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�6�$�ä�(�7�$�. 

 

Natjecatelji u ol�L�P�S�L�M�V�N�L�P�����D�O�L���L���V�U�R�G�Q�L�P���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P���V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D���Q�D�V�W�R�M�H��naglim i nekontroliranim 

smanjenjem tjelesne mase �G�R�V�H�ü�L�� �Q�L�å�X�� �W�H�å�L�Q�V�N�X kategoriju i ostvariti natjecateljsku prednost. 

�1�D�M�þ�H�ã�ü�H, smanjenje ukupne tjelesne mase ostvaruje se �Q�D�� �U�D�þ�X�Q��dinami�þnoga smanjenja 

volumena �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H���� �7�D�N�Y�D�� �S�U�D�N�V�D�� �G�R�Y�R�G�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�D�P�� �X�� �V�W�D�Qje akutne dehidracije 

koja pri�W�R�P�� �P�R�å�H�� �L�]�D�]�Y�D�W�L�� �E�U�R�Mne zdravstvene komplikacije, �X�N�O�M�X�þ�X�M�X�ü�L�� �L�� �V�P�U�W mladih sporta�ãa. 

Stoga se �Y�D�å�Q�R�V�W problematike mjerenja stupnja hidriranosti organizma ne ogleda �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R�� �Va 

�V�W�D�M�D�O�L�ã�W�D�� �S�R�W�H�Q�F�L�M�D�O�Q�R��umanjenih funkcionalno-�I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�K�� �N�D�S�D�F�L�W�H�W�D�� �V�S�R�U�W�D�ã�D���� �Q�H�J�R��

preventivnoga djelovanja zbog ugr�R�å�H�Q�R�V�W�L�� �]�G�U�D�Y�V�W�Y�H�Q�R�Ja statusa. Trenut�D�þno, u znanstvenoj 

literaturi postoji velika rasprava o metrijskim karakteristikama neinvazivnih pokazatelja 

(biomarkera) �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �S�U�L�� �P�M�H�U�H�Q�M�X�� �L�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�L�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �V�S�R�U�W�D�ã�D. 

Stoga, temeljni je cilj ovoga �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���L�V�S�L�W�D�W�L���P�H�W�U�L�M�V�N�H���N�D�U�D�N�W�H�U�L�V�W�L�N�H��vi�ãekratnih neinvazivnih 

�S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D���N�R�G���Y�U�K�X�Q�V�N�L�K���E�R�N�V�D�þ�D���M�X�Q�L�R�Uskoga uzrasta u stvarnim 

uvjetima pripremnoga kampa. U ovoj studiji prikupljeno je �ãezdeset devet uzoraka urina i 

analizirano putem terenskih i laboratorijskih metoda paralelno s procjenom ukupnoga udjela vode 

u tijelu i tjelesne mase, dan-za-dan pristupom tijekom tri uzastopna dana. Cjelokupan je unos 

markonutrijenata i vode dokumentiran tije�N�R�P�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� U�]�R�U�D�N�� �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �V�D�þ�L�Q�M�H�Q��je od 

vrhunsk�L�K���E�R�N�V�D�þ�D���M�X�Q�L�R�U�V�N�R�Ja uzrasta (n=23, dob 17.���“��.9 godina, tjelesne visine 1.75�“0.08 m, 

tjelesne mase 66.���“����.8 kg, 8.3�“��.3 % udjela masti u tijelu, 7.���“��.�����L�V�N�X�V�W�Y�D���X���E�R�N�V�X�������L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R��

nacionalnih prvaka Rusije, Srbije i Bosne i Hercegovine. Temeljem razli�þitosti u 

antropometrijskim karakteristikama ispitanici su podijeljeni u dvije homogene skupine 

���O�D�N�L���W�H�ã�N�L��. Temeljna se spoznaja ove studije ogleda u op�D�å�H�Q�R�M�� �Y�H�O�L�N�R�M�� �Y�D�U�L�M�D�E�L�O�Q�R�V�W�L�� �L��

nedosljednosti urinarnih pokazatelja stupnja hidriranosti organizma (laboratorijskih i terenskih, u 

rasponu: ICC=0.38 - 0.58) �X�Q�D�W�R�þ��stabilnoj tjelesnoj masi (ICC=0.99, CV<1 %) i primjerenom 

unosu markonutrijenata i vode. Post hoc analize utvrdile su uniforman porast u vrijednostima 

osmolaliteta urina (UOSM) kod obje skupine ispitanika, �L�]�P�H�ÿ�X��prvoga i  �W�U�H�ü�H�J��mjerenja za 

11.2�“12.8 % (p<0.���������� ��2=0.4) kod lakih �E�R�N�V�D�þ�D, i 19.9�“22.7 % (p<0.���������� ��2=0.5���� �N�R�G�� �W�H�ã�N�L�K��

�E�R�N�V�D�þ�D����dok su vrijednosti �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�H���W�H�å�L�Q�H���X�U�L�Q�D�����6TU) porasle za 0.5�“0.4 %, (p<0.01, ��2=0.4), 

�L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R���N�R�G���W�H�ã�N�L�K���E�R�N�V�D�þa. Nalazi konkurentne valjanosti i �P�H�G�L�F�L�Q�V�N�L�K���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�K���P�R�G�H�O�D��

pokazuju uniformno slaganje i visoku povezanost urinarnih indikatora (r=0.87; p<0.001; 
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AUC=0.95, p<0.01), ali i razliku u odnosu na ukupni udio vode u tijelu (r=0.06, p=0.45, r=-0.13, 

p=0.53, pojedina�þ�Q�R������ �3�U�R�P�R�W�U�Hna je univerzalno visoka stopa hipohidriranosti organizma 

(STU=1.�������“��.�������� �J�‡�P�/-1, UOSM� ���������“���������P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1), uniformno �N�R�G�� �V�Y�L�K�� �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D���� �ã�W�R��

dovodi u pitanje valjanost interpretacije do sada postavljenih kriterija i referentnih vrijednosti 

prilikom procjene deficita vode u tijelu sporta�ãa. Ipak, usprkos porastu u vrijednostima 

koncetracije urina, ukupan unos markonutrijenata (35�“4 kcal�‡kg-1) i vode (~3.0 L) bio je stabilan 

tokom provedbe studije. Predstavljeno �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H�� �Q�L�M�H�� �S�R�W�Y�U�G�L�O�R�� �K�L�S�R�W�H�]�X�� �R�� �X�W�M�H�F�D�M�X�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H��

�P�L�ã�L�ü�Q�H���P�D�V�H���Q�D���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X���W�R�þ�Q�R�V�W��STU (r=0.14, p=0.51), dok metrijske karakteristike i utjecaj 

ukupnih proteina u urinu iz maloga uzorka (r=0.11; p=0.59) na dijagnosti�þku to�þnost STU dan-za-

dan pristupom ostaju dvosmisleni. Temeljem prikazan�L�K���S�R�G�D�W�D�N�D���P�R�J�X�ü�H���M�H���L�]�Y�H�V�W�L���]�D�N�O�M�X�þ�N�H: (i) 

predstavljena �V�W�X�G�L�M�D���R�S�R�Y�U�J�D�Y�D���J�H�Q�H�U�D�O�Q�R���S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�X���W�Horiju, ali primjenu osmolaliteta urina kao 

zlatnoga standarda prilikom procjene ukupnoga deficita u tijelu, (ii) �R�W�Y�R�U�H�Q�R���N�U�L�W�L�]�L�U�D���N�R�U�L�ã�W�H�Q�M�H��

�S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�K�� �V�W�X�G�L�M�D���þ�L�M�L�� �M�H��cilj  bio utvr�ÿ�L�Y�D�Q�M�H�� �P�H�W�U�L�M�V�N�L�K�� �N�D�U�D�N�W�H�U�L�Vtika pokazatelja stupnja 

�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �Q�D�� �X�]�R�U�N�X�� �Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�D�� �L�]�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�K�� �V�S�R�U�W�R�Y�D, (iii) otvara problematiku 

�U�D�]�O�L�þ�L�W�R�V�W�L�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D�� �R�V�W�Y�D�Uenja koncentriranoga �X�U�L�Q�D�� �X�� �R�G�Q�R�V�X�� �Q�D�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X�� �W�R�þ�Q�R�V�W 

procjene. Daljnje su studije potrebne da �E�L�� �V�H�� �G�H�W�D�O�M�Q�R�� �U�D�]�O�R�å�L�O�L �X�]�U�R�þ�Q�L�� �P�H�K�D�Q�L�]�P�L��visoke 

varijabilnosti opa�åene u vrijednostima koncentracije urina kao posljedica �R�G�J�R�Y�R�U�D�� �E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja 

sustava uslijed visokointen�]�L�Y�Q�L�K���S�U�L�S�U�H�P�D���X���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P���V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D�� �ý�L�Q�L���V�H��kako �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�L 

neinvazivni dehidracijski biomarkeri iz urina �X�N�D�]�X�M�X���Q�D���G�U�X�J�D���I�L�]�L�R�O�R�ã�N�D���V�W�D�Q�M�D���L���N�R�P�S�H�Q�]�D�F�L�M�V�N�H��

mehanizme osim �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R�J��deficita vode u tijelu. Neovisno o izboru tehnike mjerenja, 

trenut�D�þ�Q�R�� �Q�H�� �S�R�V�W�R�M�L�� �X�� �S�R�W�S�X�Q�R�V�W�L�� �L�V�S�U�D�Y�D�Q�� �L�� �W�R�þ�D�Q�� �S�U�L�V�W�X�S�� �S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�F�L�� �L�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�L 

prikupljenih podataka�����ã�W�R���M�H���L���S�R�N�D�]�D�Q�R���V�W�D�W�L�V�W�L�þ�N�R-�P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L�P���S�U�L�V�W�X�S�R�P���R�Y�H���V�W�X�G�L�M�H�� 

 

Klju �þne rije�þi: Dehidracija, borila�þki sportovi, urin, mjerni instrumenti 
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ZAHVALA  

 

�,�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H�� �M�H�� �X�� �S�R�W�S�X�Q�R�V�W�L�� �S�U�R�Y�H�G�H�Q�R�� �Wijekom pripremnoga �E�R�N�V�D�þ�N�R�J�� �N�D�P�S�D�� �X�� �6�X�E�R�W�L�F�L, 

�5�H�S�X�E�O�L�N�D�� �6�U�E�L�M�D�� �X�]�� �S�R�P�R�ü�� �N�R�O�H�Je Tomislava Antelja, prof. i osoblja laboratorija Human Lab 

Subotica. Osobita zahvala mojim supervizorima, dr. �%�R�ã�W�M�D�Qu �â�L�P�X�Q�L�þu i dr. Shawndi A. 

Morrisonu, s Univerza na Primorskem, Znanstveno-�5�D�]�L�V�N�R�Y�D�O�Q�R�� �6�U�H�G�L�ã�ü�H���� �,�Q�V�W�L�W�X�W�� �]�D��

�.�L�Q�H�]�L�R�O�R�ã�N�H���5�D�]�L�V�N�D�Y�H, Koper, Republika Slovenija, koji su �Q�H�V�H�E�L�þ�Q�R posvetili svoje vrijeme i 

uvelike unaprijedili moje poglede na znanost u razdoblju od 2014. do 2016. godine. �7�D�N�R�ÿ�H�U����

zahvaljujem d�U���� �8�U�R�ãu �0�D�U�X�ã�L�þu, d�U���� �7�R�ãi �0�D�U�ã�L�üu, Nikoli �6�L�Y�U�L�üu���� �G�U���� �P�H�G������ �6�U�ÿ�Dnu �9�X�M�L�þ�L�üu, 

mag cin., Vedranu Markoti�üu, dr. med., Anamariji  �6�L�Y�U�L�ü�����0�D�U�Nu �û�R�U�O�X�Ni i Milanu ���X�N�L�þu. 
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POGLAVLJE I  

UVOD 
 

Razvojni aspekti boksa 
 

 Boks je o�O�L�P�S�L�M�V�N�L�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�� �V�S�R�U�W�� �X�� �N�R�M�H�P�� �V�X�� �Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�L�� �]�D�V�W�X�S�O�M�H�Q�L�� �X��deset �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K��

�W�H�å�L�Q�V�N�L�K���N�D�W�H�J�R�U�L�M�D�����6�Y�M�H�W�V�N�D���E�R�N�V�D�þ�N�D���I�H�G�H�U�D�F�L�M�D���$�,�%�$���R�N�X�S�O�M�D�����������U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K���]�H�P�D�O�M�D���þ�O�D�Q�L�F�D���V�D��

svih kontinenata pod �þ�L�M�L�P je patronatom i odr�åano prvo slu�åbeno natjecanje u boksu na 

Olimpijskim igrama 1904. godine u St. Louisu (SAD). Prvi su povi�M�H�V�Q�L���G�R�N�D�]�L�����F�U�W�H�å�L i zapisi o 

�ã�D�N�D�Q�M�X �Q�D�V�W�D�O�L���S�U�L�M�H���Q�H�ã�W�R���Y�L�ã�H���R�G�������������J�R�G�L�Q�D���L���G�D�W�L�U�D�M�X���L�]��staroga �(�J�L�S�W�D�����*�U�þ�N�H�����3�H�U�]�L�M�H�����,�Q�G�L�M�H����

Kine, Tajlanda i Burme. Postoje teorije kako se  primitivni oblici �ãakanja pojavljuju �þak 6000 

godina prije Krista u Etiopiji (�&�K�D�D�E�qne i sur., 2015). Primitivni su oblici �ã�D�N�D�Q�M�D imali prije 

�V�Y�H�J�D�� �]�D�� �F�L�O�M�� �V�D�P�R�R�E�U�D�Q�X�� �L�� �V�D�P�R�]�D�ã�W�L�W�X����a u kasnijim fazama, nastankom prvih civilizacija, 

�ã�D�N�D�Q�M�H poprima oblik nadmetanja i razonode (Hrastinski, 1992). Trenut�D�þno prevladavaju teorije 

kako se �ã�D�N�D�Q�M�H��u Europskoj kulturi i civilizaciji pojavilo u Mikeni i �S�U�R�ã�L�U�L�O�R���Q�D���6�S�D�U�W�X���L���$�W�H�Q�X����

U Sparti �ã�D�N�D�Q�M�H postaje sastavni dio obrazovanja, a u Ateni je dio vojne obuke. Razvojem 

a�Q�W�L�þ�N�L�K���2�O�L�P�S�L�M�V�N�L�K���L�J�D�U�D, a zatim i �V�X�V�W�D�Y�Q�L�K���Y�M�H�å�E�D�R�Q�L�F�D���S�R�M�D�Y�O�M�X�M�X���V�H���S�U�Y�L��organizirani oblici 

�S�U�L�S�U�H�P�H���]�D���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�H���R���þ�H�P�X���V�Y�M�H�G�R�þ�H zapisi kako je �S�U�H�W�H�þ�D���G�D�Q�D�ã�Q�M�H �E�R�N�V�D�þ�N�H���Y�U�H�ü�H���S�U�R�L�V�W�H�N�O�D��

iz nekoga od atenskih gimnaziuma. Borbe su se odvijale golim rukama, bez vremenskih 

�R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�M�D, a u kontekstu je ove studije �Y�D�å�Q�R�� �Q�D�J�O�D�V�L�W�L��kako natjecatelji nisu bili podijeljeni u 

�W�H�å�L�Q�V�N�H���N�D�W�H�J�R�U�L�M�H�����3�R�G���X�W�M�H�F�D�M�H�P��g�U�þ�N�H���N�X�O�W�X�U�H, �L�]�X�]�H�W�Q�R���F�L�M�H�Q�M�H�Q�D���Y�M�H�ã�W�L�Q�D���ã�D�N�D�Q�M�D �ã�L�U�L���V�H��u Rim 

gdje �L�P�D�� �X�O�R�J�X�� �U�D�]�R�Q�R�G�H�� �L�� �]�D�E�D�Y�H�� �]�D�� �S�X�N���� �=�E�R�J�� �V�X�U�R�Y�R�V�W�L�� �L�� �E�U�X�W�D�O�Q�R�V�W�L�� �R�Q�G�D�ã�Q�M�L�K���ã�D�N�D�þ�N�L�K 

natjecanja, a pod utjecajem Kato�O�L�þ�N�H���F�U�N�Y�H���X���V�U�H�G�Q�M�H�P���Y�L�M�H�N�X, �ã�D�N�D�þ�N�D �Y�M�H�ã�W�L�Q�D���S�D�G�D���X���]�D�E�R�U�D�Y����

Zapis Serminija iz 1425. �J�R�G�L�Q�H�� �V�Y�M�H�G�R�þ�L�� �R���ã�D�N�D�þ�N�R�P srazu dvojice gondolijera Venecije i 

�S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �M�H�G�D�Q�� �R�G�� �S�U�Y�L�K�� �V�S�R�P�H�Q�D�� �E�R�N�V�D�þ�N�L�K�� �Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D���X�� �(�X�U�R�S�L���� �9�U�L�M�H�G�Q�R�� �M�H�� �L�V�W�D�N�Q�X�W�L���� �X�� �þ�D�V�W��

pobjede nad Turcima, 28. rujna 1571. u Splitu �M�H���S�U�L�U�H�ÿ�H�Q�R �ã�D�N�D�Q�M�H za one koji se �ã�D�N�D�M�X i to je 

ujedno i prvi zapis o bok�V�D�þ�N�R�P���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�X���Q�D���Q�D�ã�H�P���W�O�X�����+�U�D�V�W�L�Q�V�N�L������������������ 



  2 
 

 Ipak, prvi poznati i slu�å�E�H�Q�R���]�D�E�L�O�M�H�å�H�Q�L���P�H�þ���X���O�L�V�W�X��Protestant Mecury �G�D�W�L�U�D���L�]�� �V�L�M�H�þ�Q�M�D��

1681. godine i govori o �ã�D�N�D�þ�N�R�P dvoboju nepoznatih natjecatelja. Engleski �ã�D�N�D�þ�L nose zasluge 

�]�D���U�D�]�Y�R�M���L���H�Y�R�O�X�F�L�M�X���E�R�N�V�D���X�Y�R�ÿ�H�Q�M�H�P���S�U�D�Y�L�O�D���X���E�U�X�W�D�O�Q�H���R�E�U�D�þ�X�Q�H�����3�U�Y�L je ring postavljen 1719. 

�J�R�G�L�Q�H�� �X�� �ã�N�R�O�L�� �-�D�P�H�V�D�� �)�L�J�D�� �X�� �/�R�Q�G�R�Q�X����Zapisi iz toga �G�R�E�D�� �W�D�N�R�ÿ�H�U�� �V�Y�M�H�G�R�þ�H��o nepostojanju 

vremenskih �R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�M�D�� �X�� �W�U�D�M�D�Q�M�D�� �E�R�U�E�H�� �Q�L�� �S�R�G�M�H�O�H�� �Q�D�� �W�H�å�L�Q�V�N�H�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�H����Dodatni zamah u 

razvoju boksa tije�N�R�P���������� �V�W�R�O�M�H�ü�D���X��Engleskoj donosi takozvani Nagradni boks �J�G�M�H���V�X���þ�O�D�Q�R�Y�L 

aristokracije �S�R�G�X�S�L�U�D�O�L���E�R�U�E�H���S�R�M�H�G�L�Q�D�F�D���L�]���Q�L�å�H�Ja �V�W�D�O�H�å�D�� Jack Broton prvi je 1747. godine uveo 

rukavice, a �Y�L�ã�H je �R�G�� �V�W�R�O�M�H�ü�D�� �S�U�R�ã�O�R �G�R�� �V�O�M�H�G�H�ü�L�K�� �S�U�H�L�Q�D�N�D�� �S�U�D�Y�L�O�D�� Epohalnu reformu u vidu 

sistematizacije pravila boksa 1865. godine donosi markiz od Quinesberrya (Hrastinski, 1992). 

P�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D���Y�U�H�P�H�Q�V�N�D���R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�M�D���]�D���W�U�D�M�D�Q�M�H���U�X�Q�G�L�����Q�R�U�P�L�U�D���G�L�P�H�Q�]�L�M�H���U�L�Q�J�D, uloge sekundanata 

i sl. Prilikom je prvenstva Engleske 1867. uslijedila �L���G�R�S�X�Q�D���S�U�D�Y�L�O�D���X���Y�L�G�X���S�U�Y�H���S�R�G�M�H�O�H���E�R�N�V�D�þ�D��

�Q�D�� �W�H�å�L�Q�V�N�H�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�H�� �L�� �W�R�� �S�U�H�P�D�� �V�O�M�H�G�H�ü�L�P�� �S�U�R�S�R�]�L�F�L�M�D�P�D: laka do 63.5 kg, srednja od 63.5 do 

71.������ �L�� �W�H�ã�N�D�� �S�U�H�N�R�� ����.70 kg s ciljem uspostavljanja jednakopravnosti natjecatelja. Od tada, 

nekontrolirano smanjenje tjelesne mase postaje �X�R�E�L�þ�D�M�H�Q�D���S�U�H�G�Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�D���S�U�D�N�V�D�����G�L�R���W�U�D�G�L�F�L�M�H��

�L���V�Y�M�H�W�R�Q�D�]�R�U�D���E�R�N�V�D�þ�D�����+�D�O�O��i Lane, 2001). Prema svemu ranije navedenom, pravila markiza od 

Quinesberrya mogu se sm�D�W�U�D�W�L���S�U�H�W�H�þ�R�P���L���M�H�G�Q�L�P���R�G���J�O�D�Y�Q�L�K���þ�L�P�E�H�Q�L�N�D���N�R�M�L���V�X���G�R�Y�H�O�L���G�R���U�D�]�Y�R�M�D��

dragovoljnoga, naglog i nekontroliranog smanjivanja �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �N�R�G�� �V�X�Y�U�H�P�H�Q�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D����

Profil suvremenoga �E�R�N�V�D�þ�D�� �G�D�Q�D�ãnjice u �S�U�H�J�O�H�G�Q�R�P�� �þ�O�D�Q�N�X�� �G�R�N�X�P�H�Q�W�L�U�D�O�L su �&�K�D�D�E�qne i sur. 

