobu ili viSe njih koriste¢i vlastitu tezinu tijela, vlastite

ekstremitete ili odredenu spravu.

1.3.2. Cimbenici koji utje¢u na fleksibilnost

Razlic¢iti unutarnji i vanjski ¢imbenici mogu utjecati na fleksibilnost, a neki od njih su:



Unutarnji cimbenici.:

- tip zgloba (npr. rameni zglob je znatno fleksibilniji od zgloba koljena)

- unutarnji otpor u zglobu

- sudar kostanih struktura

- elasti¢nost miSi¢nog tkiva (npr. oziljak koji se stvara na miSi¢u nakon neke ozljede
nije elastican kao zdravo misi¢no tkivo)

- elasticnost koze

- sposobnost miSi¢a agonista i antagonista da se sinkronizirano kontrahiraju odnosno
relaksiraju kako bi se postigao najvec¢i moguci fizioloski opseg pokreta

- temperatura zglobova (zglobovi su fleksibilniji kada su zagrijani) [2]

Vanjski ¢cimbenici:

- temperatura prostora odnosno okoline u kojoj se pokret izvodi (u zagrijanijoj
prostoriji i okruzenju fleksibilnost ¢e biti veca)

- vrijeme u danu (vecina ljudi je fleksibilnija u popodnevnim nego u jutarnjim satima)

- stanje miSi¢a (zdraviji miSi¢i su fleksibilniji od onih ozlijedenih ili pod upalom)

- dob (djeca su generalno fleksibilnija od odraslih)

- spol (zene su fleksibilnije od muskaraca)

- rastezljivost odjece i opreme [2]

Kod planiranja vjezbi izuzetno je vazno obratiti pozornost na ¢imbenike koji mogu
utjecati na fleksibilnost. Naime, kod postojanja ¢imbenika koji utjecu na fleksibilnost nije
preporucljivo forsirati opseg pokreta jer to moze dovesti do dodatnih oStec¢enja i smanjenja

opsega pokreta. Za razvoj fleksibilnosti potrebno je provoditi vjezbe istezanja.



VJEZBE ISTEZANJA

Istezanje je sustav vjezbanja u kojem se na aktivan ili pasivan nacin izvode pokreti ili
zadrzavaju odredeni polozaji tijela s ciljem trenutnog produljenja odredenih misic¢a ili
skupine misic¢a. Fleksibilnost kao motoricka sposobnost moze se poboljsati vjezbama
Istezanja. Istezanjem miSi¢a povecava se njihova fleksibilnost i elasticnost, povecava se
prokrvljenost, uspostavlja bolja ziv€ana inervacija, a time i koordinacija pokreta. Vjezbama
istezanja poveca se amplituda pokreta u zglobu, sprijeava ili smanjuje moguénost

ozljedivanja misica i zglobova te pobolj$ava ukupna motoric¢ka u¢inkovitost [13].

1.4. VRSTE ISTEZANJA

Istezanje se opcenito dijeli na staticko i dinamicko istezanje. Razlikuje se jos nekoliko
vrsta istezanja kao §to je aktivno i pasivno istezanje, balisticko istezanje, izometri¢ko

istezanje i proprioceptivno neuromuskularno istezanje [13].

Stati¢no istezanje ukljucuje zauzimanje jedne pozicije u kojoj se misic¢ isteZze do tocke
napetosti pri ¢emu se postignuta pozicija zadrzava 20-30 sekundi do nekoliko minuta. Ovim

istezanjem povecava se fleksibilnost misica i tkiva, a time i opseg pokreta [14].

Aktivno istezanje se jo$ naziva i statiCko-aktivno istezanje. Aktivno istezanje je ono u
kojem se zauzima polozaj istezanja odredenog dijela tijela i zadrzava bez druge asistencije
osim koriStenja snage miSi¢a agonista za izvodenje odredenog pokreta u kojem se vrsi
istezanje. Na primjer, podizanje noge u stranu iz stojeceg polozaja i njeno zadrzavanje u
zraku samo snagom miSi¢a agonista. Kontrakcija i izvodenje pokreta agonista nekog pokreta
zbog reciprocne inervacije omogucava istezanje suprotnih misi¢nih skupina (antagonista).
Aktivno istezanje uzrokuje povecanje aktivne fleksibilnosti i snazi misi¢e agoniste. Aktivno
istezanje je Cesto teSko provoditi dulje od 10 sekundi, no provodenje aktivnog istezanja ni ne
treba trajati dulje. Aktivno istezanje preporucljivo je provoditi nakon treninga ili ga ukljuciti

u sam trening [14].
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Pasivno istezanje se takoder naziva “relaksirano istezanje” ili “staticko-pasivno
istezanje”. Pasivno istezanje je ono u kojem se postigne odredena pozicija dijela tijela i
zadrzava se u tom polozaju s drugim dijelom tijela, ili neka druga osoba zadrzava dio tijela
u tom polozaju. Polozaj se takoder moze zadrzati i nekim pomagalom. Tako kod istezanja
miSica straznje loze natkoljenice noga se podize i zadrzava u zraku rukom ili se nasloni na
neki predmet i tako biva zadrzana u istegnutom polozaju. Polagano pasivno istezanje je
korisno kod sprjeavanja spazma u miSi¢ima koji zacjeljuju nakon neke ozlijede. Ovo
istezanje je takoder korisno kod opustanja nakon treninga jer se istezanjem smanjuje bol i

misi¢na napetost [3].