(2015�������$�X�W�R�U�L���Q�D�Y�R�G�H���L�]�Q�L�P�Q�H���P�H�W�D�E�R�O�L�þ�N�H�����Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L��koncentracije laktata 13.���“��.�����P�P�R�O�‡�/-1; 

bikarbonata 13.���“��.���� �P�P�R�O�‡�/-1) i kardiorespiratorne zahtjeve (vrijednosti primitka kisika 69.0 

ml-1�‡�N�J-1�‡�P�L�Q-1) prilikom treninga i natjecanja kod vrhunskih ol�L�P�S�L�M�V�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D���� �S�R�S�U�D�ü�H�Q�H��

�G�R�E�U�R�� �U�D�]�Y�L�M�H�Q�R�P�� �P�L�ã�L�ü�Q�R�P�� �M�D�N�R�V�W�L�� �L�� �D�Q�D�H�U�R�E�Q�R�P�� �V�Q�D�J�R�P���� �1�D�Y�H�G�H�Q�H�� �N�Y�D�O�L�W�H�W�H�� �D�X�W�R�U�L�� �L�V�W�L�þ�X�� �N�D�R��

�N�O�M�X�þ�Q�H���N�R�P�Son�H�Q�W�H���Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�H���X�V�S�M�H�ã�Q�Rsti u boksu, no ranije navedene �Y�D�å�Q�H funkcionalno-

�I�L�]�L�R�O�R�ã�N�H�� �N�D�U�D�N�W�H�U�L�V�W�L�N�H�� �P�R�J�X�� �E�L�W�L�� �X�P�D�Q�M�H�Q�H�� �X�V�O�L�M�H�G�� �Q�D�J�O�H�� �L�� �Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�H�� �U�H�G�X�N�F�L�M�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H��

mase. Prema Relji�üu i sur. (2013-2015) naglo i nekontrolirano smanjenje tjelesne mase kod 

�P�O�D�G�L�K���E�R�N�V�D�þa Njem�D�þke odvija se �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R���Q�D���U�D�þ�X�Q���U�H�G�X�N�F�L�M�H���L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þne teku�üine i dovodi 

organizam u stanje akutne dehidracije, te posljedi�þno izaziva �ã�W�H�Wne �K�H�P�D�W�R�O�R�ã�N�H�� �L�� �K�R�U�P�R�Q�D�O�Q�H 

promjene u organizmu (poput umanjenja koncentracije ukupne mase hemoglobina od ~4%). 

Stoga, analiti�þka to�þnost mjerenja, ali i interpretacija stupnja hidriranosti organizma ogledaju se 

kao �L�]�Q�L�P�Q�R���Y�D�å�Q�D problematika i postaju temeljni predmet ovoga istra�åivanja. 
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�)�L�]�L�R�O�R�ã�N�H���R�V�Q�R�Y�H���U�H�J�X�O�D�F�L�M�D���E�D�O�D�Q�V�D���W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�üi�Q�D���L���R�G�D�]�L�Y���]�G�U�X�å�H�Q�R�Ja 
�P�H�K�D�Q�L�]�P�D���Q�D���G�H�I�L�F�L�W���Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X���V�S�R�U�W�D�ã�D 
 

 Voda je medij krvotoka, osigurava primjerenu funkciju brojnih �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�K�� �S�U�R�F�H�V�D�� �N�R�G��

ljudi i temeljni je sastojak ljudskoga tijela ponajprije zbog udjela od ~73 % nemasne tjelesne 

mase. T�R�þ�Q�L�M�H, ~30-35 % ukupne tjelesne mase �þ�L�Q�L�� �X�Q�X�W�D�U�V�W�D�Q�L�þ�Q�D�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D����~20-25 % je 

intersticijska �W�H�N�X�ü�L�Qa, a 5 % je krvna plazma (Hall i Guyton, 2010). Nedvojbeno, izraz stupanj 

hidriranosti odnosi se �Q�D�� �V�D�G�U�å�D�M�� �Y�R�G�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X���� �D�O�L�� �I�X�Q�N�F�L�R�Q�D�O�Q�R�� �X�N�O�M�X�þ�X�M�H�� �Y�R�O�X�P�H�Q���� �V�D�V�W�D�Y�� �L��

pre�U�D�V�S�R�G�M�H�O�X�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �X��ljudskom tijelu (Cotter i sur., 2014). Nadzorni mehanizmi u ljudskom 

�R�U�J�D�Q�L�]�P�X���Q�D���Y�H�R�P�D���S�U�H�F�L�]�D�Q���Q�D�þ�L�Q���U�H�J�X�O�L�U�D�M�X���G�L�Q�D�P�L�þ�N�X���U�D�Y�Q�R�W�H�å�X���Y�R�O�X�P�H�Q�D���W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�ü�L�Q�D����

�N�R�M�D���M�H���Q�X�å�Q�D���]�D���S�U�L�P�M�H�U�H�Q�X���V�W�D�Q�L�þ�Q�X���I�X�Q�N�F�L�M�X��i �R�þ�X�Y�D�Q�M�H���Y�R�O�X�P�H�Q�D���N�U�Y�Q�H plazme i osmolalnost 

�L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� ���6�L�P�V�� �L�� �V�X�U��, �������������� �ý�D�N�� �L�� �W�L�M�H�N�R�P�� �S�H�U�L�R�G�D�� �V�W�D�E�L�O�Q�R�V�W�L�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H����

�N�R�Q�V�W�D�Q�W�D�Q���S�U�R�W�R�N���W�H�N�X�ü�L�Q�H���S�R�G���X�W�M�H�F�D�M�H�P��promjena osmotskoga i hidrostatskog gradijenta diktira 

�N�U�H�W�D�Q�M�H�� �Y�R�G�H�� �N�U�R�]�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�H��odjeljke tijela (Kalman i Lepeley, 2010)���� �8�V�S�U�N�R�V�� �R�S�ü�Hpoznatom 

�]�Q�D�þ�D�M�X�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�D�� �K�R�P�Ho�V�W�D�]�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D���� �U�H�G�X�N�F�L�M�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �Q�D�� �U�D�þ�X�Q�� �V�P�D�Q�M�H�Q�M�D��

�Y�R�O�X�P�H�Q�D���L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H, volumena krvne plazme i volumena krvi ogleda se �N�D�R���Q�D�M�E�U�å�D��

�L�� �Q�D�M�X�þ�H�V�W�D�O�L�M�D�� �Sraksa �S�U�L�O�L�N�R�P�� �P�D�Q�L�S�X�O�D�F�L�M�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�P�� �P�D�V�R�P�� �L�]�U�D�å�H�Q�H u prednatjecateljskom 

periodu u bo�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D�� ���3�H�W�W�H�U�V�R�Q�� �L Berg, 2014a������ �5�H�O�M�L�ü i sur., 2015a). Nedavna 

�L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� ���3�D�O�O�D�U�H�V�� �L�� �V�X�U��, 2016; Rivera-Brown i sur., 2012; Sommerfiled i sur., 

2016), ali i ostalim sportovima (Arnaoutis i sur., 2015) ukazuju na univerzalno visoku stopu 

hipohidriranosti organizma ispitanika (~80-90 %) temeljem analize koncentriranosti urinarnih 

pokazatelja. �,�D�N�R�� �S�R�Y�L�ã�H�Qa �R�þ�L�W�R�Y�D�Q�Me vrijednosti koncentriranog urina nije �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�L�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M��

stupnja hidriranosti organizma, takav je pristup prilikom mjerenja i interpretacije hidriranosti 

organizma trenut�D�þno najrasprostranjeniji  u sportskoj praksi i znanstvenoj literaturi (Zubac i sur., 

2016a). Ipak, ostaje �R�W�Y�R�U�H�Q�R���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�þ�N�R���S�L�W�D�Q�M�H���X���N�R�M�R�M���P�M�H�U�L���Y�L�V�R�N�D���N�R�Q�F�H�Q�Wriranost urinarnih 

indikatora zrcali �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�L deficit vode u tijelu s�S�R�U�W�D�ã�D�� �L�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�X�� �U�H�G�X�N�F�L�M�X�� �X�N�X�S�Q�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H��

mase. Sukladno problematici studije, autor smatra �Q�X�å�Q�L�P predstaviti temeljne mehanizme 

regulacije i balansa tjelesnih tek�X�ü�L�Q�D sukladno medicinskoj fiziologiji i ukazati na osobitosti i 

�V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W�L�� �S�U�L�O�D�J�R�G�E�H�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �N�R�G�� �S�U�R�X�þ�D�Y�D�Q�R�Ja uzorka ispitanika. �6�O�M�H�G�H�ü�H�J�H�� �S�R�J�O�D�Y�O�M�H��

postavlja si za cilj �U�D�]�M�D�V�Q�L�W�L���W�H�P�H�O�M�Q�H���I�X�Q�N�F�L�M�H���]�G�U�X�å�H�Q�L�K���P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D���X���Q�D�G�]�R�U�X���Q�D�G���Y�R�O�X�P�H�Q�R�P��

�W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�ü�L�Q�D���L���V�S�R�V�R�E�Q�R�V�W�L���E�X�E�U�H�J�D��ostvarenja koncentriranog urina. 
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 Bubrezi predstavljaju temeljni nadzorni organ koji uravnava dinami�þ�N�X���U�D�Y�Q�R�W�H�å�X vode i 

elektrolita, ali i �J�O�D�Y�Q�L�� �S�X�W�� �]�D�� �X�N�O�D�Q�M�D�Q�M�H�� �P�H�W�D�E�R�O�L�þ�N�L�K��razgradnih �S�U�R�L�]�Y�R�G�D���� �X�Q�H�ã�H�Q�L�K�� �W�Y�D�U�L����

lijekova i hormonskih metabolita (Hall i Guyton, 2010). Prema medicinskoj fiziologiji i anatomiji 

bubreg parni organ �V�P�M�H�ã�W�H�Q�� �U�H�W�U�R�S�H�U�L�W�R�Q�H�D�O�Q�R�� �L�� �L�P�D�� �N�O�M�X�þ�Q�X�� �X�O�R�J�X�� �X�� �R�G�U�å�D�Y�D�Q�M�X�� �K�R�P�H�R�V�W�D�]�H��

ljudskoga �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�����,�D�N�R���L�P�D���U�H�O�D�W�L�Y�Q�R���P�D�O�X���P�D�V�X�����S�U�L�E�O�L�å�Q�R�������� g), protok je krvi kroz bubreg 

velik, kroz oba bubrega u zdravoga �þ�Rvjeka iznosi 1100 mL�‡min-1, odnosno 22 ���� �V�U�þ�D�Q�R�Ja 

minutnog volumena. Osnovna je funkcionalna jedinica bubrega nefron (Hall i Guyton, 2010). 

Prema istim autorima, bubreg ima oko milijun nefrona i svaki je od njih �V�S�R�V�R�E�D�Q���X���I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�P��

uvjetima autonomno stvarati urin. Nefroni se ne mogu stvarati ni iznova regenerirati, a dijelimo 

ih na kortikalne i jukstamedularne nefrone. Jukstamedularni nefroni, za razliku od kortikalnih, 

imaju duge Henleove petlje koje uranjaj�X�� �G�X�E�R�N�R�� �X�� �V�U�å�� �L�� �S�U�D�ü�H�Q�H�� �V�X�� �V�S�H�F�L�M�D�O�L�]�L�U�D�Q�L�P��

peritubularnim kapilarama nazvanim vasa recta i �X�S�U�D�Y�R�� �U�H�J�L�R�Q�D�O�Q�D�� �U�D�]�O�L�N�D�� �X�� �J�U�D�ÿ�L�� �Q�H�I�U�R�Q�D��

�R�P�R�J�X�ü�X�M�H�� �V�W�Y�D�U�D�Q�M�H�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�L�U�D�Q�R�Ja urina (Hall i Guyton, 2010). Primarni kompenzacijski 

odgovor na velike oscilacije tje�O�H�V�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H��je pod nadzorom bubrega, koji posjeduje iznimnu 

sposobnost mi�M�H�Q�M�D�Q�M�D���U�H�O�D�W�L�Y�Q�L�K���X�G�M�H�O�D���Y�R�G�H���L���R�W�R�S�O�M�H�Q�L�K���W�Y�D�U�L���X���P�R�N�U�D�ü�L���N�D�R���R�G�J�R�Y�R�U���Q�D���U�D�]�O�L�þ�L�W�H��

�S�R�G�U�D�å�D�M�H�� ���W�M�H�O�H�V�Q�D�� �D�N�W�L�Y�Q�R�V�W���� �S�U�H�K�U�D�Q�D���� �X�W�M�H�F�D�M�� �R�N�R�O�L�ã�D������ �%�X�E�U�H�]�L�� �W�U�R�ã�H�� �Y�H�O�L�N�L�� �X�G�L�R�� �N�L�V�L�N�D�� �Q�D 

�R�S�V�H�å�Q�X�� �D�N�W�L�Y�Q�X�� �U�H�D�S�V�R�U�S�F�L�M�X �Q�D�W�U�L�M�D�� �X�� �E�X�E�U�H�å�Q�L�P�� �N�D�Q�D�O�L�ü�L�P�D, �L�]�U�D�å�H�Q�R�� �S�R�� �M�H�G�L�Q�L�F�L�� �P�D�V�H, �ãto je 

�S�U�L�E�O�L�å�Q�R�� �G�Y�D�� �S�X�W�D�� �Y�L�ã�H��potro�ãnje �N�L�V�L�N�D�� �Q�H�J�R�� �P�R�]�D�N���� �6�W�R�J�D���� �E�X�E�U�H�J�� �P�R�å�H�P�R�� �S�U�R�P�D�W�U�D�W�L�� �N�D�R��

�R�U�J�D�Q���V���Y�L�V�R�N�R�P���P�H�W�D�E�R�O�L�þ�N�R�P���D�N�W�L�Y�Q�R�ã�ü�X�����6�Y�U�K�D velikoga protoka krvi, osim opskrbe hranjivim 

tvarima, je i �R�V�O�R�E�D�ÿ�D�Q�M�H���R�G���R�W�S�D�G�Q�L�K tvari, ali �L���R�G�U�å�D�Y�D�Q�M�H���Y�H�O�L�N�H��minutne glomeruralne filtracije 

(MGF) �N�R�M�D�� �M�H�� �S�U�L�M�H�N�R�� �S�R�W�U�H�E�Q�D�� �]�D�� �W�R�þ�D�Q�� �Q�D�G�]�R�U�� �Q�D�G�� �Y�R�O�X�P�H�Q�R�P�� �W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D�� �L��

�N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�R�P�� �Q�M�L�K�R�Y�L�K�� �V�D�V�W�R�M�D�N�D���� �6�Q�D�å�D�Q se mehanizam MGF-a �L�� �E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja protoka krvi u 

bubrezima naziva autoregulacija i odvija se preko tubuloglomerularne povratne sprege i miogene 

autoregulacije (Hall i Guyton, 2010).  

Stvaranje �L�� �L�]�O�X�þ�L�Y�D�Q�M�H��koncentrirnog urina temeljna je uloga buburega prilikom deficita 

vode u tijelu �L�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �R�V�P�R�O�D�O�Q�R�V�W�L�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H, pritom osmotska koncentracija 

�P�R�å�H�� �G�R�V�H�ü�L�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �a���������� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1. Proces kon�F�H�Q�W�U�L�U�D�Q�M�D�� �R�P�R�J�X�ü�X�M�H�� �U�H�D�S�V�R�U�S�F�L�M�X��

�Q�D�W�U�L�M�D�� �L�� �R�V�W�D�O�L�K�� �H�O�H�W�N�U�R�O�L�W�D�� �N�U�R�]�� �W�X�E�X�O�D�U�Q�L�� �H�S�L�W�H�O�� �X�� �P�H�ÿ�X�V�W�D�Q�L�þ�Q�X�� �W�H�N�X�ü�L�Q�X����S obzirom na ionski 

gradijet tvari, procesi se odvijaju aktivnim ili pasivnim prijenosom���� �7�R�þ�Q�L�M�H���� �S�R�M�H�G�L�Q�H se tvari, 

�N�D�R���ã�W�R���M�H���Q�D�W�U�L�M, �S�U�H�Q�R�V�H���S�U�L�P�D�U�Q�L�P���D�N�W�L�Y�Q�L�P���S�U�L�M�H�Q�R�V�R�P���N�R�U�L�V�W�H�ü�L���H�Q�H�U�J�L�M�X���Q�D�W�U�L�M���N�D�O�L�M���$�7�3-azne 
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crpke, a glukoza se reapsorbira sekundarno aktivnim prijenosom zbog ionskoga gradijenta. 

�9�R�O�X�P�H�Q�L�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �L�� �S�O�D�]�P�H, te �L�]�O�X�þ�L�Y�D�Q�M�H�� �X�U�L�Q�D�� �N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�M�X��se kao zasebni 

dijelovi temeljnoga �P�H�K�D�Q�L�]�P�D���S�R�Y�U�D�W�Q�H���V�S�U�H�J�H���L���Q�D�V�W�R�M�H���V�S�U�L�M�H�þ�L�W�L���W�U�D�M�Q�R���Q�D�N�X�S�O�M�D�Q�M�H���Y�R�G�H���L���V�Rli 

u organizmu (Armstrong, 2005; Hall i �*�X�\�W�R�Q���� �������������� �%�X�E�U�H�å�Q�X�� �Hkskreciju vode nadzire 

antidiuretski hormon (vazopresin), koji uslijed deficita vode u tijelu inklinira �V�Q�D�å�D�Q�� �R�G�J�R�Y�R�U��

kaskadnih komepenzacijskih mehanizama. Primarno, intersticij visoke osmolarnosti ostvaruje se 

reapsorpcijom ureje, a reapsorpcijom se vode koja je pod nadzorom antidiuretskoga hormona 

�G�R�G�D�W�Q�R�� �S�R�Y�H�ü�D�Y�D�� �R�V�P�R�O�D�U�Q�R�V�W�� �ã�W�R�� �N�R�Q�D�þ�Q�R�� �U�H�]�X�O�W�L�U�D�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�L�U�D�Q�L�P�� �X�U�L�Q�R�P���� �3�U�H�P�D�� �*�X�\�W�R�Qu i 

Hallu (2010), preduvjeti su stvaranja koncentriranoga urina: 1) visoka prisutnost ADH i 2) visoka 

�R�V�P�R�O�D�O�Q�R�V�W���P�H�ÿ�X�V�W�D�Q�L�þ�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H���X���E�X�E�U�H�å�Q�R�M���V�U�å�L. 