Dinamicko istezanje podrazumijeva postizanje istegnute pozicije kroz sporije i
ponavljane pokrete do maksimalne amplitude pokreta. Kroz dinamicke pokrete miSi¢ se
dovodi do krajnjih granica njegovog opsega, ali se pri tome ne zadrzava u tom polozaju kao
kod statickog istezanja. Dinamickim istezanjem podize se temperatura misi¢a i vezivnog
tkiva, uskladuje se rad zglobova ukljucenih u istezanje, povecava se brzina, snaga i okretnost
pri izvodenju pokreta. Vazno je ne zamijeniti dinamicko istezanje s balistickim. Dinamicko
istezanje se bazira na kontroliranim zamasima ruku i nogu koji se izvode s oprezom do
krajnje granice fizioloskog opsega pokreta, dok balisticko istezanje pokuSava ekstremitet
pomaknuti izvan fizioloskog opsega pokreta koristeci trzaj. Kod dinamickog istezanja ne
provode se nikakvi trzajevi. Dinamicko istezanje povecava dinamicku fleksibilnost 1 koristi
se kao dio zagrijavanja prije aerobnih treninga, a provodi se u serijama od 8 do 12
ponavljanja. Kada se osjeti umor treba prestati s dinamickim istezanjem jer umorni misici
imaju manju elasti¢nost te se tada opseg pokreta u dinamickom istezanju smanjuje 1 samo
istezanje ne moze se kvalitetno provesti. Nastavak istezanja umornih misi¢a uzrokuje manjak
ziv€ane kontrole miSi¢a 1 manju fleksibilnost, ostvarujuéi suprotan u¢inak od onoga §to se
zeli posti¢i. Jednom kada se postigne maksimalni fizioloSki opseg pokreta treba prestati s
istezanjem. Pretrenirani mi$i¢i nece zapamtiti puni opseg pokreta nego kinestetska memorija

pamti kraci opseg pokreta [14]

Balisticko istezanje se koristi momentumom sile pokreta tijela ili dijela tijela da bi se

misi¢ istegao preko granice normalnog opsega pokreta u odredenom zglobu. Primjer
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balistickog istezanja je doticanje stopala rukama iz stojeeg stava zamahom ruku i tijelom te
brzo vracanje u pocetni stojeéi stav [15]. Naglim trzajem se pokuSava zaobici ekscitacija
miSi¢nog vretena koji Salje informaciju o napetosti misi¢a u ziv€ani sustav i ograniava
istezanje. Balisticko istezanje Cesto u svojim treninzima provode nogometasi, plesaci i osobe
koje se bave mjeSovitim borilackim vjeStinama. Potencijalno moze dovesti do ozljede, zato

se preporuca samo profesionalnim sportasima uz kontrolu pravilnog izvodenja [16].

IzometriCko istezanje je vrsta statiCkog istezanja koje ukljucuje otpor misiénih grupa
kroz izometricku kontrakciju istegnutog misica. Provodenje izometrickog istezanja je jedno
od najefikasnijih nacina pobolj$anja staticko-pasivne fleksibilnosti i mnogo je efikasnije od
provodenja samo statiCkog ili samo pasivnog istezanja. Izometricko istezanje takoder
doprinosi poveéanju snage u napetom misi¢u i poboljSanju staticko-aktivne feksibilnosti.
Izometricko istezanje smanjuje bol povezanu s istezanjem. Pri izvodenju izometrickog
istezanja otpor pruza ruka terapeuta ili sprave [2]. Izometri¢ko istezanje se ne preporuca djeci
1 adolescentima ¢ije kosti jo§ rastu 1 razvijaju se. S obzirom da su djeca i adolescenti
uglavnom dovoljno fleksibilni, stati¢ko istezanje ne donosi nikakav benefit nego samo
predstavlja rizik za ozljedu tetiva i vezivnog tkiva. Preporuca se izbjegavanje izometrickog
istezanja miSi¢a nakon dinamic¢kog treninga. Vecina autora preporuca primjenu izometrickog
istezanja samo jednom dnevno, a u idealnim uvjetima jednom u 36 sati. Izvodi se pasivnim
zauzimanjem polozaja u kojem se misic isteze. Nakon toga se istegnuti misi¢ kontrahira 7 do
15 sekundi, bez pomicanja ekstremiteta, a onda slijedi faza duplo duzeg trajanja odmora. Kao
Sto se prilikom kontrakcije odredeni broj vlakana kontrahira, a drugi ostaje relaksiran tako i
kod istezanja odredeni broj vlakana biva istegnut dok su druga vlakna relaksirana. Prilikom
izometricke kontrakcije istezu se i ona vlakna koja su opustena jer ih s obje strane povlace

kontrahirana mi$i¢na vlakna [2].

Proprioceptivno neuromuskularno istezanje je najbrze i najucinkovitije istezanje koje
povecava stati¢ko-pasivnu fleksibilnost. Proprioceptivna neuromukularna facilitacija (PNF)
je tehnika koja kombinira pasivno istezanje i izometricko istezanje da bi se postigla

maksimalna staticka fleksibilnost. Izvodi se tako da se prvo izvodi pasivno istezanje te se u
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polozaju pasivnog istezanja vrSi izometricka kontrakcija. Provodi se uz asistenciju
fizioterapeuta, Sto je mozda i najve¢i nedostatak ovog nacina istezanja jer se ne moze

samostalno izvoditi [3].
Najcesce tehnike koje se koriste u proprioceptivnoj neuromuskularnoj facilitaciji su:

- postizometric¢ka relaksacija (PIR) je tehnika kod koje se misi¢ prvo pasivno istegne
potom se kontrahira kroz 7 do 15 sekundi. Nakon toga slijedi faza opustanja misica
trajanja 2 do 3 sekunde, a iza toga ponovno pasivno istezanje misica kroz 7 do 15
sekundi, za nekoliko stupnjeva veceg opsega od inicijalnog. Na kraju opisanog

ciklusa vjezbi slijedi pauza trajanja 20-ak sekundi [17].