Vasa recta i dvostruki kapilar�Q�L�� �N�U�Y�R�W�R�N�� �S�R�P�R�ü�X�� �U�H�D�S�V�R�U�S�F�L�M�H�� �R�G�U�H�ÿ�H�Q�L�K�� �H�O�H�N�W�U�R�O�L�W�D�� �L��

�R�G�U�å�D�Y�D�Q�M�D���K�L�G�U�R�V�W�D�W�V�N�R�Ja tlaka uspijevaju stvoriti protustrujni mehanizam i �Q�D���W�D�M���Q�D�þ�L�Q���X�Y�M�H�W�X�M�X��

stvaranje koncentriranoga urina. Sustav povratne sprege osmoreceptori �± ADH i �P�H�K�D�Q�L�]�D�P���å�H�ÿ�L��

�G�M�H�O�X�M�X�� �X�V�S�R�U�H�G�Q�R�� �L�� �G�D�M�X�� �L�Q�W�H�J�U�L�U�D�Q�L�� �R�G�J�R�Y�R�U�� �X�� �Q�D�G�]�R�U�X�� �Q�D�G�� �R�V�P�R�O�D�U�Q�R�ã�ü�X�� �L�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�R�P��

�Q�D�W�U�L�M�D���X���L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�M���W�H�N�X�ü�L�Q�L�� 

 

 

Odgovor �E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja �V�X�V�W�D�Y�D���Q�D���V�S�R�U�W�V�N�X���D�N�W�L�Y�Q�R�V�W���L���Y�M�H�å�E�D�Q�M�H 
 

 P�R�X�]�G�D�Q�D�� �L�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�� �W�R�þ�Q�D���D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�D��procjena stupnja hidriranosti organizma 

predstavlja izniman izazov znanstvenoj zajednici���� �]�E�R�J�� �þ�H�J�D�� �M�H�� �Q�H�N�L�� �D�X�W�R�U�L��navode u kontekstu 

�Q�H�G�R�V�W�L�å�Q�R�Ja zlatnog standarda (Armstrong, 2007). Prilikom mjerenja i interpretacije stupnja 

�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �Y�D�å�Q�R��je �L�V�W�D�N�Q�X�W�L�� �V�N�O�R�S�� �X�Y�M�H�W�D�� �X�V�O�L�M�H�G�� �N�R�M�L�K�� �V�H�� �R�V�W�Y�D�U�X�M�H�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�D��

dehidracija (aktivnim ili pasivnim putem). �8�Q�D�W�R�þ�� �J�H�Q�H�U�D�O�Q�R�� �S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�R�M�� �H�O�D�V�W�L�þ�Q�R�V�W�L�� �Y�H�]�H��

�G�H�I�L�F�L�W�D�� �Y�R�G�H�� �L�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �X�U�L�Q�D���� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H�� �X�U�L�Q�D�� �P�R�å�H�� �E�L�W�L�� �S�R�G�� �X�W�M�H�F�D�M�H�P��

drugih faktora. Primjerice, visoko �L�Q�W�H�Q�]�L�Y�Q�R�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�H�� �L�]�D�]�L�Y�D�� �S�U�R�P�M�H�Q�H�� �X�� �E�X�E�U�H�å�Q�R�M��

hemodinamici i �S�U�L�W�R�P�� �G�R�Y�R�G�L�� �G�R�� �S�R�Y�H�ü�D�Q�R�Ja �O�X�þ�H�Q�M�D�� �S�U�R�W�H�L�Q�D�� �X�� �X�U�L�Q�X��(Poortmans i 

Vanderstraeten, 1994). Slijedom prijenosnih faza uslijed visoko intezivne aktivnosti, ostvaruju se 

�S�U�R�P�M�H�Q�H�� �X�� �U�D�Y�Q�R�W�H�åi hidrostatskih i koloidno osmo�W�V�N�L�K�� �V�L�O�D�� �ã�W�R�� �U�H�]�X�O�W�L�U�D�� �X�P�D�Q�M�H�Q�L�P�� �S�U�L�O�M�H�Y�R�P��

krvi u bubreg i do 40 %. Studija Gleima i sur. (2000) �Q�D�� �Y�L�V�R�N�R�� �X�W�U�H�Q�L�U�D�Q�L�P�� �V�S�R�U�W�D�ã�L�P�D�� �L�V�W�L�þ�H��
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sposobnost bubrega prilikom ostvarenja koncentrirnog urina kao funkciju intenzivnoga tjelesnog 

�Y�M�H�å�E�D�Q�M�D����upravo zbog akutnoga �X�P�D�Q�M�H�Q�M�D�� �E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja protoka 30 - 40 % nakon treninga. 

�,�V�F�U�S�O�M�X�M�X�ü�L���L���L�Q�W�H�Q�]�L�Y�Q�L��treninzi mogu biti medijator po�Y�L�ã�H�Q�H koncentracije metabolita u urinu te, 

�V�K�R�G�Q�R���W�R�P�H�����X�W�M�H�F�D�W�L���Q�D���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X���W�R�þ�Q�R�V�W���S�U�R�F�M�H�Q�H���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D�����X�N�D�]�X�M�X�ü�L��

�Q�D�� �O�D�å�Q�R�� �S�R�]�L�W�L�Y�Q�H�� �Q�D�O�D�]�H�� �N�R�G�� �V�S�R�U�W�D�ã�D��(Poortsman, 1988). Stoga prevladava teorija kako 

visokointenzivno �Y�M�H�å�E�D�Q�M�H�� �G�R�Y�R�G�L�� �G�R�� �X�P�D�Q�M�H�Q�H�� �V�W�R�S�H�� �0�*�)-a i �G�R�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H��

otopljenih tvari.  

Prema laboratorijskoj studiji Montaina i sur. (1997), stimulus je za upliv AVP-a prelazak 

anaerobnog praga (~70 % od Vo2 max.) kao odgovor �R�U�J�D�Q�L�]�P�D���Q�D���S�R�Y�L�ã�H�Q���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W���V�H�U�X�P�D���L��

�U�H�G�X�N�F�L�M�X���Y�R�O�X�P�H�Q�D���S�O�D�]�P�H���X�V�O�L�M�H�G���S�R�Y�H�ü�D�Q�M�D���W�M�H�O�H�V�Q�H���D�N�W�L�Y�Q�R�V�W�L���L���S�R�M�D�þ�D�Q�R�Ja znojenja. �7�D�N�R�ÿ�H�U���� 

autori pokazuju kako se urin nastavlja koncentrirati i s�D�W�� �Y�U�H�P�H�Q�D�� �Q�D�N�R�Q�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�D���� �'�R�� �V�O�L�þ�Q�L�K��

nalaza dolaze i �ã�S�D�Q�M�R�O�V�N�L�� �D�X�W�R�U�L���� �W�R�þ�Q�L�M�H, studija Hamoutija i sur. (2013) na dobro utreniranim 

rekre�D�W�L�Y�Q�L�P�� �V�S�R�U�W�D�ã�L�P�D�� �S�R�N�D�]�X�M�H�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�Dcije urina putem refraktometrijske 

analize, koja se ostvaruje na �U�D�þ�X�Q���U�H�Dpsorpcije urej�H���þ�D�N������ sati posteksperimentalnoga protokola 

prilikom kojega su ispitanici dosegli 3 % redukcije �X�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�M�� �P�D�V�L�� �X�V�O�L�M�H�G�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�D�� �X�� �W�R�S�O�R�P��

�R�N�R�O�L�ã�X���� �$�X�W�R�U�L�� �*�D�O�O�R�Z�D�\�� �L�� �0�D�K�X�J�D�Q�� ��������������demonstriraju kako �Y�M�H�å�E�D�Q�M�H na �ý70 % od Vo2 

max. izaziva redukciju u tjelesnoj masi �ý1.2 - 1.5 ���� �ã�W�R��dovodi do oscilacija u osmolalitetu 

seruma 5-������ �P�2�V�P�R�O�‡�/-1, no takve relativno male promjene izazivaju velike oscilacije i 

osjetljivosti bubrega na AVP gdje �ý���� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 dovodi do porasta od �ý������ �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 

prilikom paralelnih �R�þ�L�W�D�Q�M�D vrijednosti (Cheuvront i Kenefick, 2014). Takav proces rezultira 

�U�H�G�L�V�W�U�L�E�X�F�L�M�R�P�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �L�]�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�Ja �S�U�R�V�W�R�U�D�� �X�� �U�D�G�Q�H�� �P�L�ã�L�ü�H�� �L dovodi do redukcije 

�W�H�N�X�ü�L�Q�H u vaskularnom prostoru. Pritom nea�N�W�L�Y�Q�L�� �P�L�ã�L�ü�L�� �J�X�E�H�� �Y�R�G�X�� �Q�D�� �U�D�þ�X�Q�� �N�R�Ppenzacijskih 

mehanizama (Dijagram 1). Drugi je �Y�D�å�D�Q�� �þ�L�P�E�H�Q�L�N hormonalni nadzorni sistem renin-

angiotenzin-I. Kaskadni odgovor nadzornih endokrinih mehanizama na deficit ukupne vode u 

�W�L�M�H�O�X�� �X�V�O�L�M�H�G�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�D�� �L�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�R�Ja ispa�U�D�Y�D�Q�M�D�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �S�X�W�H�P�� �]�Q�R�M�H�Q�M�D�� �Q�D�V�W�D�M�H�� �]�E�R�J��

�R�þ�X�Y�D�Q�M�D�� �W�H�U�P�Rregulacije i djeluje na �V�O�M�H�G�H�ü�L�� �Q�D�þ�L�Q: angiotenzin-I posredovanjem ACE enzima 

proizvodi aniotenzin-�,�,�� �X�� �S�O�X�ü�L�P�D�� �L �V�W�L�P�X�O�L�U�D�� �S�U�R�L�]�Y�R�G�Q�M�X�� �D�O�G�R�V�W�H�U�R�Q�D���� �N�R�M�L�� �L�P�D�� �Y�D�å�Q�X�� �X�O�R�J�X�� �X��

�R�þ�X�Y�D�Q�M�X���K�R�P�H�R�V�W�D�]�H���H�O�H�N�W�U�R�O�L�W�D���L���Y�R�G�H�����.�R�Q�F�H�W�U�D�F�L�M�D��se adlosterona uslijed visoko intenzivnoga 

�Y�M�H�å�E�D�Q�M�D���P�R�å�H���S�R�Y�L�V�L�Wi �V���S�R�þetnih 80-830 na 250-���������� �S�P�R�O�‡�/-1 (Zambranski, 1990). Temeljni 

�I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�� �P�H�K�D�Q�L�]mi otkrivaju kako intenzivan trening �V�D�P�� �S�R�� �V�H�E�L�� �P�R�å�H�� �V�P�D�Q�M�L�W�L�� �V�W�R�S�X��

glomerularne filtracije urina, povisiti koncentraciju urina i dovesti do vazokonstrikcije na 
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aferentnoj arterioli i time �S�R�Y�H�ü�D�W�L���R�þ�X�Y�D�Q�M�H���Y�R�G�H���Q�D���X�]�O�D�]�Q�R�P���N�U�D�N�X���+�H�Q�H�O�R�Y�H���S�H�W�O�M�H����Poortmans 

i Vanderstraeten, 1994). Druge studije pokazuju kako se pri niskoj razini hipohidriranosti 

oporavak osmolalnosti krvnoga seruma ostvaruje zbog obrambenoga �P�H�K�D�Q�L�]�P�D�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�D��

�Y�R�O�X�P�H�Q�D�� �S�O�D�]�P�H�� �X�� �V�S�U�H�]�L�� �V�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�H�P�� �Y�R�G�H�� �Q�D�� �+�H�Q�H�O�R�Y�R�M�� �S�H�W�O�M�L�� �L�� �U�H�G�L�V�W�U�L�E�X�F�L�M�R�P �W�H�N�X�ü�L�Q�D��iz 

�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�Ja �X�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�L�� �S�U�R�V�W�R�U���� �9�D�å�Q�R�� �M�H�� �L�V�W�D�N�Q�X�W�L�� �X�O�R�J�X�� �O�L�P�I�Q�R�Ja �V�X�V�W�D�Y�D�� �N�D�R�� �]�D�ã�W�L�W�Q�R�Ja 

�N�R�P�S�H�Q�]�D�F�L�M�V�N�R�J�� �P�H�K�D�Q�L�]�P�D�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �S�U�H�U�D�V�S�R�G�M�H�O�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �X�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�X�� ���1�R�V�H�� �L�� �V�X�U��, 1998). 

Aktivacija ranije navedenih mehanizama umanjuje dijagnost�L�þku to�þnost osmolaliteta krvnog 

seruma prilikom uporabe istog u kontekstu dehidracijskoga biomarkera. Stoga, podatci upu�üuju 

�Q�D���]�D�N�O�M�X�þak kako se procjena stupnja hidriranosti organizma ogleda kao funkcija razine deficita 

teku�üine u tijelu (Dijagrami 2 i 3).  

U studijama primijenjenim �Q�D�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�H�� �V�S�R�U�W�R�Y�H, autori su Shiffers i Maughan (1998) pokazali 

su kako postoje razlike u vrijednostima urinarnih pokazatelja stupnja hidriranosti. Predstavljene 

hipoteze utemeljene su na analizi osmolaliteta prvoga uzorka urina (i. e., �������“��������vs���� �������“��������

�P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1; p<0.05), �þ�D�N�� �L��tijekom perioda stabilnosti u tjelesnoj masi, prilikom usporedbe 

�Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�D�� �X�� �W�H�å�L�Q�V�N�L�P�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�D�P�D�� �L�� �R�V�W�D�O�L�K�� �V�S�R�U�W�D�ã�D. Takvi nalazi govore o postojanju 

kompenzacijskih i adaptacijskih mehanizama na procese nagle i nekontrolirane redukcije tjelesne 

mase. U prilog tome ide i studija Yankanich i sur. (1998) koja prvi put u literaturi opisuje 

�I�L�]�L�R�O�R�ã�N�H���D�G�D�S�W�D�F�L�M�H���Q�D�� �R�S�H�W�R�Y�D�Q�H��cikluse nagle redukcije tjelesne mase i prijavljuje vrijednosti 

osmolaliteta krvnoga �V�H�U�X�P�D�� �R�G�� �a�������� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 �þ�D�N�� �L�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�H�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L��

�R�U�J�D�Q�L�]�P�D���� �1�R�Y�L�M�H�� �V�W�X�G�L�M�H�� �5�H�O�M�L�üa i sur. (2013-������������ �L�V�W�L�þ�X��kako �U�D�]�O�L�N�H�� �X�� �K�H�P�D�W�R�O�R�ã�N�R�P��

odgovoru organi�]�P�D���L�]�P�H�ÿ�X���P�O�D�G�L�K���E�R�N�V�D�þ�D���1�M�H�P�D�þke u odnosu na ostale natjecatelje iz srodnih 

sportova nastaju uslijed procesa nagle redukcije tjelesne mase (i.e., razli�þit kompenzacijski 

odgovor na 5 % redukciju tjelesne mase uo�þljiv kroz povi�ãenu koncentraciju hematokrita kod 

�P�O�D�G�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D). Sve ranije navedeno doprinosi �V�O�R�å�H�Q�R�V�W�L�� �S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�N�H�� �P�M�H�U�H�Q�M�D�� �V�W�X�S�Q�M�D��

hidrir�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D���� �R�V�R�E�L�W�R�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �D�Q�D�O�L�]�H�� �D�N�X�W�Q�L�K�� �L�� �N�U�R�Q�L�þ�Q�L�K�� �S�U�R�P�M�H�Q�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L��

organizma.  
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�ý�L�P�E�H�Q�L�F�L���S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�L���Q�D�J�O�R�Ja �V�Y�R�M�H�Y�R�O�M�Q�R�J���V�P�D�Q�M�H�Q�M�D���W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H���L���S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�H��
akutne dehidracije 
 

 Amaterski boks ima najdulju tradiciju podjele nat�M�H�F�D�W�H�O�M�D���X���W�H�å�L�Q�V�N�H���N�D�W�H�J�R�U�L�M�H���N�R�M�D���G�D�W�L�U�D��

j�R�ã�� �R�G�� ������������godine. S�O�X�å�E�H�Q�D�� �S�U�D�Y�L�O�D�� �Q�D�O�D�å�X�� �V�W�U�D�W�L�I�L�N�D�F�L�M�X�� �Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�D�� �X�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�H�� �W�H�å�L�Q�V�N�H��

kategorije s ciljem osiguranja ravnopravnosti natjecatelja (Smith, 2006). Sukladno tome, ranije 

�Q�D�Y�H�G�H�Q�D���V�O�X�å�E�H�Q�D���S�U�D�Y�L�O�D smatraju se �M�H�G�Q�L�P���R�G���Q�D�M�]�Q�D�þ�D�M�Q�L�K���I�D�N�W�R�U�D���N�R�Mi su doveli do inicijacije 

dragovoljnoga���� �Q�D�J�O�R�J�� �L�� �Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�R�J�� �V�P�D�Q�M�H�Q�M�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �N�R�M�H�� �M�H�� �S�R�V�W�D�O�R�� �X�R�E�L�þ�D�M�H�Q�D��

�S�U�H�G�Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�D���S�U�D�N�V�D���E�R�N�V�D�þ�D�����3�U�H�P�D���V�O�X�å�E�H�Q�L�P���S�U�D�Y�L�O�L�P�D�����$�,�%�$����T�H�K�Q�L�þ�N�L���S�U�L�U�X�þ�Q�L�N������������������

�M�X�Q�L�R�U�L�� �L�� �V�H�Q�L�R�U�L�� �Q�D�W�M�H�þ�X se u deset �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �W�H�å�L�Q�V�N�L�K�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�D���� �7�D�N�Y�D�� �G�L�V�W�U�L�E�X�F�L�M�D�� �U�D�V�S�R�G�M�H�O�H��

�W�H�å�L�Q�V�N�L�K�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�D�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �Q�D�M�ã�L�U�L�� �V�S�H�N�W�D�U�� �N�O�D�V�L�I�L�N�D�F�L�M�H�� �X�� �W�H�å�L�Q�V�N�H�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�H�� �R�G�� �V�Y�L�K��

o�O�L�P�S�L�M�V�N�L�K���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�K���V�S�R�U�W�R�Y�D�����1�H�U�L�M�H�W�N�R����par dana prije natjecanja, �E�R�N�V�D�þ�L���Q�D�V�W�R�M�H��d�R�V�H�ü�L���Q�L�å�X��

�W�H�å�L�Q�V�N�X�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�X�� �V�� �Q�D�P�M�H�U�R�P�� �R�V�W�Y�D�U�H�Q�M�D��natjecateljske prednosti pred potencijalno �O�D�N�ã�L�P�� �L��

slabijim protivnikom (Franchini i sur., 2012; �5�H�O�M�L�ü i sur., 2015). �8�Q�D�W�R�þ�� �W�D�N�Y�L�P�� �W�Y�U�G�Q�M�D�P�D����

�H�S�L�G�H�P�L�R�O�R�ã�N�L podatci, koji dovode natjecateljski uspjeh i stupanj hidriranosti organizma u 

izravnu relaciju, ostaju dvosmisleni. Ipak, brojni zdravstveni problemi�����X�N�O�M�X�þ�X�M�X�ü�L���L���V�P�U�W���P�O�D�G�L�K��

�K�U�Y�D�þ�D�� �L�� �M�X�G�D�ã�D�� �X�V�O�L�M�H�G���S�R�N�X�ã�D�M�D��naglog i nekontroliranog smanjenja tjelesne mase ogledaju kao 

posljedica agresivnoga pristupa prilikom redukcije tjelesne mase (Loenneke i sur., 2011; 

Franchini i sur., 2012).  

 �5�H�O�M�L�ü �L�� �V�X�U���� �������������� �L�V�W�L�þ�X�� �N�D�O�R�U�L�M�V�N�X�� �U�H�V�W�U�L�N�F�L�M�X�� �X�� �N�R�P�E�L�Q�D�F�L�M�L�� �V�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�R�P�� �D�N�X�W�Q�R�P��

�G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�R�P�� �L�� �X�S�R�U�D�E�R�P�� �V�D�X�Q�H�� �N�D�R�� �Q�D�M�X�þ�H�V�W�D�O�L�M�H�� �P�H�W�R�G�H�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�H�� �S�U�L�� �S�U�H�G�Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�R�P��

�U�H�G�X�F�L�U�D�Q�M�X�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �N�R�G�� �P�O�D�G�L�K�� �D�P�D�W�H�U�V�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D���� �â�W�R�Y�L�ã�H���� �L�V�W�D�� �J�U�X�S�D�� �D�X�W�R�U�D�� �L�V�W�L�þ�H��

posljedicu takve prakse, akutnu dehidraciju, kao temeljni faktor povezan s brojnim zdravstvenim 

problemima �N�R�G�� �E�R�N�V�D�þ�D���D�G�R�O�H�V�F�H�Q�D�W�D�����5�H�O�M�L�ü i sur., 2013). �.�R�G�� �D�G�R�O�H�V�F�H�Q�D�W�D���� �E�L�R�O�R�ã�N�L je rast i 

�U�D�]�Y�R�M���S�U�D�ü�H�Q���N�R�Q�V�W�D�Q�W�Q�L�P���R�V�F�L�O�D�F�L�M�D�P�D���X���W�M�H�O�H�V�Q�R�M���P�D�V�L���V���F�L�O�M�H�P���R�þ�X�Y�D�Q�M�D���å�H�O�M�H�Q�H���L�O�L���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D���X��

�Q�L�å�R�M�� �W�H�å�L�Q�V�N�R�M�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�L���� �3�U�H�W�M�H�U�D�Q�D�� �S�U�D�N�V�D�� �Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�R�Ja smanjenja mase tijekom 

�D�G�R�O�H�V�F�H�Q�F�L�M�H���P�R�å�H���Q�H�J�D�W�L�Y�Q�R���X�W�M�H�F�D�W�L���Q�D���U�D�V�W���L���U�D�]�Y�R�M���N�U�R�]���S�U�R�P�M�H�Q�H���X���H�Q�G�R�N�U�L�Q�L�P���P�H�K�D�Q�L�]�P�L�P�D��

�N�D�R�� �ã�W�R�� �V�X�� �R�V�O�R�E�D�ÿ�D�Q�M�H�� �W�H�V�W�R�V�W�H�U�R�Q�D i IGF-1 (Rommenich i Sinning, 1987). Nadalje, case-study 

e�Q�J�O�H�V�N�L�K�� �D�X�W�R�U�D�� �X�N�D�]�X�M�H�� �Q�D�� �S�R�U�H�P�H�ü�D�M�� �S�U�H�K�U�D�Q�H�� �L�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�X�� �S�R�M�D�Y�Q�R�V�W�� �E�X�O�L�P�L�M�H�� �S�R�Y�H�]�D�Q�H�� �V��

�R�G�U�å�D�Y�D�Q�M�H�P���W�H�å�L�Q�V�N�H���N�D�W�H�J�R�U�L�M�H���N�R�G���M�X�Q�L�R�U�V�N�R�Ja �E�R�N�V�D�þ�D���(�Q�J�O�H�V�N�H�����/�R�Y�H�W�������������������6�W�X�G�L�M�D��finskih 

�D�X�W�R�U�D�� �X�N�D�]�X�M�H�� �Q�D�� �Y�H�ü�X�� �X�þ�H�V�W�D�O�R�V�W�� �S�U�H�N�R�P�M�H�U�Q�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �W�H�å�L�Q�H�� �L�� �S�R�M�D�Y�X�� �S�U�H�W�L�O�R�V�W�L�� �N�R�G�� �E�L�Y�ã�L�K��
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�Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�D�� �X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D�� �X�� �R�G�Q�R�V�X�� �Q�D��druge �E�L�Y�ã�H�� �V�S�R�U�W�D�ã�H�� �N�R�M�L�� �V�H�� �Q�L�V�X�� �Q�D�W�M�H�F�D�O�L�� �X��

�W�H�å�L�Q�V�N�L�P�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�D�P�D�� �W�L�M�H�N�R�P�� �N�D�U�L�M�H�U�H�� ���6�D�D�U�L�� �L�� �V�X�U��, 2006). Smith (2006) prijavljuje kako su 

�H�Q�J�O�H�V�N�L�� �E�R�N�V�D�þ�L�� �D�G�R�O�H�V�F�H�Q�W�L�� �V�D�� �]�G�U�D�Y�V�W�Y�H�Q�R�J�D�� �D�V�S�H�N�W�D�� �Q�D�M�X�J�U�R�å�H�Q�L�M�D�� �V�N�X�S�L�Q�D�� �X�� �D�P�D�W�H�U�V�N�R�P��

�E�R�N�V�X�� �L�� �L�]�Y�M�H�ã�W�D�Y�D�� �R�� �X�þ�H�V�W�D�O�L�P�� �U�H�V�W�U�L�N�F�L�M�D�P�D�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �N�R�Q�]�X�P�L�U�D�Q�M�D�� �M�H�O�D�� �L�� �S�L�ü�D�� �P�H�ÿ�X�� �P�O�D�G�L�P��

�E�R�N�V�D�þ�L�P�D���� �ã�W�R�� �Q�D�N�Q�D�G�Q�R�� �U�H�]�X�O�W�L�U�D�� �Y�L�V�R�N�L�P��vrijednostima koncentracije urina i zrcali opetovane 

�S�R�N�X�ã�D�M�H��nekontroliranog �V�P�D�Q�M�H�Q�M�D���W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H�����6�X�G�H�ü�L���S�U�H�P�D���V�Y�H�P�X���U�D�Q�L�M�H���Q�D�Y�H�G�H�Q�R�P�����Q�D�J�O�D��

se i nekontrolirana redukcija tjelesne mase odvija prije svega uslijed manipulacije tjelesnim 

�W�H�N�X�üinama kod m�O�D�G�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �(�X�U�R�S�H���� �8�V�S�U�N�R�V�� �W�R�P�H���� �E�R�N�V�D�þ�L�� �L�� �G�D�O�M�H�� �S�X�W�H�P�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K��

postupaka (metoda) nastoje ubrzano smanjiti ukupnu tjelesnu masu kombinacijom pasivnih 

���U�H�V�W�U�L�N�F�L�M�D���K�U�D�Q�H�����W�H�N�X�ü�L�Q�H�����V�D�X�Q�D�����L���D�N�W�L�Y�Q�L�K�����W�U�H�Q�L�Q�J���X���J�X�P�H�Q�L�P���R�G�L�M�H�O�L�P�D�����S�U�R�W�R�N�R�O�D (Franchini 

i sur., 2012���� �5�H�O�M�L�ü i sur., �������������� �â�W�R�Y�L�ã�H���� �V�N�O�R�Q�R�V�W�� �N�U�R�Q�L�þ�Q�R�� �Q�L�V�N�R�M�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�M�� �P�D�V�L�� �L�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�R�M��

�G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�L�� �P�R�å�H�� �E�L�W�L�� �X�]�U�R�N�R�Y�D�Q�D�� �Q�H�S�U�L�P�M�H�U�H�Q�L�P�� �S�U�Lstupom u prehrambenim navikama tijekom 

�þ�L�W�D�Y�H�� �Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�H sezone (Petterson i Berg, 2014b; �5�H�O�M�L�ü i sur., 2015b). Ranije navedeni 

�ãvedski autori navode kako at libitum konzumacija �M�H�O�D���L���S�L�ü�D��i produljeno vrijeme oporavka od 

vage do natjecanja samo po sebi ne osigurava primjeren stupanj hidriranosti organizma, 

�S�R�N�D�]�X�M�X�ü�L�� �Q�Hrazmjer �L�]�P�H�ÿ�X�� �X�Q�R�V�D�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �L�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�H�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L��organizma (R=0.13, 

p=0.30). Predstavljene rezultate autori su nastojali opravdati teorijom Costilla (1973) koji 

pretpostavlja �S�R�V�W�R�M�D�Q�M�H�� �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�K�� �S�U�H�S�U�H�N�D�� �]�D�� �]�D�G�U�å�D�Y�D�Q�M�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� �V�S�R�U�W�D�ã�D��tijekom 

�R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�R�Ja �Y�U�H�P�H�Q�D���R�S�R�U�D�Y�N�D�����0�H�ÿ�X�W�L�P����ostaje mogu�ünost kako su �ãvedski autori prenaglasili 

ulogu prikupljenih vrijednosti STU �S�U�H�V�M�H�þ�Q�R�P�� �V�W�X�G�L�M�R�P (eng. cross-section study design) u 

kontekstu mjerenja ukupnoga deficita vode u tijelu i �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�H���U�H�G�X�N�F�L�M�H���X���W�M�H�O�H�V�Q�R�M���P�D�V�L�����3�R�Y�U�K��

svega ranije navedenoga, Pettersson i Berg (2014a���� �L�V�W�L�þ�X��kako �V�O�X�å�E�H�Q�R vaganje nije dovoljan 

�]�D�ã�W�L�W�Q�L�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�� �X���V�S�U�M�H�þ�D�Y�D�Q�M�X �S�R�M�D�Y�H�� �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�H�� �D�N�X�W�Q�H�� �G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�H�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �Q�D��

�V�O�X�å�E�H�Q�R�P���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�X���N�R�G���ã�Y�H�G�V�N�L�K���2�O�L�P�S�L�M�D�F�D���X���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P���V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D. Kod srodnih sportova, 

b�U�D�]�L�O�V�N�L�� �D�X�W�R�U�L�� �Q�D�Y�R�G�H�� �S�U�L�E�O�L�å�Q�R�� ���� % �V�S�R�U�W�D�ã�D��(Brito i sur., 2012), a studija na iranskim 

�K�U�Y�D�þ�L�P�D�� ���.�R�U�G�L�� �L�� �V�X�U������ ������������ �L�V�W�L�þ�H pribli�åno podjednaku stopu natjecatelja koji u adolescenciji 

�N�U�H�ü�X�� �V�� �S�U�D�N�V�R�P�� �Q�D�J�O�R�Ja smanjenja tjelesne mase. Usprkos svemu ranije navedenom, praksa je 

�Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�H�� �U�H�G�X�N�F�L�M�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �M�R�ã�� �X�Y�L�M�H�N�� �V�Y�D�N�R�G�Q�H�Y�Q�D��u o�O�L�P�S�L�M�V�N�L�P�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P��

sportovima (Franchini i sur., 2012), a velika debata u znanstvenim krugovima postoji u vidu 

metrijskih karakteristika trenut�D�þ�Q�R�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K��biomarkera pri detekciji i klasifikaciji stupnja 

hidriranosti organizma. �7�D�N�R�ÿ�H�U�����Q�D�J�O�D je redukcija tjelesne mase usko povezana sa zlouporabom 
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�G�L�X�U�H�W�L�N�D�� �X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D���� �2�Y�D�N�Y�D je praksa zabranjena metoda, sukladno pravilniku 

Svjetske antidoping agencije i MOO i �]�D�V�O�X�å�X�M�H���S�R�V�H�E�Q�X���S�D�å�Q�M�X (Halabchi i sur., 2009). 

 

 

Osobitosti mjerenja i interpretacije stupnja hidriranosti organizma 
 

 �'�R�V�D�G�D�ã�Q�M�D���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���S�U�R�F�M�H�Q�H���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D���X���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P sportovima 

ukazuju na univerzalan trend agresivnoga pristupa u redukciji tjelesne mase, gdje natjecatelji  

�N�U�D�W�N�R�U�R�þ�Q�R�����Q�H�N�R�O�L�N�R dana prije natjecanja din�D�P�L�þ�Q�R�P���U�H�G�X�N�F�L�M�R�P���L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H��od 2-

6 ���� �G�R�V�H�å�X�� �Q�L�å�X�� �W�H�å�L�Q�V�N�X�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�X�� ���5�H�O�M�L�ü i sur., 2013-2015; Petterson i Berg, 2014b.; Smith, 

2006). T�D�N�Y�D�� �X�E�U�]�D�Q�D�� �S�U�D�N�V�D�� �G�U�D�V�W�L�þ�Q�R�Ja �V�P�D�Q�M�H�Q�M�D�� �Y�R�O�X�P�H�Q�D�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H �Q�D�M�þ�H�ã�ü�H 

�G�R�Y�R�G�L���R�U�J�D�Q�L�]�D�P���X���V�W�D�Q�M�H���S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�H���G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�H�����.�D�V�N�D�G�Q�D���U�H�D�N�F�L�M�D���Q�D�G�]�R�U�Q�L�K���P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D���]�D��

�R�þ�X�Y�D�Q�M�H�� �Y�R�G�H���� �L�]�D�]�Y�D�Q�D�� �W�D�N�Y�L�P�� �S�U�L�V�W�X�S�R�P���� �Q�D�Y�R�G�L�� �E�X�E�U�H�J�H�� �Q�D�� �S�U�R�L�]�Y�R�G�Q�M�X�� �L�]�Q�L�P�Q�R��

koncentriranoga urina. Sukladno ranije navedenom, biokemijski pokazatelji stupnja hidriranosti 

organizma utemeljeni na procjeni koncentracije urina �L���Y�R�O�X�P�H�Q�D���W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�ü�L�Q�D���S�U�R�I�L�O�L�U�D�O�L su 

se �N�D�R���Q�X�å�D�Q���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L���D�O�D�W���N�R�U�L�ã�W�H�Q���S�U�Llikom detekcije �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Qe akutne dehidracije. Stoga 

su �E�U�R�M�Q�D���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���X���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P���V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D��problemski usmjerena na mjerenja i interpretaciju 

stupnja hidriranosti organizma. Usprkos tome, ne postoji konsen�]�X�V���X���O�L�W�H�U�D�W�X�U�L���X���N�R�Q�W�H�N�V�W�X���R�S�ü�H��

�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�H���D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�H���P�H�W�R�G�H �]�D���R�G�U�H�ÿ�L�Y�D�Q�M�H��stupnja hidriranosti�����7�R�þ�Q�L�M�H�� gotovo svi neinvazivni 

biomarkeri �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �V�D�G�U�å�H�� �R�G�U�H�ÿ�H�Q�D�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�D�� �R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�M�D�� ���$�U�P�V�W�U�R�Q�J�� ���������� 

Mahugan i sur., 2007; Sawka i sur., 2007). Primjerice, v�H�ü�L�Q�D��do sada objavljenih studija koje za 

cilj postavljaju detekciju stupnja hidriranosti organizma i provjeru metrijskih karakteristika 

urinarnih indikatora ne prate paralelnu redukciju u tjelesnoj masi koja se ogleda kao uzrok 

�S�R�Y�L�ã�H�Q�H���N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H���X�U�L�Q�D�����)�H�U�Q�D�Q�G�H�]-Elias i sur., 2014; Petterson i Berg, 2014a.; Zubac i sur., 

2015a). Osim toga, kao nedostatak do sada objavljenih radova ogleda se procjena stupnja 

�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �L�]�Y�H�G�H�Q�D�� �P�M�H�U�H�Q�M�H�P�� �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R�� �X�� �M�H�G�Q�R�M�� �Y�U�H�P�H�Q�V�N�R�M�� �W�R�þk�L���� �S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�P��

studijama, prilikom razdoblja nestabilne tjelesne mase �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D���� �ã�W�R�� �O�L�P�L�Wi�U�D�� �R�E�M�D�ã�Q�M�H�Q�M�H��

�X�]�U�R�þ�Q�R-�S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�L�K�� �Y�H�]�D�� �]�D�Y�L�V�Q�L�K�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L�� �8�Q�D�W�R�þ�� �E�U�R�M�Q�L�P�� �R�E�M�D�Y�O�M�H�Q�L�P�� �U�D�G�R�Y�L�P�D�� �R�� �S�U�R�F�M�H�Q�L��

stupnja hidriranosti organizma �V�S�R�U�W�D�ã�D��olimpijskih �E�R�U�L�O�D�þkih sportova trenut�D�þ�Q�R ne postoji 

�L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R���G�H�I�L�Q�L�U�D�Q���S�R�N�D�]�D�W�H�O�M���G�H�I�L�F�L�W�D���Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X���N�R�M�L���E�L���S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�R���U�H�I�H�U�H�Q�W�Q�X���W�R�þ�N�X�� 
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 Nadalje, po�W�H�ã�N�R�ü�H su u �D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�R�M��procjeni stupnja hidriranosti organizma prepoznate i 

�R�G�� �G�U�X�J�L�K�� �D�X�W�R�U�D�� �N�R�M�L�� �Q�D�Y�R�G�H�� �V�O�R�å�H�Q�R�V�W�� �X�� �S�U�R�F�M�H�Q�L�� �R�G�Q�R�V�D�� �Q�D�G�]�R�U�Q�L�K�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D���� �E�L�R�O�R�ã�N�R�Ja 

odstupanja, �D�O�L�� �L�� �Q�H�G�R�V�W�D�W�D�N�D�� �X�� �W�U�H�Q�X�W�Q�L�P�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�P�� �W�H�K�Q�L�N�D�P�D�� �P�Merenja (Sawka i sur., 2007; 

Cheuvront i sur., 2010) (Dijagram 3)���� �9�D�å�Q�R�� �M�H�� �Q�D�J�O�D�V�L�W�L��potrebu standardizacije protokola 

mjerenja kako �E�L���V�H���R�P�R�J�X�ü�L�O�H���R�G�J�R�Y�D�U�D�M�X�ü�H���X�V�S�R�U�H�G�E�H�����1�D�M�þ�H�ã�ü�H je procjena potreba unosa, ali i 

�G�H�I�L�F�L�W�D���W�H�N�X�ü�L�Q�H���X���V�S�R�U�W�D�ã�D���X�W�H�P�H�O�M�H�Q�D���Q�D���N�Y�D�O�L�W�D�W�L�Y�Q�L�P���L���N�Y�D�Q�W�L�W�D�W�L�Y�Q�L�P���S�R�G�D�W�F�L�P�D�����6�D�Z�N�D���L���V�X�U��, 

���������������$�Q�N�H�W�Q�L���X�S�L�W�Q�L�F�L���P�R�J�X���S�U�X�å�L�W�L���N�Y�D�O�L�W�D�W�L�Y�Q�H���S�R�G�D�W�N�H����dok biokemijske procjene prikupljenih 

uzoraka �P�R�J�X�� �S�R�Q�X�G�L�W�L�� �N�Y�D�Q�W�L�W�D�W�L�Y�Q�X�� �S�R�G�U�ã�N�X�� �]�D��adekvatnost prijavljenih unosa. Trenut�D�þ�Q�H 

preporuke krovnih sportskih organizacija u SAD-u (ACSM, NATA, NCAA) prilikom 

interpretacije �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K���G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�L�K���E�L�R�P�D�U�N�H�U�D���N�R�G���V�S�R�U�W�D�ã�D���Q�D�J�O�D�ã�D�Y�D�M�X �Q�X�å�Q�Rst osjetljivosti i 

preciznosti u detekciji oscilacija od >1 % u tjelesnoj masi (Armstrong, 2007; Casa i sur., 2000; 

Sawka i sur., 2007). Osim toga, biomarkeri hidriranosti, �W�D�N�R�ÿ�H�U, �W�U�H�E�D�M�X�� �E�L�W�L���S�U�D�N�W�L�þ�Q�L�����Y�U�L�M�H�P�H����

�W�U�R�ã�D�N�� �L�� �W�H�K�Q�L�þ�N�D�� �V�W�U�X�þ�Q�Rst) i prije svega osjetljivi na �R�W�N�U�L�Y�D�Q�M�H�� �P�D�O�L�K���� �D�O�L�� �Y�D�å�Q�L�K�� �S�U�R�P�M�H�Q�D�� �X��

stupnju hidriranosti organizma kako �E�L�� �R�P�R�J�X�ü�L�O�L�� �S�U�D�N�W�L�þ�Q�X�� �S�U�L�P�M�H�Q�X�� �X�� �V�S�R�U�W�V�N�R�M�� �S�U�D�N�V�L��

(Armstrong i sur., �������������� �%�L�W�Q�R�� �M�H�� �L�V�W�D�N�Q�X�W�L�� �X�� �N�R�Q�W�H�N�V�W�X�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�Ma primijenjenih �Q�D�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�H��

sportove, �L�Q�G�L�F�L�M�H���N�U�R�Q�L�þ�Q�H��dehidracije mogu pojaviti uslijed ponovljenih intenzivnih treninga isti 

dan ili dan za danom (Hoffman i Maresh, 2011), dok se �å�H�O�M�D�� �]�D�� �X�Q�R�V�R�P�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �R�E�L�þ�Q�R�� �Q�H��

pojavljuje sve dok gubitak vode ne dosegne >2 �����S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�H���G�H�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�����$�G�R�O�S�K���������������� 

 Generalno prihva�üena teorija u literaturi sugerira STU kao brz, precizan, neinvazivan 

biomarker kori�ãten prilikom procjene hidriranosti organizma (Sawka i sur., 2007) a precizna 

�U�H�I�H�U�H�Q�W�Q�D���W�R�þ�N�D���R�V�W�D�M�H���G�Y�R�V�P�L�V�O�H�Q�D�����)�H�U�Q�D�Q�G�H�]-Elias i sur., 2014; Petterson i Berg, 2014a�����5�H�O�M�L�ü 

i sur., 2015). Unato�þ tome, n�D�G�]�R�U�Q�L���P�H�K�D�Q�L�]�P�L���Q�D���þ�L�M�R�M se �S�U�R�F�M�H�Q�L���W�H�P�H�O�M�L���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�D���W�R�þ�Q�R�V�W��

�X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �E�L�R�P�D�U�N�H�U�D�� �X�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�L�P�D�� �Q�D�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D�� �Q�L�V�X�� �X��potpunosti �U�D�]�M�D�ã�Q�M�H�Qi. 

�9�H�ü�L�Q�D���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���R���V�W�X�S�Q�M�X���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���S�X�W�H�P��urinarnih indikatora prijavljuje �S�U�H�V�M�H�þ�Q�H���D�Q�D�O�L�]�H��

���M�H�G�Q�D���Y�U�H�P�H�Q�V�N�D���W�R�þ�N�D; eng. stand alone assessment), a pritom ne uspijevaju �L�V�W�U�D�å�L�W�L���S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W��

utemeljenu na dan-za-dan pristupu �N�R�M�L���S�U�H�G�O�D�å�H���+�R�S�N�L�Q�V�������������������1�H�G�R�V�O�M�H�G�Q�R�V�W���X���P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�P��

pristupu i �S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�N�D�� �P�M�H�U�H�Q�M�D�� �L�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�H�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �V�D�å�H�We su u 

�Q�H�G�D�Y�Q�R�P���S�U�H�J�O�H�G�Q�R�P���þ�O�D�Q�N�X��autora Cheuvronta i sur. �����������������N�R�M�L���L�V�W�L�þ�X��kako uzorkovanje urina 

�X�� �M�H�G�Q�R�M�� �Y�U�H�P�H�Q�V�N�R�M�� �W�R�þk�L�� �P�R�å�H��biti pod utjecajem tjelesne aktivnosti, prehrambenih navika i 

drugih faktora te dovesti do zabluda u procjeni stvarnoga stupnja hidriranosti organizma. 