- “contract-relax-antagonist-contract” (CRAC). Kod ove tehnike izvode se dvije
izometricke kontrakcije, prvo s agonistima pa nakon toga s antagonistima. MiSic je
prvo u pasivno istegnutom polozaju potom slijedi izometricka kontrakcija agonista
trajanja 7 do 15 sekundi, a nakon toga izometricka kontrakcija antagonista iste

duZine trajanja. Izmedu dva ciklusa je pauza od 20-ak sekundi [17].

- “hold-relax-swing” predstavlja kombinaciju dinamickog ili balisti¢kog istezanja
sa statickim 1 izometrickim istezanjem. Izvodenje ove tehnike istezanja rizicno je
za neutrenirane osobe, ali daje povoljne rezultate kod dobro utreniranih osoba kao
Sto su atleticari ili plesaci, odnosno u osoba koje mogu ostvariti najveci stupanj
kontrole kod izvodenja pokreta. Tehnika je slicna PIR tehnici osim §to umjesto

zavrSnog pasivnog istezanja Koristi dinamicko odnosno balisticko istezanje [2].
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2. CILJ RADA

Cilj rada je pokusati objasniti utjecaj istezanja na opce zdravlje, na prevenciju ozljeda,
na poboljSanje tjelesnih performansi te objasniti vaznost istezanja u rekreativnom i
profesionalnom sportu i kod izvodenja medicinskih vjezbi. Nadalje, cilj je prikazom vjezbi
istezanja kod lumbalnog bolnog sindroma ukazat kako se na jednostavan na¢in mogu lije¢iti
1 prevenirati najces¢i bolni sindromi kraljeznice nastali kao posljedica sedentarnog nacina
zivota. Osim toga bilo je bitno naglasiti ulogu fizioterapeuta u pravilnom izvodenju i1

doziranju intenziteta vjezbi istezanja te edukaciji bolesnika za pravilno izvodenje vjezbi.
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3.1. UTJECAJ ISTEZANJA NA OPCE ZDRAVLJE, PREVENCIJU
OZLJEDA | TJIELESNE PERFORMANSE

Opcenito, u literaturi nema Cvrstih dokaza koji bi pokazali utjecaj istezanja na
sprjeavanje ozljeda svih uzroka i ozljeda bilo kojeg tkiva u tijelu. Medutim, postoje dokazi
koji govore u prilog istezanju kada se radi o sprjeCavanju misi¢no-tetivnih ozljeda i ozljeda
ligamenata. Istezanje se pokazalo u¢inkovito u sprjecavanju ozljeda u svakodnevnom Zzivotu.
Vjezbama istezanja povecava se kapacitet apsorpcije energije misSi¢a pa je misSi¢ spremniji
izdrzati veca opterecenja, a osim toga povecava se i opseg pokreta. U manjoj mjeri na
sprjecavanje miSi¢no-tetivnih ozljeda utjece neuronski refleks, radi toga sto neocekivana
opterecenja ili zakretni momenti kao Sto su klizanje, sudar ili pad mogu biti prebrzi da bi

izazvali refleksni odgovor [18].

Istezanje moze pozitivno utjecati na kroni¢ne probleme poput krizobolje jer poveéana
fleksibilnost posljedi¢no poboljSava opseg pokreta u kuku i zdjelici i1 utje¢e na zakrivljenost
kraljeznice. Vecom funkcionalno$¢u kraljeznice ublazava se bol u ledima i smanjuju se
kompenzacijski mehanizmi koji takoder uzrokuju bol. Isto tako istezanje ublazava bol kod

dismenoreje, jer smanjuje napetost fascija i ligamenata [18].

Izuzetno je vazno istezanje miSica neaktivnog ekstremiteta, na primjer kod hemipareze,
jer produljenom neaktivno$c¢u dolazi do skra¢ivanja misica 1 kontrakture zglobova. Istezanje

miSica sinergista 1 antagonista utjece na odrzavanje opsega pokreta u zglobu misic¢a agonista.

Potreban je oprez pri provodenju vjezbi istezanja kod osoba s povecanim
kardiovaskularnim rizikom jer se vjezbama moze povecati kardijalno opterecenje 1 time
izazvati pogorSanje kardiovaskularnog statusa. Fizioterapeut kao ¢lan tima procjenjuje
intenzitet vjezbi istezanja kod razli¢itih kroni¢nih bolesti i kardiovaskularnih bolesti $to ima

za cilj prevenciju dodatnih oStecenja [19].

Prije se je smatralo kako treba provoditi staticko istezanje prije vjezbi ili sportskih
aktivnosti da bi se poboljSale miSi¢ne performanse i rizici od ozljeda sveli na minimum.

Medutim, nedavna istraZivanja pokazuju da istezanje neposredno prije vjezbanja ne
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prevenira nastanak ozljeda i smanjuje mi$i¢ne performanse na treningu. Stovise, provodenje
statiCkih vjezbi istezanja neposredno prije nekog sportskog dogadaja ili utakmice dovodi do
smanjenja performansi igraca i do losijeg rezultata. Da bi se razumyjelo kako istezanje dovodi
do smanjenja performansi misSi¢a potrebno je objasniti koji su trenutni efekti nakon statickog

istezanja i koji su dugoro¢ni efekti [19].

Trenutni efekti statickog istezanja na misice su:

Smanjuje se viskoelasti¢nost miSi¢a i tetiva kratkoro¢no, viskoelasticnost smanjena

je samo u prvim trenucima nakon istezanja bez dugoro¢nih u¢inaka

- Smanjuje se podraZljivost motornog neurona inhibicijskim u€¢inkom iz Golgijevog
tetivnog aparata 1 aktivira se Renshawova ponavljajuca petlja

- Smanjuje se aktivnost motorne jedinice

- Smanjuje se aktivnost miSiénog vretena, Sto rezultira smanjenjem aktivnosti
refleksa istezanja

- Smanjuje se osjetljivost nociceptora i zglobnih receptora koji su temeljni
mehanizmi za zastitu segmenata ukljucenih u kretanje

- Facilitiraju se zglobni receptori tipa III 1 tipa IV koji Salju inhibirajuce signale u

alfa motoneuron

Sve ove trenutne promjene statickog istezanja smanjuju miSi¢nu snagu i performanse i
¢ak povecavaju rizik od ozljede. No, ovo nije razlog da se vjezbe istezanja izostave iz
programa treninga. Bitno je naglasiti da su sve ove promjene kratkotrajne i njihovo
djelovanje je samo trenutno nakon istezanja. Ne ostavljaju nikakve posljedice, ¢ak Stovise
provodenje vjezbi istezanja kroz duzi period uzrokuje povecanje misi¢ne snage i performansi
u aktivnostima. Temeljni mehanizam koji uzrokuje povecanje miSi¢nih performansi je
miSi¢na hipertrofija koja nastaje posljedi¢no provodenju vjezbi istezanja kroz duzi vremenski
period. Da bi se razvila hipertrofija provodenjem vjezbi statickog istezanja, potrebno je
provoditi staticko istezanje kroz 30 do 60 sekundi dnevno za odredenu misi¢nu skupinu 1 to
mjesecima. Bitno je naglasiti da se hipertrofija ne moze posti¢i iskljucivo vjezbama istezanja
niti one mogu zamijeniti aktivne vjezbe u terapiji. Medutim, provodenje vjezbi istezanja

svakodnevno kroz duzi vremenski period poboljsava hipertrofiju i utjee povoljno na misi¢ne
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performanse. Zato se preporuca provodenje vjezbi istezanja nakon aktivnosti, treninga ili

sportskog dogadaja, a ne neposredno prije [18].

3.2. VAZNOST ISTEZANJA KOD REKREATIVACA I
PROFESIONALNIH SPORTASA

Najbolje vrijeme za provedbu vjezbi istezanje je upravo nakon provodenja treninga
snazenja miSi¢a. Izvedeno staticko istezanje umornih miSi¢a nesporedno nakon vjezbanja
odnosno vjezbi koje su uzrokovale umor, pomazu ne samo u povecanju fleksibilnosti nego 1
poticu poveéanje misi¢nog rasta i razvoja i pomazu u smanjenju bolnosti nakon vjezbanja

[19].

Nakon Sto se upotrijebe utezi ili tjelesna tezina prilikom vjezbanja i dode do umora
miSica, Sto je i cilj kod vjezbi snazenja, tada misi¢i zadrze takozvani ,,pump* i donekle se
skracuju. To trenutno skracenje miSi¢a uzrokovano je uglavnom zbog intenzivne misi¢ne
aktivnosti kroz ponavljanja vjezbi, koje se esto izvode samo kroz dio punog opsega pokreta.
»Pump* koji se javlja i skracenje stvaraju vizualni efekt da misi¢i izgledaju vece nego Sto
zapravo jesu. MiSi¢i su nakon intenzivnog treninga puni mlije¢ne kiseline 1 ostalih produkata
metabolizma koji nastaju nakon iscrpljujuéeg treninga [2]. Ako se miSi¢ nakon treninga ne
isteze kroz duZi vremenski period, zadrZat ¢e se smanjeni opseg pokreta te misi¢ ,,zaboravlja“
svoju pravu duzinu. Nakon duzeg perioda zglobovi se nadu u kontrakturi. Takoder, dolazi do
nakupljanja mlijecne kiseline u misi¢ima. Ako se osoba ne isteze nakon treninga dolazi do
bolnosti koju uzrokuje upravo mlijecna kiselina. Istezanje nakon treninga pomaze da se misi¢
vrati u svoje normalno stanje, Sto ukljucuje postizanje normalne duljine misi¢a i eliminaciju
mlijecne kiseline te drugih produkata metabolizma. Iako ¢e istezanje uzrokovati da misi¢ koji
je nakon treninga bio pod ,,pumpom‘ opet izgleda manje nakon istezanja, istezanje nece
smanyjiti pocetnu misi¢nu veli¢inu niti inhibirati rast misica koji se Zeli posti¢i treningom, ¢ak
StoviSe kontinuiranim istezanjem jo§ se viSe poti¢e hipertrofija miSica. Istezanje nakon