�6�X�N�O�D�G�Q�R���W�R�P�H�����L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H���Q�D���1�&�$�$���V�Y�H�X�þ�L�O�L�ã�Q�L�P���V�S�R�U�W�D�ã�L�P�D���D�X�W�R�U�D���6�R�P�P�H�U�I�L�O�H�Ga i sur. (2016) 
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dodatno podupire ranije navedene tvrdnje Cheuvronta i sur. (2014), gdje autori studije na uzorku 

�K�U�Y�D�þ�D prilikom dvosatnoga akutnog protokola (pri kojem su ispitanici dosegli ~ 3 % 

�G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�H������ �E�L�O�M�H�å�H trivijal�Q�X�� �S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�� �L�� �O�R�ã�X�� �R�V�M�H�W�O�M�L�Y�R�V�W�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �L�Qdikatora stupnja 

hidriranosti u odnosu na osmolalitet seruma. Studija Singha i sur. (2013) izvedena tijekom 

trodnevne utrke j�X�å�Q�Ra�I�U�L�þ�N�L�K�� �D�W�O�H�W�L�þ�D�U�D�� �G�X�J�R�S�U�X�J�D�ã�D�� �Q�L�M�H�� �S�U�R�Q�D�ã�O�D�� �N�R�U�H�O�D�F�L�M�H�� �L�]�P�H�ÿ�X��

�K�H�P�D�W�R�O�R�ã�N�L�K�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �]�D�� �S�U�R�F�M�H�Q�X�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�Ldriranosti organizma (osmolalitet krvi, 

hematokrit, hemoglobin, postotak promjene volumena plazme, koncentracije �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�Ja 

Na+���� �Q�L�W�L�� �V�X�� �S�R�V�W�R�M�D�O�H�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�H���S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�L�� �V�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�P��pokazateljima stupnja hidriranosti (STU, 

UOSM). Takvi su �Q�D�O�D�]�L�� �Q�D�Y�H�O�L�� �D�X�W�R�U�D�� �Q�D�� �]�D�N�O�M�X�þ�D�N��kako �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�L�� �D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�L�� �E�L�R�P�D�U�N�H�U�L��

stupnja hidriranosti (krvni i urinarni) pokazuju veliku varijabilnost i nisu dovoljno osjetljivi 

prilikom detekcije akutnoga deficita vode u tijelu tijekom stvarnoga (eng. real-life settings) 

pristupa mjerenja u toj populaciji. 

 �2�þ�L�J�O�H�G�Q�R, �Q�H�G�R�V�W�D�M�H�� �N�R�K�H�U�H�Q�W�Q�D�� �V�O�L�N�D�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�R�Ja pristupa prilikom 

procjene �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �X�� �Q�D�Y�H�G�H�Q�R�M�� �S�R�S�X�O�D�F�L�M�L���� �3�U�R�W�X�U�M�H�þ�Q�L�� �G�R�N�D�]�L�� �X�� �O�L�W�H�U�D�W�X�U�L����

�N�D�R���L���Q�H�V�O�D�J�D�Q�M�H���D�X�W�R�U�D���R���P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�P���S�U�L�V�W�X�S�X��i analitici prikupljenih podataka pri mjerenju i 

interpretaciji stupnja hidriranosti, �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�M�X�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�þ�N�L�� �L�]�D�]�R�Y���� �D�O�L��zahtijevaju provedbu 

daljnjih studija���� �-�D�V�Q�R�� �V�H�� �R�J�O�H�G�D�� �S�R�W�U�H�E�D�� �X�V�S�R�V�W�D�Y�H�� �R�G�J�R�Y�D�U�D�M�X�ü�L�K�� �S�U�R�W�R�N�R�O�D�� �S�U�Llikom procjene 

stupnja hidriranosti kako �E�L���V�H���R�P�R�J�X�ü�L�O�H���Q�H�S�R�V�U�H�G�Q�H���S�R�Y�U�D�W�Q�H �L�Q�I�R�U�P�D�F�L�M�H���]�D���V�S�R�U�W�D�ã�H���L���W�U�H�Q�H�U�H����

�7�R�þ�Q�L�M�H���� �]�D�N�O�M�X�þ�F�L�� �O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�L�K�� �V�W�X�G�L�M�D�� �R�� �S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W�L��na jednoj populaciji (poput Hamoutija i 

sur., 2013) neprimjereno se interpretiraju kao temelj terenskih studija o valjanosti na drugoj 

populaciji, �S�R�S�X�W�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�Ja pristupa u studiji Fernandez-Elias i sur. (2014). Znanstvena 

literatura primijenjena �Q�D�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�H�� �V�S�R�U�W�R�Y�H obiluje dvosmislenim nalazima, ponajprije u vidu 

metodolo�ãkih �R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�M�D�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �D�Q�D�O�L�]�H�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�H�� �W�R�þ�Q�R�V�W�L���� �7�L�P�H�� �M�H�� �S�R�N�D�]�D�Q jasan 

nedostata�N�� �Y�L�ã�H�G�L�P�H�Q�]�L�R�Q�D�O�Q�R�Ja pristupa u procjeni zavisnih varijabli (ponajprije koncentracije 

STU i UOSM). �8�]�� �V�Y�H�� �U�D�Q�L�M�H�� �Q�D�Y�H�G�H�Q�H�� �S�U�R�E�O�H�P�H�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L�K�� �S�R�V�W�D�Y�N�L�� �Qedostaje primijenjenih 

�L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D�� �R�� �X�W�M�H�F�D�M�X���S�R�Y�L�ãene �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �Q�D�� �X�U�L�Q�D�U�Q�H�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�H��

hidriranosti sukladno prijedlogu Hamoutia i sur. (2010). Suplementacijske dijete proteinskoga 

�V�D�G�U�å�D�M�D�� �P�R�J�X�� �L�]�D�]�Y�D�W�L�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�X�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�X�� �P�H�W�D�E�R�O�L�þ�N�L�K�� �R�W�S�D�G�Q�L�K�� �W�Y�D�U�L�� �X�� �X�]�R�U�N�X�� �X�U�L�Q�D����

neovisno o stupnju hidriranosti organizma (Martin i sur., 2006)���� �8�Q�D�W�R�þ��brojnim studijama koje 

prijavljuju procjenu stupnja hidriranosti na dan natjecanja, takva su �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �W�L�M�H�N�R�P��

pripremnoga �U�D�]�G�R�E�O�M�D�� �U�L�M�H�W�N�D���� �,�]�Q�H�Q�D�ÿ�X�M�H�� �þ�L�Q�M�H�Q�L�F�D��kako �V�H�� �V�D�P�R�� �S�D�U�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �I�R�N�X�V�L�U�D�� �Q�D��
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postotak promjene u tjelesnoj masi tijekom razdoblja nagle i nekontrolirane redukcije tjelesne 

mase u sprezi s analizom preostalih biomarkera iz krvi ili urina (Kutlu i Guler, �������������� �â�W�R�Y�L�ã�H����

nedostaje studija o �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D�� �N�R�M�H�� �X�N�D�]�X�M�X�� �Q�D�� �O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�X�� �D�Q�D�O�L�]�X�� �V�D�G�U�å�D�M�D��

proteina u urinu i posljedi�þnoj pojavnosti �O�D�å�Qo pozitivnih/negativnih nalaza STU. Mnogi su autori 

�S�U�H�Y�L�G�M�H�O�L�� �þ�L�Q�M�H�Q�L�F�X��kako se urinarni indikatori hidriranosti manifestiraju ponajprije kao inertan 

�L�Q�G�L�N�D�W�R�U���E�D�O�D�Q�V�D���W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�ü�L�Q�D���L���P�R�J�X���V�H���V�P�D�W�U�D�W�L���R�V�M�H�W�O�M�L�Y�L�P��ponajprije na akutne, a zatim 

�Q�D���N�U�R�Q�L�þ�Q�H�����G�D�Q-za-dan) promjene u procjeni i interpretaciji hidriranosti organizma. Dualizam je 

�Q�D�G�]�R�U�Q�L�K�� �P�H�K�D�Q�L�]�P�D�� �]�G�U�X�å�H�Q�L�K�� �V�X�V�W�D�Y�D�� ���U�H�J�X�O�D�F�L�M�D�� �E�D�O�D�Q�V�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D�� �L�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D��

�L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H�����P�R�å�G�D���Q�D�Y�H�R���R�G�U�H�ÿ�H�Qi �G�L�R���D�X�W�R�U�D���Q�D���L�V�K�L�W�U�H�Q�H���]�D�N�O�M�X�þ�N�H���R���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�R�M��

�W�R�þ�Q�R�V�W�L�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D�� �S�U�L�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�F�L��stupnja hidriranosti organizma (Armstrong, 2007; 

�$�U�P�V�W�U�R�Q�J�� �L�� �V�X�U������ �������������� �1�H�G�D�Y�Q�D�� �V�W�X�G�L�M�D�� �*�R�Q�o�D�O�Y�H�Va �L�� �V�X�U���� �������������� �S�R�W�Y�U�ÿ�X�M�H�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�Wi�þ�N�X��

�W�R�þ�Q�R�V�W���%�,�$-�H���X���S�U�R�F�M�H�Q�L���X�N�X�S�Q�H���Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X���N�R�G���Y�U�K�X�Q�V�N�L�K���M�X�G�D�ã�D�����W�L�M�H�N�R�P���U�D�]�G�R�E�O�M�D���V�W�D�E�L�O�Q�R�V�W�L��

�W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H���� �0�H�ÿ�X�W�L�P����prisutne  su  nedosljednosti u literaturi, koje se prije svega odnose na  

uporabu BIA-e �X���P�M�H�U�H�Q�M�L�P�D���X���M�H�G�Q�R�M���Y�U�H�P�H�Q�V�N�R�M���W�R�þk�L�����Q�D�M�þ�H�ã�ü�H���Q�D���G�D�Q���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D�����)�H�U�Q�D�Q�G�H�]-

Elias i sur., 2014; Z�X�E�D�F���L���V�X�U���������������������3�U�R�W�X�U�M�H�þ�Q�L �G�R�N�D�]�L���X���O�L�W�H�U�D�W�X�U�L�����N�D�R���L���X���S�R�V�W�R�M�H�ü�R�M���U�D�V�S�U�D�Y�L���R��

�S�U�L�P�M�H�U�H�Q�R�V�W�L�� �L�� �G�R�V�O�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �E�L�R�P�D�U�N�H�U�D�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �X�� �S�U�D�ü�H�Q�M�X�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �L��

dalje prisutni. �2�G�U�H�ÿ�H�Q�D su ne�V�O�D�J�D�Q�M�D�� �P�H�ÿ�X�� �D�X�W�R�U�L�P�D�� �L�� �G�D�O�M�H��aktualna, prije svega u vidu 

mjerenja i interpretacija funkcije nadzornih mehanizama i �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�H�� �W�R�þ�Q�R�V�W�L�� �W�U�H�Q�X�W�D�þno 

�N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �E�L�R�P�D�U�N�H�U�D��stupnja hidriranosti. Generalna preporuka neinvazivne procjene stupnja 

�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �V�S�R�U�W�D�ã�D gravitira k simultanom pristupu i �Ä�S�U�R�F�M�H�Q�R�P�³��oba nadzorna 

neuroendokrina mehanizma, sukladno sugestijama Armstronga (2007). Stoga je cilj 

�P�H�W�R�G�R�O�R�ã�Noga pristupa ovoga rada premostiti nedostatke prethodnih studija.  
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Dehidracijski dijagrami 
 

Dijagram 1. Preduvjeti stvaranja koncentriranoga urina uslijed visoko �L�Q�W�H�Q�]�L�Y�Q�R�J�D���Y�M�H�å�E�D�Q�M�D 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Legenda: Vo2 max - �P�D�N�V�L�P�D�O�Q�D�� �S�R�W�U�R�ã�Q�M�D�� �N�L�V�N�D���� �$�'�+ - anti-diuretski hormon; BPK - �E�X�E�U�H�å�Q�L�� �S�U�R�W�R�N�� �N�U�Y�L; MGF - minutna 

glomerularna filtracija; RAA - renin-anginotenzin-adlosteron sustav; TM - tjelesna masa; TT - tjelesne teku�üine; La - laktati 
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Dijagram 2. Preduvjeti stvaranja koncentriranoga urina uslijed minimalnoga deficita vode u tijelu 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Legenda: ADH - anti-diuretski hormon; AA - aferentna arteriola; MGF - minutna glomerularna filtracija; TT - tjelesne teku�üine 
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Dijagram 3. Preduvjeti stvaranja koncentriranoga urina uslijed visoke razine deficita vode u tijelu 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Legenda: HTT - hidrostatski transkapilarni tlak; ADH - anti-diuretski hormon; RAA - renin-anginotenzi-aldosteron sustav; MGF - 

minutna glomerularna filtracija; TT �± tjelesne teku�üine
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�3�U�H�J�O�H�G���G�R�V�D�G�D�ã�Q�M�L�K���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���X���R�N�Y�L�U�X���S�U�H�G�O�R�å�H�Q�H���S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�N�H  

 

 S ciljem �V�S�U�L�M�H�þ�D�Y�D�Q�M�D�� �S�R�Q�D�Y�O�M�D�Q�M�D ishoda �W�U�D�J�L�þ�Q�H�� �V�P�U�W�L trojice mladih �K�U�Y�D�þ�D�� �X�V�O�L�M�H�G��

�G�U�D�V�W�L�þ�Q�R�Ja �S�R�N�X�ã�D�M�D�� �Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�H�� �U�H�G�X�N�F�L�M�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�Dse 1997. godine, NCAA komisija 

S�Y�H�X�þ�L�O�L�ã�Q�R�Ja �K�U�Y�D�Q�M�D���X�Y�H�O�D���M�H���������������J�R�G�L�Q�H���Q�R�Y�D���S�U�D�Y�L�O�D���F�H�U�W�L�I�L�F�L�U�D�Q�M�D���X���W�H�å�L�Q�V�N�H���N�D�W�H�J�R�U�L�M�H���N�R�M�D��

�U�H�J�X�O�L�U�D�M�X�� �U�L�]�L�þ�Q�D�� �L�� �S�R�� �]�G�U�D�Y�O�M�H��opasna �S�R�Q�D�ã�D�Q�M�D�� ���/�R�H�Q�Q�H�N�H�� �L�� �V�X�U������ �������������� �3�U�R�S�L�V�L�� �Q�D�O�D�å�X��

�X�W�Y�U�ÿ�L�Y�D�Q�M�H�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�Lzma na dan natjecanja putem terenske procjene 

koncentracije urina (STU������ �,�D�N�R�� �Y�H�ü�� �Y�L�ã�H�� �R�G�� �G�H�V�H�W�O�M�H�ü�D�� �S�U�D�Y�L�O�D�� �1�&�$�$�� �K�U�Y�D�Q�M�D�� �Q�D�O�D�å�X�� �S�U�R�F�M�H�Q�X��

hidriranosti organizma na �Y�D�J�D�Q�M�X���� �V�O�X�å�E�H�Q�D�� �S�U�D�Y�L�O�D�� �N�U�R�Y�Q�H�� �R�U�J�D�Q�L�]�D�F�L�M�H��o�O�L�P�S�L�M�V�N�L�K�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�K��

sporto�Y�D�� �W�D�N�Y�R�� �ã�W�R�� �]�D�� �V�D�G�D�� �]�D�Q�H�P�D�U�X�M�X����Preventivni mehanizam (sredstvo) �V�S�U�M�H�þ�D�Y�D�Q�M�D 

nekontrolirane redukcije tjelesne mase, analiza koncentracije urina (STU), ogleda se kao pouzdan 

pokazatelj u procjeni stupnja hidriranosti organizma i niske razine ukupnog deficita vode u tijelu 

�N�R�G���V�S�R�U�W�D�ã�D���X���V�W�U�R�J�R���N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�L�P���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�L�P���X�Y�M�H�W�L�P�D�����,�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H���+�D�P�R�X�W�L���L���V�X�U��������������������

dokumentira STU kao superioran indeks stupnja hidriranosti organizma, sposoban detektirati 

deficit vode u organizmu i pritom paralelno pratiti porast osmolaliteta krvnoga seruma kada 

�G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�D�� �S�U�H�P�D�ã�L�� �� % od ukupne tjelesne mase. Autori se ranije spomenute studije, prilikom 

�U�D�]�O�D�J�D�Q�M�D�� �X�]�U�R�þ�Q�L�K�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D, oslanjaju na hipoteze Nosea i sur. (1988) koji navode 

�X�P�D�Q�M�H�Q�M�H�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�H �W�R�þ�Q�R�V�W��osmolaliteta seruma uslijed �W�U�D�Q�V�I�H�U�D�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �L�]��

unutar�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�J�D �X�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�L�� �S�U�R�V�W�R�U�� �X�� �V�S�U�H�]�L�� �V�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�H�P�� �Y�R�G�H�� �Q�D�� �+�H�Q�H�O�R�Y�R�M�� �S�H�W�O�M�L�� �L��

redistribucijom �W�H�N�X�ü�L�Q�D �L�]�� �V�W�D�Q�L�þ�Q�R�Ja �X�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�L�� �S�U�R�V�W�R�U�����7�R�þ�Q�L�M�H���� �Rvaj obrambeni 

mehanizam u sprezi s odgovorom limfnoga �V�X�V�W�D�Y�D�� �Q�D�� �S�U�H�U�D�V�S�R�G�M�H�O�X�� �W�H�N�X�üine umanjuje 

osjetljivost osmolaliteta seruma kao pokazatelja dehidriranosti. Fernandez-Elias i sur. (2014) 

�S�U�H�G�O�D�å�X���6TU kao valjan neinvazivan pokazatelj pomanjkanja teku�üine u tijelu kod natjecatelja u 

borila�þ�N�L�P sportovima temeljem korelacijskoga nacrta (konkurentna valjanost) na uzorku od 345 

sporta�ãa u �ãpanjolskim olimpijskim �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D����Ipak, ranije spomenuta studija 

prijavljuje samo 36 ���� �R�E�M�D�ã�Q�M�H�Q�H�� �Y�D�U�L�M�D�Q�F�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �W�H�U�H�Q�V�N�L�K�� �L��laboratorijske analize 

koncentracije urina kod skupine ispitanika koja je u radu predstavljena kao iznimno dehidrirana 

(�W�H�P�H�O�M�H�P�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H�� �X�U�L�Q�D). Sukladno ranije navedenom, ali i �R�S�ü�H��

�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�R�M���W�H�R�U�L�M�L, ili svojevrsnoj znanstvenoj paradigmi kako urinarni biomarkeri vjerodostojno 

zrcale stupanj hidriranosti organizma, postoji i velik broj studija koje navode da STU nije 

�L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�L�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M ukupnoga deficita vode u tijelu. �3�U�L�P�M�H�U�L�F�H���� �+�D�P�R�X�W�L�� �L�� �V�X�U���� �������������� �L�V�W�L�þ�X��
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�]�Q�D�þ�D�M�Q�X���S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W���X�G�M�H�O�D���P�L�ã�L�ü�Q�H���P�D�V�H���L���S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�R���S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K���Q�D�O�D�]�D���6TU prilikom usporedbe 

�U�D�J�E�L�M�D�ã�D�� �L�� �D�W�O�H�W�L�þ�D�U�D���� �ý�L�P�E�H�Q�L�F�L�� �S�R�S�X�W�� �S�R�Y�H�ü�D�Q�H�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� ���%�D�[�P�D�Q�Q���L�� �V�X�U��, 2008), klirensa 

metabolita u urinu (Poortsman, 1988) i visoko proteinskih dijeta (Martin i sur., 2006) mogu 

povisiti koncentraciju urina neovisno o stupnju hidriranosti organizma i pritom umanjiti 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X���W�R�þ�Q�R�V�W���6TU usljed karakterizacije stupnja hidriranosti organizma. 

�âtovi�ãe, primijenjena i�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �N�R�G�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�K sportova nerijetko prikazuju nedostatak 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�H���W�R�þ�Q�R�V�W�L���S�U�Llikom procjene stupnja hidriranosti boraca putem analize STU (Buford i 

sur., 2006, Oppinger i sur., 2005; Sommersfield i sur., 2016). �7�R�þ�Q�L�M�H����Bu�I�R�U�G���L���V�X�U�������������������L�V�W�L�þ�X��

kako NCAA �K�U�Y�D�þ�L��u SAD-u �L�P�D�M�X���S�R�Y�L�ã�H�Q�H���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L���6TU izvan natjecateljske sezone, tijekom 

perioda stabilne tjelesne mase. Autori Oppliger i sur. (2005) prijavljuju 37 ���� �O�D�å�Q�R�� �S�R�]�L�W�L�Y�Q�R��

�N�O�D�V�L�I�L�F�L�U�D�Q�L�K���K�U�Y�D�þ�D���S�X�W�H�P���6TU analize, a noviji �S�R�G�D�W�F�L���5�H�O�M�L�üa i sur. (2015) demonstriraju kako, 

�Q�H�R�Y�L�V�Q�R���R���R�G�U�å�D�Y�D�Q�M�X���Y�R�O�X�P�H�Q�D���W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�ü�L�Q�D���L���N�U�Y�Q�H���S�O�D�]�P�H�����Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L���6TU blago rastu ( 

od 1.018�“������������ �G�R�� �����������“������������ �J�‡mL-1) kod kontrolne skupine ispitanika sastavljene od 14 

�Y�U�K�X�Q�V�N�L�K�� �E�R�U�D�F�D�� �1�M�H�P�D�þ�N�H���� �5�L�Y�H�U�D-Brown i sur. (2012) prijavljuju univerzalno visoku stopu 

hipohidriranosti (~90 %) kod mladih �M�X�G�D�ãa putem analize STU, �ãto ob�M�D�ã�Q�M�D�Y�D�M�X�� �R�G�J�R�Y�R�U�R�P��

organizma na prakticiranj�H�� �M�X�G�D�� �X�� �W�R�S�O�R�P�� �R�N�R�O�L�ã�X. Studija Hamoutija i sur. (2010) na uzorku 

ragbij�D�ã�D�� �S�U�Y�D�� �R�W�Y�D�U�D�� �P�R�J�X�ü�Q�R�V�W��kako �P�H�K�D�Q�L�þ�N�L�� �N�R�Q�W�D�N�W�L����odnosno udarci u tijelo tijekom 

natjecanja mogu utjecati na umanjen protok krvi u bubrezima �L���X�W�M�H�F�D�W�L���Q�D���S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�R���S�R�Y�L�ã�H�Q�H��

�Q�D�O�D�]�H�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���� �þ�D�N�� �L�� �W�L�M�H�N�R�P�� �R�G�U�å�D�Y�D�Q�M�D�� �V�W�D�E�L�O�Q�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� U 

�L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�X�� �Q�D��uzorku od ������ �P�O�D�G�L�K�� �V�S�R�U�W�D�ã�D�� �L�]�� �U�D�]�O�L�þ�L�Wih sportova Arnaoutis i sur. (2015) 

prijavljuju univerzalno visoku stopu hipohidriranosti, (�ý90 %), dok prilikom analize �]�D�M�H�G�Q�L�þ�N�H��

�Y�D�U�L�M�D�Q�F�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �U�H�O�D�W�L�Y�Q�R�Ja postotka promjene u tjelesnoj masi (% �û���� �L�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L �R�þ�L�Wovanja 

STU nalaze samo 10 �����]�D�M�H�G�Q�L�þ�N�H���Y�D�U�L�M�D�Q�F�H�����S�!��.05). Ranije spomenuta grupa autora, Singh i sur. 