treninga moze smanjiti i upalu koja se javlja kod pretrenirane muskulature koja je
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najintenzivnija nakon dva dana od provedenog treninga. Istezanje smanjuje i kontraktilnost
miSica te oni ne izgledaju nakon istezanja viSe onako veliko kao neposredno nakon treninga
[19]. Ovo je vjerojatno razlog zasto se mnogi rekreativci ne istezu nakon treninga. Mnogi
rekreativci idu u teretane i fitness centre u svrhu mravljanja i povec¢anja miSi¢ne mase. Zbog
needuciranosti odustaju od istezanja jer istezanjem misi¢ postaje vizualno manji. Mnogi
rekreativaci nisu upoznati s ¢injenicom da kontinuirano istezanje, kroz duzi vremenski
period, uzrokuje Zeljenu hipertofiju, uz druge benefita koje istezanje nosi. Potrebno je
educirati rekreativce o vaznosti istezanja nakon treninga jer izostavljanje istezanja dovodi do
povecanog rizika od ozljeda. S obzirom da zivimo u vremenu u kojem se sve vise ljudi
rekreira, pogotovo starijih koji su dulje vremena bili neaktivni, edukacija o istezanju ima i
javnozdravstveni znacaj. Sve viSe je osoba koji zbog rekreacije postaju pacijenti s nekim
tezim miSi¢no-koStanim ozljedama zadobivenim upravo na treningu. Zbog toga je bitno da
fizioterapeuti uz kineziologe sudjeluju u edukaciji osoba o vaznosti istezanja kod provodenja

bilo koje rekreativne aktivnosti [2].

Provodenje vjezbi istezanja je bitno i u treningu profesionalnih sportasa stoga se
ukljucuje u trenazni proces. Istezanje je tim vise vaznije kod profesionalaca jer zadobivena
ozljeda znaci dulje izbivanje od sportskih aktivnosti 1 natjecanja Sto moze utjecati na karijeru

sportasa [2].

3.3. VAZNOST ISTEZANJA KOD I1ZVODENJA MEDICINSKIH
VIEZBI

Medicinske vjezbe predstavljaju niz programiranih metoda i postupaka vjezbanja za
podizanje razine funkcionalnih i motori¢kih sposobnosti. Prema nacinu izvodenja dijele se
na aktivne i pasivne vjezbe [9]. Vjezbe istezanja trebale bi biti ukljucene u proces izvodenja

medicinskih vjeZbi neovisno o tipu i nacinu izvodenja vjezbi [9].

Kod izvodenja aktivnih vjeZbi pacijent pokret izvodi aktivno svojom voljom i1 snagom.
Aktivne vjezbe se prema manualnom miSicnom testu (MMT) dijele na aktivno
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potpomognute, aktivne samostalne i aktivne s optereCenjem ili otporom. AKktivno
potpomognute vjezbe provode se kada je sacuvano 25% misi¢ne snage (MMT 2). Pokret je
moguce izvesti samo u rasteretnom polozaju, U suspenziji ili vodi, na terapijskoj dasci i uz
pomo¢ fizioterapeuta. Aktivne samostalne vjezbe izvode se kod 50 % o¢uvane miSi¢ne snage
(MMT 3). Pokret se izvodi kroz puni opseg savladavajuci silu gravitacije i tezinu
ekstremiteta. Kada miSi¢éna snaga po MMT-u iznosi 4 ili 5 tada se izvode vjezbe uz
opterecenje u kojima se savladava tezina ekstremiteta, sila gravitacije i dodano opterecenje
[20]. VjezZbe istezanja je bitno ukljuciti nakon provedenih aktivnih vjezbi radi eliminacije

Stetnih produkata metabolizma, smanjenja bolova i prevencije upale misica.

Pasivne vjezbe izvode se kod osoba kod kojih manualni miSiéni test pokaze misSi¢nu
snagu O ili 1. Provode se s ciljem sprjecavanja kontrakture zglobova, odrzavanja normalne
duljine misi¢a, prehrane zglobnih i okolozglobnih struktura, pobolj$anja venske i limfne
cirkulacije [21]. U osnovi se pasivne vjezbe velikim dijelom sastoje od pasivnog istezanja

mekih struktura u svrhu sprje¢avanja nastanka kontraktura.

Uslijed imobilizacije zglobova nakon ozljeda javlja se atrofija miSi¢a zbog
neaktivnosti, meka tkiva gube svoju elasti¢nost 1 miSi¢i gube sposobnost kontraktilnosti. U
istrazivanjima je pokazano da pozicioniranje ekstremiteta tijekom imobilizacije primjetno
utjece na strukturu misica. PoloZaji u kojima su misi¢i blago istegnuti uzrokuju porast broja
sarkomera u zavr$nim dijelovima misi¢a. MiSi¢ se prilagodava povecanjem duljine.
Imobilizacija u istegnutom polozaju 30 minuta dnevno nakon 6 tjedana rezultira strukturnim
promjenama. Kada se miSi¢ istegne, kontakt izmedu aktinskih i miozinskih niti se smanjuje,
Sto smanjuje maksimalnu silu miSi¢a. Povecanje broja sarkomera ¢e usporiti slabljenje
miSica, §to se smatra kompenzacijskim mehanizmom [19]. MiSi¢i se lakSe prilagodavaju
biokemijskim promjenama zbog imobilizacije u istegnutom poloZaju nego u skra¢enom
polozaju. Ravnoteza izmedu sinteze proteina i razgradnje proteina ima izravan utjecaj na rast
(hipertrofiju) i degeneraciju misica (atrofiju). Pasivna napetost stvorena istezanjem uzrokuje
nisku degeneraciju vezivnog tkiva i smanjenu razgradnju bjelancevina u misi¢nom tkivu. U

nekim se sluc¢ajevima pokazalo da pasivna napetost uzrokuje rast misica [19].
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Vjezbe istezanja se takoder primjenjuju uz kinezioterapijske vjezbe kada je ve¢ doslo
do nastanka kontrakture zgloba. Osobito su ucinkovite u situacijama kada je skracenje

okolozglobnog tkiva glavni uzrok kontrakture zgloba [20].