�������������� �N�R�G�� �D�W�O�H�W�L�þ�D�U�D�� �G�X�J�R�S�U�X�J�D�ã�D�� �Q�L�M�H�� �S�U�R�Q�D�ã�O�D�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�H�� �N�R�U�H�O�D�F�L�M�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �K�H�P�D�W�R�O�R�ã�N�L�K��

�Y�D�U�L�M�D�E�O�L�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �]�D�� �S�U�R�F�M�H�Q�X�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� ���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W���� �K�H�P�D�W�R�N�U�L�W����

hemoglobin, postotak promjene volumena plazme, koncetracija izvanstani�þ�Q�R�J�� �1�D+) niti su 

�S�R�V�W�R�M�D�O�H�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�H�� �S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�L�� �V�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�P�� �L�Q�G�L�N�D�W�R�U�L�P�D�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� ���6TU, UOSM). 

Trivijalna ko�U�H�O�D�F�L�M�D�� �S�U�L�M�D�Y�O�M�H�Q�D�� �M�H�� �L�]�P�H�ÿ�X promjene tjelesne mase (% �û���� �L�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D�� �V�H�U�X�P�D��

(R=0.35, p<0.01). Temeljem tih podataka autori �]�D�N�O�M�X�þ�X�M�X��kako �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�L�� �D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�L��

biomarkeri stupnja hidriranosti (krvni i urin) pokazuju veliku varijabilnost i nisu dovoljno 

osjetljivi prilikom detekcije akutnoga deficita vode u tijelu u terenskim uvjetima.  
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 �8�� �G�R�V�D�G�D�ã�Q�M�L�P�� �L�V�W�U�D�åivanjima na uzroku razli�þitih �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �L�]�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�K�� �V�S�R�U�W�R�Y�D��

(Oppinger i sur., 2005; Petterson i Berg, 2014a; Zubac i sur., 2015a) stupanj je hidriranosti 

organizma procijenjen �S�R�Q�D�M�S�U�L�M�H�� �S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�P��studijama, �Q�D�M�þ�H�ã�ü�H�� �S�U�H�P�D �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�R�P��

modelu kako �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�� �L�Q�G�L�N�D�W�R�U�L�� �D�Q�D�O�R�J�Q�R�� �X�N�D�]�X�M�X�� �Q�D�� �S�U�R�P�M�H�Q�H�� �X�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�M�� �P�D�V�L����

Nasuprot tome, brojne studije ukazuju na nedostatke pri detekciji stupnja hidriranosti u jednoj 

vremen�V�N�R�M�� �W�R�þki (Armstrong 2007; Chervornt i sur., 2015; Zubac i sur., 2016a). Generalne 

preporuke neinvazivne procjene stupnja hidriranosti ipak gravitiraju prema multidimenzionalnom 

�S�U�L�V�W�X�S�X���S�U�R�F�M�H�Q�H���E�D�O�D�Q�V�D���W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�ü�L�Q�D���L���V�S�R�V�R�E�Q�R�V�W�L���E�X�E�U�H�J�D���G�D���N�R�Q�F�H�Q�W�U�L�U�D���X�U�L�Q�����6�W�R�J�D�����X�] 

�X�U�L�Q�D�U�Q�H�� �L�Q�G�L�N�D�W�R�U�H���� �%�,�$�� �V�H�� �W�D�N�R�ÿ�H�U�� �N�R�U�L�V�W�L�� �S�U�L�� �W�H�U�H�Q�V�N�Rj procjeni ukupnoga udjela vode u tijelu 

�V�S�R�U�W�D�ã�D���� �3�U�H�P�D�� �Q�H�N�L�P�� �D�X�W�R�U�L�P�D�� �%�,�$�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �S�U�L�N�O�D�G�Q�X�� �D�O�W�H�U�Q�D�W�L�Y�X�� �X�� �W�H�U�H�Q�V�N�R�M�� �S�U�R�F�M�H�Q�L��

�V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� ���8�W�W�H�U���L�� �V�X�U������ �������������� �L�D�N�R�� �G�R�V�D�G�D�ã�Q�M�D�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �G�R�Q�R�V�H�� �R�S�U�H�þ�Q�H��

�]�D�N�O�M�X�þ�N�H�� �R�� �Y�D�O�M�D�Q�R�V�W�L�� �L�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�R�M�� �W�R�þ�Q�R�V�W�L�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �]�D�� �S�U�R�F�M�H�Q�X�� �X�G�M�H�O�D�� �Y�R�G�H�� �X��

tijelu (Fernandez-�(�O�L�D�V�� �L�� �V�X�U������ ������������ �=�X�E�D�F�� �L�� �V�X�U������ �������������� �7�H�K�Q�L�þ�N�H�� �N�D�U�D�N�W�H�U�L�V�W�L�N�H�� �%�,�$�� �R�S�U�H�P�H��

(jednofrekvencijska vs. multifrekvencijska) kao i raskorak �X�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�P�� �S�U�L�V�W�X�S�X�� ���O�H�å�H�ü�L��vs. 

�V�W�R�M�H�ü�L�� �S�R�O�R�å�D�M�� �W�L�M�H�O�D���� �L�� �G�D�O�M�H�� �V�X�� �S�U�H�G�P�H�W�� �U�D�V�S�U�D�Y�H�� �P�H�ÿ�X�� �D�X�W�R�U�L�P�D���� �2�V�L�P�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�� �L��

BIA-e�����Y�D�J�D�Q�M�H���L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D���M�H���S�R�X�]�G�D�Q�D�����M�H�G�Q�R�V�W�D�Y�Q�D���L���E�U�]�D���W�H�U�H�Q�V�N�D���Q�H�L�Q�Y�D�]�L�Y�Q�D���P�H�W�R�G�D���N�R�U�L�ã�W�H�Q�D��

�X���S�U�R�F�M�H�Q�L���R�V�F�L�O�D�F�L�M�D���X���W�M�H�O�H�V�Q�R�M���P�D�V�L���V�S�R�U�W�D�ã�D���������û�������%�D�N�H�U���L���V�X�U������������������ 

 Dosad�D�ã�Q�M�D�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D �R�V�L�J�X�U�D�Y�D�M�X�� �V�D�P�R�� �G�M�H�O�R�P�L�þ�Q�X informaciju �Q�H�� �X�]�L�P�D�M�X�ü�L�� �X obzir 

brojne �U�H�P�H�W�H�ü�H faktore. N�H�S�U�L�P�M�H�U�H�Q�R�� �M�H�� �]�D�Q�H�P�D�U�L�W�L�� �S�U�L�V�X�W�Q�R�V�W�� �P�H�W�D�E�R�O�L�þ�N�L�K�� �Q�X�V�S�U�R�G�X�N�D�W�D�� �X��

�X�]�R�U�N�X�� �X�U�L�Q�D���� �N�R�M�L�� �V�H�� �S�U�L�M�H�� �V�Y�H�J�D�� �R�J�O�H�G�D�M�X�� �N�D�R�� �I�X�Q�N�F�L�M�D�� �P�L�ã�L�ü�Q�R�Ja katabolizma uslijed 

iscrpl�M�X�M�X�ü�L�K���S�U�L�S�U�H�P�D���]�D���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D�����7�D�N�R�ÿ�H�U�����Q�H�G�R�V�W�D�M�X���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���N�R�M�D���V�X���V�H��bavila procjenom 

metrijskih karakteristika trenut�D�þ�Q�R�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K��parametara stupnja hidriranosti, ne samo na dan 

natjecanja, nego i tijekom pripremnoga perioda, gdje su nalazi urina potkrijepljeni analizama 

stabilnosti u tjelesnoj masi. �6�W�R�J�D�����S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�N�D���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D opisana u ovoj studiji utemeljena je 

�Q�D�� �L�G�H�M�L�� �G�H�I�L�Q�L�U�D�Q�M�D�� �S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W�L���� �Y�D�O�M�D�Q�R�V�W�L�� �L�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�H�� �W�R�þ�Q�R�V�W�L�� �G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�L�K�� �E�L�R�P�D�U�N�H�U�D����

�X�]�L�P�D�M�X�ü�L�� �X�� �R�E�]�L�U�� �R�W�Y�R�U�H�Q�D�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�þ�N�D�� �S�L�W�D�Q�M�D�� �S�U�L�V�X�W�Q�D�� �X�� �O�L�W�H�U�D�W�X�U�L���� �D�O�L�� �L�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�H�� �S�U�R�S�X�V�W�H��

prethodno spomenutih studija 
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POGLAVLJE II  

METODE I POSTUPCI 
 

�&�L�O�M�H�Y�L���L���V�Y�U�K�D���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D 

 

 �3�U�R�W�X�U�M�H�þ�Q�L���G�R�N�D�]�L�����N�D�R���L���S�R�V�W�R�M�H�ü�D���U�D�V�S�U�D�Y�D��unutar znanstvene zajednice o primjenjivosti 

�U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K��pokazatelja (biomarkera) �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �S�U�Llikom detekcije stupnja hidriranosti organizma 

nedvojbeno su prisutni u znanstvenoj literaturi i ukazuju na potrebu novoga �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D. 

Pretpostavka se autora ogleda u hipotezama kako prethodne studije, prilikom mjerenja i 

interpretacije stupnja hidriranosti, �Q�R�V�H�� �R�G�U�H�ÿ�H�Q�D �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�D�� �R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�M�D, stoga predstavljena 

studija ima cilj  premostiti ista sveobuhvatnijim pristupom. Nadalje, ova disertacija postavlja za 

ciljeve utvrditi: (i) pouzdanost, (ii) valjanost, (iii) �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X�� �W�R�þ�Q�R�V�W�� �X�W�H�P�H�O�M�H�Q�X��prilikom 

uzastopnih mjerenja na istom uzorku ispitanika tijekom perioda stabilne tjelesne mase i prilikom 

�R�þ�X�Y�D�Q�M�D��uniformnih uvjeta prilikom prikupljanja uzoraka. Trenut�D�þno u znanstvenoj literaturi 

takva informacija nije potkrijepljena metodolo�ãkim pristupom (i) dan-za-dan uzorkovanja, (ii) 

simultanom analizom unosa makronutrijenata i vode, (iii ) promjenom u tjelesnoj masi, (iv) 

�X�S�O�L�Y�R�P�� �U�H�P�H�W�H�ü�L�K�� �I�D�N�W�R�U�D�� ���S�R�S�X�W�� �Y�L�Voko proteinskih dijeta i udjela �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H) za koje se 

opravdano smatra da �P�R�J�X�� �X�W�M�H�F�D�W�L�� �Q�D�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X�� �W�R�þ�Q�R�V�W�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���� �2�V�L�P�� �W�R�J�D����

predstavljena je stopa hipohidriranosti organizma tijekom perioda stabilne tjelesne mase, 

us�S�R�U�H�ÿ�H�Q�D���V��referentnim vrijednostima, sukladno preprukama ACSM-a.  

 

 

M�R�J�X�ü�H���M�H���V�W�R�J�D���L�G�H�Q�W�L�I�L�F�L�U�D�W�L���Y�H�ü�L���E�U�R�M���S�U�R�E�O�H�P�D���X���R�G�Q�R�V�X���Q�D���S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�X���S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�N�X�� 

 

 a) pouzdanost i valjanost urinarnih pokazatelja stupnja hidriranosti organizma 

 �E�����R�V�M�H�W�O�M�L�Y�R�V�W���L���V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W��urinarnih pokazatelja stupnja hidriranosti organizma 

 c) upliv remete�üih faktora na dija�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X �W�R�þ�Q�R�V�W�� �W�H�U�H�Q�V�N�H��procjene stope hidriranosti putem 

�X�U�L�Q�D�U�Q�L�K���S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D���L���S�U�R�F�M�H�Q�H���X�G�M�H�O�D���Y�R�G�H���X���R�U�J�D�Q�L�]�P�X���V�S�R�U�W�D�ã�D�� 
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Hipoteze: 

 

H1 �± Osmolalitet je �X�U�L�Q�D�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�� �W�R�þ�D�Q���� �V�X�S�H�U�L�R�U�D�Q�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L��

�R�U�J�D�Q�L�]�P�D���N�R�G���E�R�N�V�D�þ�D���M�X�Q�L�R�U�D���W�L�M�H�N�R�P���S�U�L�S�U�H�P�Q�R�Ja perioda. 

H2 �± Urinarni indikatori, postotak promjene u udjelu vode u organizmu (% �û�� i postotak 

promjene u tjelesnoj masi (% �û���� �S�R�X�]�G�D�Q�L�� ���G�R�V�O�M�H�G�Q�L�� su pokazatelji stupnja hidriranosti 

�R�U�J�D�Q�L�]�P�D���N�R�G���E�R�N�V�D�þ�D���M�X�Q�L�R�U�D���W�L�M�H�N�R�P���S�U�L�S�U�H�P�Q�R�Ja perioda. 

H3 �± �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D je �W�H�å�L�Q�D�� �X�U�L�Q�D�� �Y�D�O�M�D�Q��pokazatelj stupnja hidriranosti organizma kod vrhunskih 

�E�R�N�V�D�þ�D���M�X�Q�L�R�U�D���W�L�M�H�N�R�P���S�U�L�S�U�H�P�Q�R�Ja perioda. 

H4 �± Postotak promjene udjela vode u organizmu �E�R�N�V�D�þ�D (% �û�� i ukupna promjena (% �û���� �X��

tjelesnoj masi neovisni su indikatori stupnja hidriranosti s obzirom na urinarne pokazatelje kod 

vrhunskih boksa�þ�D���M�X�Q�L�R�U�D���X pripremnom periodu. 

H5 �± �0�R�J�X�ü�H�� �M�H�� �X�W�Y�U�G�L�W�L�� �V�W�R�S�X �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �Y�U�K�X�Q�V�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �M�X�Q�L�R�U�D�� �W�L�M�H�N�R�P��

pripremnoga perioda.  

H6 �± �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D je �W�H�å�L�Q�D���X�U�L�Q�D���]�Q�D�þ�D�M�Q�R���S�R�Y�H�]�D�Q�D���V���X�G�M�H�O�R�P���X�N�X�S�Q�L�K���S�U�R�W�H�L�Q�D���X���X�U�L�Q�X.  

H7 �± �8�G�L�R�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�R�� �M�H���S�R�Y�H�]�D�Q�� �V�� �Q�D�O�D�]�R�P�� �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�H�� �W�H�å�L�Q�H�� �X�U�L�Q�D�� �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R�� �N�R�G��

�W�H�å�L�K���E�R�N�V�D�þ�D���M�X�Q�L�R�U�D���W�L�M�H�N�R�P���S�U�L�S�U�H�P�Q�R�Ja perioda. 

 

 

Uzorak ispitanika 
 

 Uzorak se �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D���V�D�V�W�R�M�D�R���R�G���������Y�U�K�X�Q�V�N�D���E�R�N�V�D�þ�D���M�X�Q�L�R�U�V�N�R�Ja uzrasta (dobi 17.���“��.9 

godina, tjelesne visine 1�������“��������m, tjelesne mase 66.���“����.8 kg, 8.3�“��.3 % udjela masti u tijelu, 

7.���“��.9 iskustva �X�� �E�R�N�V�X������ �L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R�� �Q�D�F�L�R�Q�D�O�Qih prvaka Rusije, Srbije i Bosne i Hercegovine 

(>25 borbi) i minimuma �R�G�� ������ �W�U�H�Q�D�å�Q�L�K�� �V�D�W�L�� �W�M�H�G�Q�R�� �W�L�M�H�N�R�P�� �S�U�H�W�K�R�G�Q�H�� �Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�H�� �V�H�]�R�Q�H����

�=�E�R�J�� �R�V�R�E�L�W�R�V�W�L�� �L�� �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W�L�� �S�U�L�O�D�J�R�G�E�H�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �Y�U�K�X�Q�V�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �M�X�Q�L�R�U�D na cikluse 

nagloga �L�� �Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�R�J�� �V�P�D�Q�M�H�Q�M�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �V�� �F�L�O�M�H�P�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�D�� �K�R�P�R�J�H�Q�R�V�W�L�� �Y�D�U�L�M�D�Q�F�H, 

pristupilo se strogom kriteriju pri iz�E�R�U�X���L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�����7�R�þ�Q�L�M�H�����Q�H�G�D�Y�D�Q���Q�L�] studija autora Relji�üa i 

sur. (2013-2015) pokazale su �R�G�U�H�ÿ�H�Q�H�� �R�V�R�E�L�W�R�V�W�L�� �L�� �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W�L�� �X�� �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�R�M prilagodbi 

organizma �X�V�O�L�M�H�G���R�S�H�W�R�Y�D�Q�L�K���S�U�R�F�H�V�D���Q�D�J�O�H���L���Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�H���U�H�G�X�N�F�L�M�H���W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H���N�R�G���E�R�N�V�D�þ�D��
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�M�X�Q�L�R�U�D�� �X�� �R�G�Q�R�V�X�� �Q�D�� �R�V�W�D�O�H�� �V�U�R�G�Q�H�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�H�� �V�S�R�U�W�R�Y�H���� �$�Q�D�P�Q�H�V�W�L�þ�N�L su podatci prikupljeni 

tijekom razgovora s odgovornim medicinskim osobljem svih reprezentacija prije uzorkovanja 

potvrdili kako ispitanici nisu u pret�K�R�G�Q�L�K�� �ã�H�V�W mjeseci imali obljenja bubrega ili urinarnoga 

trakta. Ovo je �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H�� �R�G�R�E�U�H�Q�R�� �R�G�� �(�W�L�þ�N�H�� �N�R�P�L�V�L�M�H�� �.�L�Q�H�]�L�R�O�R�ã�N�R�Ja �I�D�N�X�O�W�H�W�D�� �6�Y�H�X�þ�L�O�L�ã�W�D�� �X��

Splitu (Redni broj 2181-205-02-05-15-���������� �X�� �V�N�O�D�G�X�� �V�� �+�H�O�V�L�Q�ã�N�R�P�� �G�H�N�O�D�U�D�F�L�M�R�P���� �3�U�D�Y�Q�L su 

skrbnici i medicinsko osoblje potpisali pristanak za sudjelovanje u studiji prije inicijalnoga 

mjerenja, a maloljetni su �E�R�N�V�D�þ�L���X�V�X�J�O�D�V�L�O�L���S�U�Lstanak za sudjelovanje u studiji. 