Nepravilnim izvodenjem medicinskih vjezbi mogu nastati dodatna oSte¢enja. Isto se
moze dogoditi ukoliko u program vjezbanja nisu uklju¢ene vjeZbe istezanja [21]. Stoga,
vjezbe istezanja trebaju biti dio kinezioterapijskog programa, neovisno o kakvim se

medicinskim vjezbama radi.

Kod kardiovaskularnog treninga veoma je bitno ukljuciti vjezbe istezanja. Vjezbe
istezanja treba provesti na kraju kardiovaskularnog treninga da bi se eliminirala mlije¢na

kiselina i Stetni produkti iz miSica [20].

Vjezbama istezanja moze se znatno utjecati na bolne sindrome koji su miSiéne
etiologije. Izuzetno je bitno da se vjezbe istezanja kod patoloSkih stanja provode uz
asistenciju educiranog fizioterapeuta koji mora znati pravilno dozirati intenzitet vjezbi i

prepoznati mogucéa dodatna ostecenja nastala nepravilnim izvodenjem i doziranjem vjezbi.
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3.4. INDIKACIJE I KONTRAINDIKACIJE ZA VJEZBE ISTEZANJA

Brojna su stanja kod kojih se provode vjezbe istezanja, a isto tako postoje stanja kod

kojih njihova primjena nije preporucljiva. Bitno je da fizioterapeuti budu upoznati sa

stanjima u kojima se vjeZbe istezanja ne bi smjele provoditi. Zanemarivanje i nepoznavanje

takvih ogranic¢enja moze dovesti do nastajanja jo$ vece Stete i pogorsanja stanja [22].

Indikacije za vjezbe istezanja su

ogranicenje fizioloSkog opsega pokreta koje nastaje zbog gubitka ekstenzibilnosti mekog
tkiva Sto moze biti rezultat adhezije, kontraktura ili formacije oziljkastog tkiva nakon
ozljede (funkcionalno ograni¢enje pokreta)

ogranicenje opsega pokreta koje ¢e vremenom dovesti do strukturalnih promjena, a
vjezbama istezanja se moze prevenirati

ogranicenje opsega pokreta zbog misi¢ne slabosti i1 skrac¢enosti misica

sport-specific¢ni treninzi, rekreativni treninzi, u svrhu prevencije ozljeda

zavr$ni dio treninga u svrhu sprje¢avanja upale miSi¢a i eliminacije Stetnih produkata[22]

Kontraindikacije za vjezbe istezanja :

ogranicenje opsega pokreta koje je uzrokovano kostanim sudarom na kraju pokreta
nestabilna odnosno nezacijeljena fraktura

akutna ozlijeda mekog tkiva

infekcija ili hematom u tkivu

neposredno nakon operacija (npr. reparacija tetiva)

hipermobilnost

nemogucnost suradnje s pacijentom i odbijanje provodenja istezanja [22]
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3.5. PRAVILNO IZVODPENJE VJEZBI ISTEZANJA

Da bi se istezanje provelo sigurno potrebno se pridrzavati odredenih pravila.
Istezanje je najbolje provoditi na kraju treninga

Istezanje na kraju treninga je idealno zbog toga $to su misi¢i ve¢ zagrijani i dobro
prokrvljeni. Ako se Zeli provoditi samo vjezbe istezanja moze se prije njihovog provodenja
napraviti 10 do 15 minuta laganih kardiovaskularnih vjezbi kao zagrijavanje i nakon njih
provoditi vjezbe istezanja. Prvo se provode jednostavnije vjezbe istezanja, a nakon njihova

usvajanja kompleksnije vjezbe.
Opustenost prilikom istezanja

Vazno je prilikom provodenja vjezbi istezanja biti opusten. Napetost u misi¢ima
smanjuje opseg pokreta i istezanjem se nece posti¢i maksimalni potencijal. Jo§ jedan razlog

za provodenje vjezbi nakon treninga je taj Sto ¢e tada osoba biti opusStenija.
Istezati se pazljivo

Kada se radi o statickom istezanju ekstremitet treba dovesti postupno i pazljivo u
polozaj u kojem se misici istezu. Jednom kad se osjeti zatezanje u miSicu tada treba zadrzati
taj poloZaj. Treba izbjegavati zamahe 1 druge pokrete koji mogu rezultirati ozljedom. Treba
sacekati 15 sekundi i onda istegnuti jo§ malo jer se prirodno inhibira refleks istezanja nakon
15 sekundi 1 miSi¢ tada dopusta vece istezanje. Idealno bi bilo zadrZati taj polozaj jo§ 15

sekundi.
Trajanje istezanja i odrzavanje istezanja

Idealno istezanje bi trebalo trajati oko 30 sekundi. Da bi istezanje bilo efektivno
potrebno ga je provoditi minimalno 30 sekundi po misi¢noj skupini. Potrebno je obratiti

paznju na pravilnu posturu prilikom istezanja.
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Istezanje bez boli

Prilikom istezanja treba se osjecati iskljuivo napetost u misicu i nista vise od toga.
Bol prilikom istezanja moze znaciti ozljedu ili preistegnutost miSi¢a. Ako se osjeti bol u

miSicu treba prestati s istezanjem.
Ponavljanje istezanja

Jedno istezanje odredene miSiéne grupe koje traje 30 sekundi je korisno, ali za

povecanje fleksibilnosti korisnije je provodenje vise serija istezanja trajanja 30 sekundi.
Ucestalost istezanja

Bilo bi idealno kada bi se istezanje odredene miSi¢ne skupine provodilo 2 puta tjedno.

Prije provodenja vjezbi istezanja treba se zagrijati, opustiti, pravilno disati i istezati se
minimalno 30 sekundi. Treba izbjegavati posturalnu nestabilnost, bol, zadrzavanje daha te
istezanje nezagrijanih misi¢a. Neophodno je koristiti pravilnu tehniku i doziranje istezanja.
Preporuca se odvojeno provoditi istezanje donjeg i gornjeg dijela tijela zbog lakSeg pracenja

napretka i ucestalosti istezanja [23].
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3.6. VJEZBE ISTEZANJA KOD BOLNIH KRIZA

Bolna kriza predstavljaju veliki javnozdravstveni problem jer se sve ¢esce javljaju i to
kod mladih ljudi zbog sedetarnog nacina zivota. Najces¢e je uzrok bolnih kriza misiéne
etiologije i uz vjezbe istezanja moze se uvelike utjecati na ovaj problem. Bitno je istezanja

provoditi sigurno 1 polako da ne bi doslo do pogorsanja stanja.

1. Djecja poza

Sa sva Cetiri ekstremiteta treba se polako spustiti i sjesti na pete. Celo spustiti na pod i
opustiti ruke uz bokove. Osloniti trbuh na natkoljenice i skoncentrirati se na disanje. Zadrzati
ovu pozu otprilike jednu minute. Moze se ponoviti nekoliko puta tijekom jednog treninga

istezanja ili ¢ak izmedu svake sljedece vjezbe istezanja [24].

Slika 2. Djeéja poza
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2. Povlacenje koljena prema prsima

Ovom vjezbom istezu se straznja loza i gluteusi, ali vjezba doprinosi i sustavnoj
relaksaciji s obzirom da se provodi na ledima. Ova vjeZba izvodi se u leZe¢em poloZaju na
ledima. Potrebno je jednu nogu saviti i obuhvatiti je rukama oko koljena, dok je druga noga
priljubljena uz podlogu. Pokusati maksimalno izduziti lede i ne odizati kukove. Vazno je
normalno disati tijekom izvodenja vjezbe i zadrzati polozaj 30-ak sekundi do 1 minutu.

Ponoviti isto sa suprotnom nogom [24].

Slika 3. Privlacenje koljena prsima

Ako kojim slucajem osoba ne mozZe rukama dosegnuti koljeno moZe se koristiti

kompenzacijska vjezba u istom polozaju, na nacin da se elasticnom trakom ili ru¢nikom

povlaci koljeno prema prsima.
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3. Istezanje piriformisa

Ova vjezba se izvodi u leZze¢em poloZaju na ledima. Noge su savijene u koljenima.
GleZanj jedne noge treba nasloniti na natkoljenicu druge noge izvrSavajuci pritom vanjsku
rotaciju u kuku. Nakon toga privlaci se prema prsima ona noga na koju je naslonjen glezanj
druge noge i zadrzi u istegnutom polozaju 30 sekundi do 1 minutu. Istezanje treba provoditi
sigurno i pazljivo te disati normalno tijekom izvodenja vjezbe. Po zavrSetku se preporuca

ponoviti postupak s drugom nogom [24].

Slika 4. Istezanje piriformisa

4. Sjedeca rotacija kraljeznice
Izvodeci ovu vjezbu istezu se misici zgloba kuka, gluteusi, misi¢i leda, abdominalni
misi¢i i misi¢i ramena. Vjezba se izvodi u sjede¢em polozaju. Prvo treba sjesti s ispruzenim

nogama na podlozi te jednu nogu saviti i prebaciti je preko druge tako da stopalo bude na
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podlozi u razini koljena druge noge. Rukom obgrliti koljeno noge koja je savijena, a drugu
ruku spustiti na podlogu radeéi rotaciju u kraljeznici. U tom istegnutom polozaju ostati 30
sekundi do 1 minute. Disati normalno, a istezanje provoditi oprezno. Postupak ponoviti sa

suprotnom stranom [24].

Slika 5. Sjedeca rotacija kraljeznice

5. Istezanje leda na koljenima

Vjezba se izvodi tako da osoba iz ¢etveronoznog polozaja sjedne na svoje pete. Ruke
treba ispruziti ispred sebe ravno §to je dalje moguce i dlanove poloziti na podlogu. Trup tada
treba istezati prema natrag i i¢i prsima prema koljenima. Istezati se oprezno i disati normalno

tijekom izvodenja vjezbe. U istegnutom polozaju se treba zadrzati jednu minute [24].
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Slika 6. Istezanje leda na koljenima

6. “Cat-cow” istezanje
Vjezba se izvodi u Cetveronoznom poloZaju. Prilikom udaha podizu se glava i kukovi
te se leda uvijaju prema podlozi, a prilikom izdaha brada i kukovi se spustaju prema dolje

dok se kraljeZnica izvija prema gore. Ovu vjezbu treba provoditi 1 do 2 minute [24].