 

 

Uzorak varijabli 

 

Antropometrijske karakteristike 
 

 Tjelesna je masa �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�D���Y�D�J�R�P���7�D�Q�L�W�D���%�&-418 (Tanita Corp., Tokyo, Japan), sukladno 

preporukama Charltona i Andrewsa (2015), ispitanici su pristupili bosonogi u suhom donjem 

rublju, a tjelesna je �Y�L�V�L�Q�D�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�D�� �D�Q�W�U�R�S�R�P�H�W�U�R�P�� �S�R�� �0�D�U�W�L�Q�X���� �3�R�V�W�R�W�D�N�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �L�]�U�D�å�H�Q��

ka�R�� �X�G�L�R�� �P�D�V�W�L�� �������� �L�]�U�D�þ�X�Q�D�W�� �M�H�� �Vukladno preporukama (Lohman i sur., ������������ �S�X�W�H�P�� �N�R�å�Q�L�K��

nabora i �N�R�U�L�ã�W�H�Q�M�H�P�� �+�R�O�W�D�L�Q�� �N�D�O�L�S�H�U�D�� ���&�U�\�P�\�F�K���� �9�H�O�L�N�D�� �%�U�L�W�D�Q�L�M�D������ �1�D�Y�H�G�H�Q�D je metodologija 

�S�U�H�W�K�R�G�Q�R�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�D�� �X�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�X�� �Q�D�� �E�R�N�V�D�þ�L�P�D�� �M�X�Q�L�R�U�L�P�D�� ���5�H�O�M�L�ü �L�� �V�X�U������ �������������� �8�G�L�R�� �P�L�ã�L�ü�Q�H��

�P�D�V�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� ���7�D�E�O�L�F�D�� ������ �E�R�N�V�D�þ�D�� �L�]�U�D�þ�X�Q�D�W��je iz antropometrijskih varijabli ���G�L�M�D�P�H�W�U�L�� �ã�D�N�H����

�N�R�O�M�H�Q�D���� �V�X�P�D�� �N�R�å�Q�L�K�� �Q�D�E�R�U�D���� �W�M�H�O�H�V�Q�D�� �P�D�V�D���� �W�M�H�O�H�V�Q�D�� �Y�L�V�L�Q�D���� �V�X�N�O�D�G�Q�R�� �S�U�H�S�R�U�X�N�D�P�D�� �+�D�P�R�X�W�L�� �L��

�V�X�U���� ���������������� �3�U�H�P�D�� �P�H�W�R�G�R�O�R�J�L�M�L�� �L�V�W�L�K�� �D�X�W�R�U�D���� �D�� �V�X�N�O�D�G�Q�R�� �Q�D�ã�R�M�� �S�L�O�R�W�� �V�W�X�G�L�M�L�� ���=�X�E�D�F�� �L�� �V�X�U������ ������5) 

�E�R�N�V�D�þ�L��su, s �R�E�]�L�U�R�P���Q�D���W�H�å�L�Q�V�N�H���N�D�W�H�J�R�U�L�M�H, podijeljeni u �G�Y�L�M�H���V�N�X�S�L�Q�H���L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�����O�D�N�ã�L�����U�D�V�S�R�Q�� 

52-65 kg; �W�H�å�L:raspon 69-91 kg tjelesne mase). 

 

1. Udio tjelesne masti (%) = 0.�����������[�����™���ã�H�V�W���N�R�å�Q�L�K���Q�D�E�R�U�D����������.585 

2. Udio masti = [tjelesna masa x udio masne mase (%)] / 100 

3. Rezidualna masa = tjelesna masa x 0.241 

�������.�R�ã�W�D�Q�D���P�D�V�D��� ����.02 x (visina2 x dijamet�D�U���ã�D�N�H���[���G�L�M�D�P�H�W�D�U���N�R�O�M�H�Q�D���[��400) 0.712 

�������0�L�ã�L�ü�Q�D���P�D�V�D��� ���7�M�H�O�H�V�Q�D���P�D�V�D���± ���N�R�ã�W�D�Q�D���P�D�V�D�������X�G�L�R���P�D�V�W�L������rezidualna masa) 



  23 
 

Uzorkovanje urina 

 

 Temeljem smjernica za procjenu stupnja hidriranosti organizma postavljenih od ACSM 

(Sawka i sur., 2007) od svih ispitanika prikupljen je uzorak prvoga jutarnjeg urina u sterilan 

�S�O�D�V�W�L�þ�Q�L�� �V�S�U�H�P�Q�L�N���� �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D je �W�H�å�L�Q�D�� �X�U�L�Q�D (STU) analizirana AtagoPal-10s refraktometrom 

(Tokyo, Japan) (otklon mjerne skale 0.001). Refraktometar je kalibriran destiliranom vodom prije 

uporabe. Unutar 30 minuta nakon uzorkovanja urina, refraktometar je dostavljen u biomedicinski 

laboratorij Human Lab Subotica na daljnju obradu, sukladno preporukama laboratorijskih 

standarda za prijenos uzorka. Osmolalitet je uzorka urina analiziran putem standardne 

laboratorijske metodologije (-�������� �V�Q�L�å�H�Q�M�H�� �W�R�þ�N�H�� �V�P�U�]�D�Y�D�Q�M�D���� �S�X�W�H�P�� �R�V�P�R�P�H�Wra (Advanced 

Instruments, Automated Osmometer Norwood, MA, USA). Ukupni su proteini u urinu analizirani 

�W�X�U�E�L�G�L�P�H�W�U�L�M�V�N�R�P���P�H�W�R�G�R�P���N�R�U�L�ã�W�H�Q�M�H�P���U�Hagensa benzenthonium chloride na 404nm (Cobas U-

411 automated analyzer, Roche Diagnostics, Indianapolis, SAD), sukladno protokolima (Iwata, 

1971; Dihazi i �0�•�O�O�H�U���� �������������� �8�]�R�U�F�L su urina prikupljeni u ranim jutarnjim satima (6:15-6:45 

sati������ �S�U�L�M�H�� �W�U�H�Q�L�Q�J�D�� �L�� �N�R�Q�]�X�P�D�F�L�M�H�� �M�H�O�D�� �L�� �S�L�ü�D���� �,�V�S�L�W�D�Q�L�F�L�� �V�X�� �S�R�P�Q�R�� �R�G�D�E�U�D�Q�L�� �]�E�R�J�� �P�R�J�X�ü�Q�R�V�W�L��

�X�S�O�L�Y�D���S�U�H�K�U�D�P�E�H�Q�L�K���Q�D�Y�L�N�D���L���N�X�O�W�X�U�R�O�R�ã�N�L�K���U�D�]�O�L�N�D���L�]�P�H�ÿ�X���U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K nacija Europe na vrijednosti 

osmolaliteta urina (Armstrong, 2007). U predstavljenoj studiji, ishod testa �R�]�Q�D�þ�D�Y�D�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�D��

hidriranost UOSM�”���������� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 i STU�”���������� �J�‡�P�/-1, a ishod testa dehidrirano je stanje 

organizma, definirano  vrijednostima UOSM>���������� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 i STU�!���������� �J�‡�P�/-1, sukladno 

postavkama pret�K�R�G�Q�L�K�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� ���6�D�Z�N�D�� �L�� �V�X�U������ ������������ �)�H�U�Q�D�Q�G�H�]-Elias i sur., 2014), ali i 

�U�H�]�X�O�W�D�W�L�P�D�� �Q�D�ã�L�K�� �S�L�O�R�W�� �V�W�X�G�L�M�D�� ���=�X�E�D�F�� �L�� �V�X�U������ ���������D���� �=�X�E�D�F�� �L�� �V�X�U������ ���������D������Temperatura zraka i 

�U�H�O�D�W�L�Y�Q�D���Y�O�D�å�Q�R�V�W���N�U�H�W�D�Oe su se u rasponu 15�±�����ƒ�&���L 45�±50%, za sva mjerenja. 

 

�%�L�R�H�O�H�N�W�U�L�þ�Q�D���L�P�S�H�G�D�Q�F�D�� 
 

 Za procjenu ukupnoga udjela vode u tijelu (UTV % ) kori�ãtene su osmokontaktne elektrode 

segmentne jednofrekvencijske BIA-e (Tanita BC-418, Tanita Corp., Tokyo, Japan), koja je u 

prethodnim �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�L�P�D���S�R�N�D�]�D�O�D���Q�D�M�P�D�Q�M�L���X�G�L�R���S�R�J�U�H�ã�N�H���S�U�Llikom procjene u odnosu na ostale 

�%�,�$�� �X�U�H�ÿ�D�M�H�� ���'�H�P�X�U�D�� �L�� �V�X�U��, �������������� �6�O�L�þ�D�Q je metodo�O�R�ã�N�L�� �S�U�L�V�W�X�S�� ���X�V�S�U�D�Y�D�Q�� �S�R�O�R�å�D�M�� �W�L�M�H�O�D����

�S�U�H�W�K�R�G�Q�R���S�U�H�G�O�R�å�H�Q���N�D�R���S�U�L�P�M�H�U�H�Q�D���P�H�W�R�G�D���S�U�Llikom procjene �V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���X���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P��
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sportovima (Utter i sur., 2012; Fernandez-Elias i sur., 2014). �3�U�R�W�R�N�R�O�� �P�M�H�U�H�Q�M�D�� �L�G�H�Q�W�L�þ�D�Q��je 

prethodno opisanom mjerenju tjelesne mase. 

 
 

�3�U�R�W�R�N�R�O���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D 
 

Preliminarna mjerenja 

 

 �,�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H�� �M�H��provedeno tijekom M�H�ÿ�X�Q�D�U�R�G�Q�R�Ja �S�U�L�S�U�H�P�Q�R�J�� �E�R�N�V�D�þ�N�R�J�� �N�D�P�S�D����

ponovljenim mjerenjem u tri �Y�U�H�P�H�Q�V�N�H�� �W�R�þ�N�H�� ���W�L�M�H�N�R�P��tri uzastopna dana). Inicijalno, s ciljem 

determinacije stabilnost tjelesne mase, svi su ispitanici vagani tri dana prije glavnoga dijela 

studije (dan-za-dan ponovljivost koji je prethodio analizi koncentracije urina). Osim toga, 

prethodno prikupljanju uzoraka urina, ispitanicima i trenerima predstavljeno je nekoliko 

smjernica u svezi s regulacijom tjelesne mase prije i tijekom izvedbe studije. U prvom tjednu 

kampa svi su �V�X�G�L�R�Q�L�F�L�� �S�U�R�Y�R�G�L�O�L�� �X�Q�L�I�R�U�P�D�Q�� �U�H�å�L�P�� �S�U�H�K�U�D�Q�H���� �W�U�H�Q�L�Q�J�D�� �L�� �V�S�D�Y�D�Q�M�D��prema istom, 

�]�D�M�H�G�Q�L�þ�N�R�P�� �S�O�D�Q�X�� �L�� �S�U�R�J�U�D�P�X���� �7�D�N�R�ÿ�H�U���� �L�V�S�L�W�D�Q�L�F�L�� �V�X�� �]�D�P�R�O�M�H�Qi da apstiniraju od konzumacije 

kofeinskih i alkoholnih pripravka i suplementacijskih dijeta visokoga �S�U�R�W�H�L�Q�V�N�R�J�� �V�D�G�U�å�D�M�D�� Niti 

jedna od poznatih metoda nagle redukcije tjelesne mase, poput saune, prehrambene restrikcije, 

akutne dehidracije, zlouporabe diuretika, nije bila dozvoljena. Sukladno protokolu, �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D��

tijekom �N�D�P�S�D���S�U�R�Y�R�G�L�O�D���V�X���V�H���X�]�� �Q�D�G�]�R�U���W�U�H�Q�H�U�D���� �V�O�X�å�E�H�Q�L�K���Oi�M�H�þ�Q�L�N�D���L���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�þ�D���� �%�R�N�V�D�þ�L���Q�L�V�X��

trenirali 24 sata prije prvoga uzrokovanja i prethodno su odgovorili na demografski upitnik (dob, 

�W�H�å�L�Q�V�N�D�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�D���� �L�V�N�X�V�W�Y�R���� �Q�D�Y�L�N�H�� �L�� �S�U�D�N�V�D�� �X�� �U�H�G�X�N�F�L�M�L�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H������ �7�R�þ�Q�L�M�H���� �W�L�M�H�N�R�P��

�S�U�H�O�L�P�L�Q�D�U�Q�L�K�� �W�H�V�W�L�U�D�Q�M�D�� �V�� �F�L�O�M�H�P�� �X�N�O�D�Q�M�D�Q�M�D�� �U�H�P�H�W�H�ü�L�K�� �I�D�N�W�R�U�D�� �X�� �N�R�Q�W�H�N�V�W�X�� �Q�D�Y�L�N�D�� �X�� �U�H�G�X�N�F�L�M�L��

tjelesne mase i konzumacije suplemenata prethodno je �S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q upitnik ispunilo 28 mladih 

�E�R�N�V�D�þ�D��(upitnik o redukciji tjelesne mase) (Artioli i sur., 2009). Temeljem prikupljenih 

informacija o ranije spomenutim faktorima�����K�R�P�R�J�H�Q�D���V�N�X�S�L�Q�D���R�G���������E�R�N�V�D�þ�D���L�]�D�E�U�D�Q�D��je za ovu 

studiju. Tri su �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �L�V�N�O�M�X�þ�H�Q�D�� �]�E�R�J�� �N�Rnzumacije suplemenata, a dva zbog neiskustva u 

�Q�D�J�O�R�M�� �L�� �Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�R�M�� �U�H�G�X�N�F�L�M�L�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� ���V�X�S�H�U�W�H�ã�N�D�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�D������ �3�R�X�]�G�D�Q�R�V�W��je upitnika 

�S�R�W�Y�U�ÿ�H�Q�D���S�X�W�H�P���W�H�V�W-retest korelacijskoga nacrta (za ordinalne varijable poput dobi ispitanika), a 

za ordinalne i nominalne varijable pouzdanost je provjerena analizom usporedbe jednakih 
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odgovora (eng. equal item theory). Prethodno ovoj studiji, pouzdanost upitnika, u razmaku od 10 

�G�D�Q�D�����S�U�R�Y�M�H�U�H�Q�D���M�H���Q�D���X�]�R�U�N�X���R�G���������E�R�N�V�D�þ�D���L�]���6�S�O�L�W�D���L���0�R�V�W�D�U�D�����6�Y�L su ispitanici ispunili upitnike 

na materinjem jeziku. 

 

Unos markonutrijenata i vode 

 
 Unos je markonutrijenata tijekom studije bio pod sustavnim nadzorom profesionalnoga 

nutricionista. Svi su �V�S�R�U�W�D�ã�L�� �G�R�E�L�O�L�� �V�P�M�H�U�Q�L�F�H�� �N�D�N�R�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�R�� �G�R�N�X�P�H�Q�W�L�U�D�W�L�� �E�L�O�R�� �N�R�M�H��dodatno 

konzumirane namirnice s poseb�Q�R�P�� �S�D�å�Q�M�R�P��pri kvantificiranju volumena prilikom 

dokumentiranja nutrijenata. Volumen vode iz namirnica, obroka i ukupan unos makronutrijenata 

�L�]�U�D�þ�X�Q�D�W�� �M�H�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�M�Hm otvorenoga soft�Y�H�U�D�� �]�D�� �N�O�L�Q�L�þ�Nu prehranu OPEN preuzet iz 

�Q�X�W�U�L�F�L�R�Q�L�V�W�L�þ�N�L�K�� �E�D�]�D�� �5�H�S�X�E�O�L�N�H�� �6�O�R�Y�H�Q�L�M�H�� �X�� �V�X�U�D�G�Q�M�L�� �V��Nutricionist d.o.o. Split, Republika 

Hrvatska. Vrijednosti su nutrije�Q�D�W�D���L�]�U�D�å�H�Q�H���X���J�U�D�P�L�P�D���S�U�L�O�L�N�R�P���D�Q�D�O�L�]�H�����6�D�V�W�D�Y���K�U�D�Q�H���D�S�O�L�F�L�U�D�Q��

putem OPEN sustava, sukladno Europskim standardima za hranu CEN/TC 387 i u skladu s 

�L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H�P�����3�D�N�N�D�O�D��i sur., 2010). 
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Metode obrade podataka 
 

 �3�U�L�� �V�W�D�W�L�V�W�L�þ�N�R�M�� �R�E�U�D�G�L�� �S�R�G�D�W�D�N�D�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�� �M�H�� �V�W�D�W�L�V�W�L�þ�N�L�� �S�D�N�H�W�� �6�W�D�W�L�V�W�L�F�D�� �Y���� ������������ ���6�R�I�W�6�W�D�W����

SAD). Deskriptivna statistika distribucije varijabli kori�ãtena je prilikom �L�]�U�D�þ�X�Qa �D�U�L�W�P�H�W�L�þ�N�H��

�V�U�H�G�L�Q�H�� �“��standardne devijacije, a normalitet je distribucije varijabli testiran Shapiro-Wilks 

�W�H�V�W�R�P�� �]�D�� �P�D�O�H�� �X�]�U�R�N�H���� �G�R�G�D�W�Q�R�� �J�U�D�I�L�þ�N�L�� �S�U�R�Y�M�H�U�H�Qim Q-Q grafom. Dvosmjernom je analizom 

varijance (ANOVA) provjereno �S�R�V�W�R�M�D�Q�M�H���L�Q�L�F�L�M�D�O�Q�L�K���U�D�]�O�L�N�D���L�]�P�H�ÿ�X���U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K���Y�D�U�L�M�D�E�O�L�����Q�D�F�L�M�D���[��

vrijeme) prilikom analize UOSM�����7�D�N�R�ÿ�H�U�����G�Y�R�V�P�M�H�U�Q�R�P su ANOVOM provjerene �U�D�]�O�L�N�H���L�]�P�H�ÿ�X��

�G�Y�L�M�X���J�U�X�S�D���E�R�N�V�D�þ�D���X���V�Y�L�P���]�D�Y�L�V�Q�L�P���Y�D�U�L�M�D�E�O�D�P�D�����5�D�]�L�Q�D���]�Q�D�þ�D�M�Q�R�V�W�L���S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�D���N�R�G���G�Y�R�V�P�M�H�U�Q�H��

ANOVA-e korigirana je Bonnferoni �N�R�U�H�N�F�L�M�R�P�� ���./3=0.0167������ �V�Q�D�J�D�� �W�H�V�W�D�� ���E�H�W�D�� �S�R�J�U�H�ã�N�D����

postavljena je na 0.80 sukladno preporukama Vincenta (2005).  

Interklasnim koeficijentom korelacije �L�� �V�W�D�Q�G�D�U�G�Q�R�P�� �S�R�J�U�H�ã�N�R�P�� �P�M�H�U�H�Q�M�D��(ICC, SEM), 

koeficijentom varijacije (CV %), univarijatnom analizom varijance za ponovljena mjerenja (uz 

Bonfferoni post hoc test������ �S�U�R�Y�M�H�U�H�Q�D�� �M�H�� �S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W���]�D�Y�L�V�Q�L�K�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �]�D�� �Q�H�L�Q�Y�D�]�L�Y�Q�X��

procjenu stupnja hidriranosti organizma. Slaganje indi�Y�L�G�X�D�O�Q�L�K�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �Y�L�ãekratnih 

pokazatelja stupnja hidriranosti prikazano je Bland-Altman grafikonima na kojima su vrijednosti 

prethodno standardizirane na Z-�Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�� �U�D�G�L�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�H�� �X�V�S�R�U�H�G�E�H�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K��

indikatora i ukupnoga udjela vode u tijelu. Konvergentn�D�� �Y�D�O�M�D�Q�R�V�W�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�D�� �M�H��Personovim 

koeficijentom korelacije �L�]�P�H�ÿ�X�����L�����X�U�L�Q�D�U�Q�L�K���L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�Wi, (ii) ukupnih proteina 

u urinu, (iii) urinarnih indikatora i ukupne vode u tijelu. Hi-kvadrat testom za zavisne uzorke 

analizirane su poveza�Q�R�V�W�L�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �G�Y�L�M�H�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�H�� �P�H�W�R�G�H�� ���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�D�� �L�� �W�H�U�H�Q�V�N�D���� �X��

otkrivanju hipohidriranosti organizma putem urinarnih indikatora, a ROC krivulja pos�O�X�å�Lla je 

�N�D�R�� �G�H�W�H�U�P�L�Q�D�Q�W�D�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�H�� �W�R�þ�Q�R�V�W�L�� ���V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W�� �L�� �R�V�M�H�W�O�M�L�Y�R�V�W���� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �G�H�W�H�N�F�L�M�H�� �V�W�X�S�Q�M�D��

hidriranosti organizma. Nezavisnim t-testom utvr�ÿene su inicijalne �U�D�]�O�L�N�H���X���P�L�ã�L�ü�Q�R�M���P�D�V�L���G�Y�L�M�X��

skupi�Q�D�� �E�R�N�V�D�þ�D���� �V�X�N�O�D�G�Q�R�� �S�L�O�R�W�� �V�W�X�G�L�M�L�� ���=�X�E�D�F�� �L�� �V�X�U��, 2015a). Personovom linearnom i 

Spermanovim rangom korelacije, analiziran je utjecaj ukupnoga �V�D�G�U�å�D�M�D�� �S�U�R�W�H�L�Q�D�� �X�� �X�]�R�U�F�L�P�D��

�X�U�L�Q�D�����D�O�L���L���X�W�M�H�F�D�M���X�G�M�H�O�D���P�L�ã�L�ü�Q�H���P�D�V�H���Q�D���X�U�L�Q�D�U�Q�H���L�Q�G�L�N�D�W�R�U�H���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�Pa.  