Slika 7. ,,Cat-cow* istezanje
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7. Istezanje u poloZaju sfinge

Ova vjezba se izvodi u lezeCem polozaju na trbuhu s naslonom na laktove koju su
postavljeni u ravnini ispod ramena. Podlaktice su ispruzene prema naprijed i dlanovi su na
podlozi. Stopala trebaju biti malo razdvojena. Glava 1 prsa se lagano podiZu, a kraljeZnica se
postepeno uvija. Treba pripaziti da se zdjelica ne odize od podloge. Disati normalno, a

polozaj zadrzati 30 sekundi do 1 minutu [24].

Slika 8. Istezanje u polozaju sfinge
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4. RASPRAVA

Istezanje se odnosi na vjezbe produljenja misica ili misiéne skupine do njegove pune
duljine. Istezanje je zapravo prirodno, instinktivno ponaSanje. Nase tijelo prirodno zudi za
"istezanjem" nakon duljih razdoblja sjedenja ili neaktivnosti. Ovaj prirodni instinkt nacin je

na koji tijelo govori kako je istezanje dobro.

Svaka fizi¢ka aktivnost zahtijeva specificne vjeZbe istezanja. Istezanje je bitan dio

svakog rekreativnog treninga, profesionalnog treninga i medicinskih vjezbi.

Brojni zdravstveni problemi mogu se poboljsati vjezbama istezanja jer istezanje
poboljsava cirkulaciju i protok limfe, doprinosi boljoj koordinaciji i ravnotezi, utjece na
pravilnije drZanje i bolju kontrolu tijela. Vjezbama istezanja smanjuje se rizik od ozljeda,
zarastanje kostiju i smanjuje se psihicka napetost. Starenjem misiéi postaju sve kraéi i ¢vrséi
te sve manje fleksibilni. Istrazivanja su pokazala da je svakodnevno istezanje i poboljsanje
fleksibilnosti misi¢a zdjelice, kvadricepsa i donjeg dijela leda neophodno je za prevenciju
padova kod starijih osoba. Istezanje poboljsava protok hranjivih tvari po cijelom tijelu i na

taj nacin se povecava i razina energije pojedinca.

Redovito istezanje povecava fleksibilnost i misi¢énu snagu, ¢ime se poboljsava zglobna

pokretljivost i moguénost uporabe maksimalne sile kroz Siri raspon pokreta.

VjeZbe istezanja trebaju biti uklju¢ene u program svih medicinskih vjeZzbi odnosno
rehabilitacijski program neovisno o kojoj se vrsti vjezbi radi. Istegnuti polozaj bitan je i kod
imobilizacije jer miSi¢i tijekom imobilizacije gube elasti¢nost i kontraktilnost. Pasivna
napetost koja se stvara u istegnutom polozaju uzrokuje povecanje broja sarkomera 1 rast
misica.

Vjezbe istezanja treba primjenjivati nakon treninga ili sportske aktivnosti jer
istrazivanja sugeriraju da istezanje prije treninga moze smanjiti miSi¢ne performanse. Ako

se istezanje provodi redovito, nakon treninga kada su misici zagrijani, tada istezanje donosi
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brojne benefite, od sprjetavanja ozljeda do povecanja misiénih performansi, poticanja

miSi¢nog rasta, smanjenja bolnosti i upale misica.

Mnogi sportasi i rekreativci izbjegavaju vjezbe istezanja zbog trenutnog vizualnog
smanjenja mi$i¢a, usprkos problemima koji nastaju njihovim neprovodenjem. Prevencija
ozljeda trebala bi biti daleko ispred vizualnog efekta koji traje samo nekoliko sati nakon

treninga.

Pravilna tehnika istezanja je klju¢na. Nepravilno istezanje moze donijeti vise Stete nego
koristi. Misi¢i se istezu Samo ako su zagrijani. Istezanje se provodi polako, uvijek sa izdahom
i izdrzajem u krajnjem polozaju, najmanje 30 sekundi. Isteze se do zatezanja ili do osjeéaja

blage boli.

Vazno je da se vjezbe istezanja provode uz kontrolu educiranog fizioterapeuta kako bi
se izbjegli svi potencijalni rizici koje vjezbe istezanja mogu uzrokovati. Fizioterapeut mora
poznavati sve tehnike istezanja, nacin provodenja, intenzitet i duZinu trajanja te stanja u

kojima njihova primjena nije preporucljiva.

VjeZbama istezanja se moZe znatno utjecati na poboljSanje kvalitete Zivota, stoga ih

treba redovito provoditi.
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5. ZAKLJUCAK

Vjezbama istezanja postize se fleksibilnost misi¢a koja pridonosi veéem opsegu
pokreta zglobova $§to omogucava lakSe obavljanje svakodnevnih i radnih aktivnosti,

pridonosi poboljSanju misi¢nih performansi kod rekreativaca i vrhunskih sportasa.

Vjezbe istezanja provode se kroz balisticko, dinamicko, aktivno, pasivno, stati¢ko,
izometricko 1 PNF istezanje. Ukoliko se provode pravilno i redovito povoljno utjecu na opée
zdravlje, na poboljSanje ravnoteze i drZzanja tijela, na pobolj$anje cirkulacije i oslobadanje
napetosti. Vjezbama istezanja preveniraju se padovi i ublazavaju brojna bolna stanja
kraljeznice i zglobova. Zato se sve vise naglasava vaznost redovitog istezanja. Primjenjuju
se u svim vrstama vjeZbanja, neovisno radi li se o rekreativnom vjezZbanju, profesionalnom
sportu ili medicinskoj gimnastici. Osim redovitog istezanja vazna je pravilna tehnika 1

intenzitet provodenja vjezbi istezanja.
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