�9�H�O�L�þ�L�Q�D��je �X�þ�L�Q�N�D���S�U�R�P�M�H�Q�H��(eng. effect size) �S�U�L�K�Y�D�ü�H�Qa kao srednja ili velik a sukladno 

�S�R�G�D�W�F�L�P�D�� �L�]�� �Q�D�ã�H�� �S�L�O�R�W�� �V�W�X�G�L�M�H����Mauchley testom analizrano je postojanje sfernosti kod 

ponovljenih mjerenja dvosmjerne ANOVA-e���� �6�Q�D�J�D�� �Y�H�]�H�� �R�G�U�H�ÿ�H�Q�D�� �M�H�� �V�X�N�O�D�G�Q�R�� �S�U�H�S�R�U�X�N�D�P�D��
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Vincenta (2005). Prilikom klasifikacije �Y�H�O�L�þ�L�Q�H�� �X�þ�L�Q�N�D (ES) �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�� �V�X��Cohenov d i ��2 (eng. 

partial eta-squared), sukladno ranije uspostavljenim kriterijima (Cohen, 1988). 
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POGLAVLJE III  

 

REZULTATI 

 

 Sve su zavisne varijable, osim ukupnih proteina u urinu (UP), zadovoljile su uvjete 

normalnosti distribucije, testirane Shapiro-Wilks testom za male uzorke, stoga je prilikom analize 

ponovljivosti u varijabli UP �N�R�U�L�ã�W�H�Q�D �Q�H�S�D�U�D�P�H�W�U�L�M�V�N�D���L�Q�D�þ�L�F�D��ANOVE, Freidman ANOVA-test.  

S obzirom na �þinjenicu kako �P�H�G�L�F�L�Q�V�N�L�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�� �P�R�G�H�O�� ���N�R�Q�W�L�J�H�Q�F�L�M�V�N�D�� ���[���� �W�D�E�O�L�F�D����

intergira Yatsovu korekciju, prilikom univarijatne analize frekvencija urinarnih pokazatelja, 

kori�ãten je ukupan broj prikupljenih uzoraka urina tijekom glavnog dijela studije (tri dana), a pri 

�N�R�U�H�O�D�F�L�M�V�N�L�P���Q�D�F�U�W�L�P�D���L���5�2�&���N�U�L�Y�X�O�M�L���N�R�U�L�ã�W�H�Q�H su �S�U�R�V�M�H�þ�Q�H���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L���S�U�L�N�X�S�O�M�H�Q�L�K���S�R�G�D�W�D�N�D�� 

 

Rezultati preliminarnih mjerenja 

 

 �1�L�V�X�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�H�� �S�U�H�O�L�P�L�Q�D�U�Q�H�� �U�D�]�O�L�N�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �W�U�L�� �Q�D�F�L�M�H�� �X�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�P�D�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D�� �X�U�L�Q�D��

(F=0.71; p=0.61, �E2=0.13). Analiza preliminarne stabilnosti u tjelesnoj masi prikazala je �R�G�O�L�þ�Q�X��

ponovljivost prikupljenih vrijednosti: ICC=0.99; CV %=0.001; F=0.24, p=0.62. Koeficijenti su 

varijabilnosti zavisnih varijabli (STU, TM, UVT) (eng. intra-assay) pokazali visoku pouzdanost 

mjerenja, CV %<1. Koeficijenti pouzdanosti upitnika potvrdili su primjerenu pouzdanost 

testiranja; Spearmanov rang korelacije iznosio je 0.99 (stopa reducirane tjelesne mase), a 

�S�R�V�W�R�W�D�N���M�H�G�Q�D�N�R���R�G�J�R�Y�R�U�H�Q�L�K���þ�H�V�W�L�F�D���Q�D���X�S�L�W�Q�L�N�X���L�]�Q�R�V�L�R je od 90 % (natjecateljsko iskustvo) do 

100 % (trenut�D�þ�Q�D�� �W�H�å�L�Q�V�N�D�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�D������ �'�R�V�O�M�H�G�Q�R�V�W se prilikom analize test-retest pouzdanost 

kretala u intervalu 95-100 ������ �ã�W�R ukazuje na primjerenu pouzdanost upitnika. Od svih spor�W�D�ã�D��

�X�N�O�M�X�þ�H�Q�L�K�� �X�� �V�W�X�G�L�M�X���� �W�L�M�H�N�R�P prethodne natjecateljske sezone 53 % imalo je iskustvo u nagloj i 

nekontroliranoj redukciji tjelesne mase (i. e. >3 % redukcija tjelesne mase unutar tri dana, 

sukladno preporukama Koral i Doreseville, 2009). 62 % �E�R�N�V�D�þ�D�� �L�Q�L�F�L�U�D�O�R�� �M�H�� �S�U�D�N�V�X�� �Q�D�J�O�H�� �L��

nekontrolirane redukcije tjelesne mase tijekom adolescencije (16-17 godina), a 38 % krenulo je s 

praksom sustavnoga prednatjecateljskog umanjenja TM i mnogo ranije (13-14 godina). Tijekom 

prednatjecateljske faze, 65 % ispitanika limitira unos nutrijenata u kombinaciji s metodama 

�S�R�M�D�þ�D�Q�R�Ja znojenja dva do tri dana pred natjecanje putem kombiniranja saune i treninga u 
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�S�O�D�V�W�L�þ�Q�R�P���R�G�L�M�H�O�X�������� %). Najrasprostranjenije prijavljena stopa redukcije tjelesne mase iznosila 

je 2-5 %, dosegnuta neposredno pred natjecanje. 

 

Antropometrijske karakteristike 

 

 U Tablici 1, razlike �L�]�P�H�ÿ�X�� �O�D�N�L�K�� �L�� �W�H�ã�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�H��su u varijablama tjelesna 

�P�D�V�D���� �W�M�H�O�H�V�Q�D�� �Y�L�V�L�Q�D���� �X�G�L�R�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H���� �V�X�P�D�� �N�R�å�Q�L�K�� �Q�D�E�R�U�D i udio tjelesne masti na razini 

(p<0.001). 

 

Unos makronutrijenata i vode 

 

 �1�L�V�X�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�H�� �U�D�]�O�L�N�H�� �X�� �X�N�X�S�Q�R�P�� �X�Q�R�V�X�� �P�D�U�N�R�Q�X�W�U�L�M�H�Q�D�W�D�� �L�� �Y�R�G�H��tijekom provedenoga 

�L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�����7�D�E�O�L�F�D���������� 

 

Pouzdanost 
 

 Rezultati prikazani u Tablici 2 �L�V�W�L�þu niske vrijednosti koeficijenata pouzdanosti (ICC) 

�R�þ�L�W�D�Q�L�K���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L urinarnih pokazatelja stupnja hidriranosti (terenski i laboratorijski) kod obje 

�J�U�X�S�H���� �9�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �,�&�&�� �N�R�H�I�L�F�L�M�H�Q�W�D�� �]�D�� �O�D�N�H�� �L�� �W�H�ã�N�H�� �E�R�N�V�D�þ�H�� �X�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L�� �6TU iznose (ICC=0.52�±

0.54, pojedi�Q�D�þ�Q�R������a za UOSM (ICC=0.38�±0.58���� �S�R�M�H�G�L�Q�D�þ�Q�R������Interval pouzdanosti ICC 

koeficijenta u varijabli STU iznosi (�“95 % IP 0.20�±0.78, za lake) i ���“95 % IP 0.21�±0.83, za �W�H�ã�N�H. 

Pri varijabli UOSM, interval pouzdanosti za lak�H���L�]�Q�R�V�L�����“������ ���� ���������±0.72), a za �W�H�ã�N�H�����“������ ���� �,�3 

0.23�±0.81). Nasuprot tome, izvrsnu su ponovljivost (pouzdanost) pokazale varijable TM i UTV 

kod obje grupe u rasponu (ICC=0.93�±0.99). Zbog velike varijabilnosti urinarnih parametara 

pristupilo se dvosmjernoj ANOVA-i (grupa x vrijeme) pri oba urinarna biomarkera. Kod 

varijable STU �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�� �M�H�� �]�Q�D�þ�D�M�D�Q�� �H�I�H�N�W�� �Y�U�H�P�H�Q�D���� ���)� ����.32; p<0.���������� ��� ��.�������� ��2=0.35), a nisu 

�X�W�Y�U�ÿ�H�Q�H���U�D�]�O�L�N�H���L�]�P�H�ÿ�X���J�U�X�S�D�����)� ��.01, p=0.����������2=0.04) ni interakcijski efekti (F=2.71, p=0.33; 

��2=0.14). S obzi�U�R�P�� �Q�D�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�H�� �U�D�]�O�L�N�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �W�U�L �Y�U�H�P�H�Q�V�N�H�� �W�R�þ�N�H��mjerenja pristupilo se 

Bonnferoni post hoc �W�H�V�W�R�Y�L�P�D�����*�U�D�I���������� �.�R�G���O�D�N�L�K���E�R�N�V�D�þ�D��post-hoc �W�H�V�W���Q�L�M�H���S�R�N�D�]�D�R���]�Q�D�þ�D�M�Q�H��

razlike (F=3.02; p=0.�������� ��2=0.23), a �]�D�� �W�H�ã�Ne �E�R�N�V�D�þ�H u varijabli STU post hoc test ukazuje na 
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�]�Q�D�þ�D�M�Q�H���U�D�]�O�L�N�H����i porast u vrijednostima od 0.5�“0.4 % �L�]�P�H�ÿ�X���S�U�Y�R�J�D���L���W�U�H�ü�H�J mjerenja (F=8.90, 

��2=0.����������� ��.94; p<0.001), dok �Q�L�V�X���X�W�Y�U�ÿ�H�Q�H���U�D�]�O�L�N�H �L�]�P�H�ÿ�X���S�U�Y�R�J�D���L���G�U�X�J�R�J i drugoga i �W�U�H�ü�H�J 

mjerenja (p=0.11; p=0.���������S�R�M�H�G�L�Q�D�þ�Q�R�������.�R�G���Y�D�U�L�M�D�E�O�H���8OSM �W�D�N�R�ÿ�H�U���M�H���X�W�Y�U�ÿ�H�Q���]�Q�D�þ�D�M�D�Q��u�þinak 

vremena; (F=13.32; p<0.������������� ��.����������2=0.39), a �Q�L�V�X���S�U�R�P�R�W�U�H�Q�H���U�D�]�O�L�N�H���L�]�P�H�ÿ�X���J�U�X�S�D�����)� ��.08, 

p=0.�������� ����� ��.001) ni interakcijski efekti (F=1.19, p=0.�������� ��2=0.05). S o�E�]�L�U�R�P�� �Q�D�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�H��

�U�D�]�O�L�N�H�� �L�]�P�H�ÿ�X��tri �Y�U�H�P�H�Q�V�N�H�� �W�R�þ�N�H�� �S�U�L�V�W�X�S�L�O�R�� �V�H�� �%�R�Q�Q�I�H�U�R�Q�L��post hoc testovima (Graf 2). Post 

�K�R�F�� �W�H�V�W�� �S�R�N�D�]�D�R�� �M�H�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�H �U�D�]�O�L�N�H�� �N�R�G�� �R�E�M�H�� �V�N�X�S�L�Q�H�� �E�R�N�V�D�þa. Kod lakih �V�X�� �E�R�N�V�D�þ�D �R�S�D�åene 

razlike na razini (F=5.17; p=0.����������� ��.����������2=0.�����������L�]�P�H�ÿ�X���S�U�Y�R�J�D���L���W�U�H�üeg mjerenja i porast od 

11.2�“12.8 %�����U�D�]�O�L�N�H���L�]�P�H�ÿ�X���S�U�Y�R�J�D i drugog i drugoga i �W�U�H�ü�H�J���P�M�H�U�H�Q�M�D���Q�L�V�X���X�W�Y�U�ÿ�H�Q�H (p=0.15; 

p=0.�������� �S�R�M�H�G�L�Q�D�þ�Q�R������ �=�D�� �W�H�ã�N�H�� �E�R�N�V�D�þ�H�� �X�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L��UOSM �S�R�V�W�� �K�R�F�� �W�H�V�W�R�P�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�H��su �]�Q�D�þ�D�M�Q�H��

�U�D�]�O�L�N�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �S�U�Y�R�J�D �L�� �W�U�H�ü�H�J��mjerenja te porast od 19.9�“22.7 % (F=10.22; p=0.���������� ��� ��.98, 

��2=0.48), a nije �E�L�O�R�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�L�K�� �U�D�]�O�L�N�D�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �S�U�Y�R�J�D i drugog i drugoga �L�� �W�U�H�ü�H�J��mjerenja 

(p=0.20; p=0.�������� �S�R�M�H�G�L�Q�D�þ�Q�R������Neparametrijska analiza Freidman ANOVA-e pokazala je 

�]�Q�D�þ�D�M�Q�H���U�D�]�O�L�N�H���L�]�P�H�ÿ�X���S�U�Y�H���L���W�U�H�ü�H �W�R�þ�N�H���P�M�H�U�H�Q�M�D���X���Y�D�U�L�M�D�E�O�L��ukupni proteini �X���X�U�L�Q�X���N�R�G���W�H�ã�N�L�K��

�E�R�N�V�D�þ�D�� ���)� ��.31, p<0.001), te porast u koncentraciji �R�G�� ���������“���������� ��. Pretpostavke (preduvjeti) 

sfernost (Mauchley test) i homogenost (Levinov test) pri dvosmjernoj ANOVA-i �Q�L�V�X�� �Q�D�U�X�ã�H�Q�H 

���$2 =2.�������$2 =3.�������S�R�M�H�G�L�Q�D�þ�Q�R�����S�!��.05). 

 

Valjanost 

 

 Graf 5 prikazuje konkurentnu valjanost, analiziranu korelacijskim nacrtom, a Graf 4 i 

Graf 5 prikazuju visoku �S�R�]�L�W�L�Y�Q�X�� �S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �6TU i UOSM (r=0.87; p<0.001, 95 % IP= 

0.72�±0.93). T�U�L�Y�L�M�D�O�Q�D���N�R�U�H�O�D�F�L�M�D���X�W�Y�U�ÿ�H�Q�D���L�]�P�H�ÿ�X���R�E�D���X�U�L�Q�D�U�Q�D���L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D���L��ukupnoga udjela vode 

u tijelu (r=0.06, p=0.�������� �“���� % IP=-0.35�±0.47, r=-0.13, p=0.�������� �“������ �� IP=-0.51�±0.29, 

�S�R�M�H�G�L�Q�D�þ�Q�R������Na Grafu 6 putem Bland-Altman grafikona prikazano je individualno slaganje 

�]�D�Y�L�V�Q�L�K�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �S�U�Llikom procjene stupnja hidriranosti organizma. Vrijednosti su 

standardizirane na Z-vrijednosti da �E�L�� �R�P�R�J�X�ü�L�O�H�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�H�� �X�V�S�R�U�H�G�E�H���� �5�H�]�X�O�W�D�W�L�� �G�H�P�Rnstriraju 

�L�]�Q�L�P�D�Q���Y�D�U�L�M�D�E�O�L�O�L�W�H�W���L�]�P�H�ÿ�X���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L���X�U�L�Q�D�U�Q�L�K��biomarkera stupnja hidriranosti i ukupne vode 

u tijelu; [STU i UTV �V�X�V�W�D�Y�Q�D���S�R�J�U�H�ã�N�D�����H�Q�J����bias) =0.�������������“�6d=1.���������“���� % IP=-2.7�±2.7]; [UOSM 

i UTV �V�X�V�W�D�Y�Q�D���S�R�J�U�H�ã�N�D����eng. bias)=0.�������������“�6d=1.���������“���� % IP=-2.95�±2.95], a �V�O�D�J�D�Q�M�H���L�]�P�H�ÿ�X��
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vrijednosti urinarnih indikatora pokazuje trend uniformnosti i niske varijabilnosti [STU i UOSM 

�V�X�V�W�D�Y�Q�D���S�R�J�U�H�ã�N�D����eng. bias) =0.�������������“�6d=0.���������“����% IP=-0.97�±0.97]. 

 

�'�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�D���W�R�þ�Q�R�V�W 

 

 Tablica 4, Medicinski dijagnos�W�L�þ�N�L���P�R�G�H�O���S�R�N�D�]�X�M�H���R�G�V�X�W�Q�R�V�W��razlika (Hi-�N�Y�D�G�U�D�W���W�H�V�W���$2) 

u pojavnostima prikazanih frekvencija urinarnih biomakera (laboratorijskih i terenskih na razini 

p>0.05 za oba testa������ �*�U�D�I�� ���� �S�U�L�N�D�]�X�M�H�� �O�L�Q�H�D�U�Q�X�� �S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�X�� �3�H�D�U�Vonovom linearnom 

korelacijom izme�ÿ�X�� �X�G�M�H�O�D�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �L�� �6TU (r=0.14, p=0.51; IP 95 %=-0.52�±0.28); linearnu 

povezanost ukupnih proteina i STU �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�X�� �6�S�H�D�U�P�D�Q�R�Y�L�P�� �U�D�Q�J�Rm korelacije (r=0.27, p=0.22; 

IP 95 %=-0.16�±0.61). Graf 4 prikazuje linearnu povezanost, analiziranu Spearmanovim rangom 

�N�R�U�H�O�D�F�L�M�H���� �L�]�P�H�ÿ�X��varijabli UOSM i ukupnih proteina u urinu (r=0.11; p=0.59; IP 95 %=-0.31�±

0.�����������*�U�D�I�������L�O�X�V�W�U�L�U�D���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L���P�R�G�H�O���5�2�&���N�U�L�Y�X�O�M�H���X�U�L�Q�D�U�Q�L�K���L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L����

�3�R�G�U�X�þ�M�H�� �L�V�S�R�G�� �N�U�L�Y�X�O�M�H�� ���$UC���� �X�N�D�]�X�M�H�� �Q�D�� �V�O�L�þ�D�Q�� �L�V�K�R�G�� �S�U�Llikom analize vrijednosti oba urinarna 

biomarkera (0.93, p<0.�����������V���Y�L�V�R�N�R�P���R�V�M�H�W�O�M�L�Y�R�ã�ü�X���L���V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�ã�ü�X��������.5 % i 87.5 %). Povrh toga 

model ROC krivulje klasificira 64.2 % ispitanika kao stvarno pozitivne (dehidrirani), a 34.8 % 

njih bilo je klasificirano kao stvarno negativni. 

 

Stopa hipohidriranosti 
 

�1�D�� �*�U�D�I�X�� ���� �S�U�L�N�D�]�D�Q�H�� �V�X�� �S�U�R�V�M�H�þ�Q�H�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �V�W�R�S�H�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �X�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�D�P�D��

STU=1.�������“��.���������J�‡�P�/-1, i UOSM=���������“���������P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 . 
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TABLICE I GRAFOVI 
 

 

Tablica 1. Antropometrijske karakteristike ispitanika 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Legenda: P�R�G�D�W�F�L�� �V�X�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�� �N�D�R�� �D�U�L�W�P�H�W�L�þ�N�D�� �V�U�H�G�L�Q�D�� �“�� �V�W�D�Q�G�D�U�G�Q�D�� �G�H�Y�L�M�D�F�L�M�D; laki - �E�R�N�V�D�þ�L��manje tjelesne 

�P�D�V�H�����W�H�ã�N�L��- �E�R�N�V�D�þ�L���Y�H�ü�H���W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H��������U�D�]�O�L�þ�L�W�R���R�G���W�H�ã�N�L���Q�D���U�D�]�L�Q�L�����S����.05); 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Parametri  

 

 

 

�3�D�U�D�P�H�W�U�L�����$�V�“�6�G�� 

Laki �7�H�ã�N�L 

Dob (godine) 17.���“��.4 17.���“��.7 

Tjelesna masa (kg) 57.���“��.6* 76.���“��.7 

Tjelesna visina (m) 1.�����“0.07*  1.79�“0.08 

�8�G�L�R���P�L�ã�L�ü�Q�H���P�D�V�H�����N�J�� 37.���“��.0* 49.���“��.5 

�6�X�P�D���N�R�å�Q�L�K���Q�D�E�R�U�D�����P�P�� 38.���“��.3* 56.���“����.8 

Udio tjelesne masti (%) 7.���“��.9* 9.���“��.8 

Iskustvo (godine) 7.���“��.2 7.���“��.1 
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Tablica 2. Analiza pouzdanosti neinvazivnih biomarkera stupnja hidriranosti 

 

 

Legenda: �3�R�G�D�W�F�L�� �V�X�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�� �N�D�R�� �D�U�L�W�P�H�W�L�þ�N�D�� �V�U�H�G�L�Q�D�� �“�� �V�W�D�Q�G�D�U�G�Q�D�� �G�H�Y�L�M�D�F�L�M�D���� �6TU - �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D�� �W�H�å�L�Q�D�� �X�U�L�Q�D����

UOSM - osmolalitet urina; TM - tjelesna masa; UP - ukupni protein u urinu; UTV - udio vode u tijelu; F-test - analiza 

�Y�D�U�L�M�D�Q�F�H�����•���)�U�H�L�G�P�D�Q���Q�H�S�D�U�D�P�H�W�U�L�M�V�N�D���D�Q�D�O�L�]�D���Y�D�U�L�M�D�Q�F�H�����,�&�&��- intraklasni koeficijent korelacije; SEM - standardna 

pogre�ãka mjerenja; CV% - �N�R�H�I�L�F�L�M�H�Q�W�� �Y�D�U�L�M�D�F�L�M�H���� ��� �U�D�]�O�L�þ�L�W�R�� �Q�D�� �U�D�]�L�Q�L�� ���S����.001) (eng. significant time effect, za 

Bonfferroni post hoc testove Grafovi 1 i 2); Laki - �E�R�N�V�D�þ�L��manje �W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H�����7�H�ã�N�L��- �E�R�N�V�D�þ�L���Y�H�ü�H���W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H�� 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Parametri Mjerenje 1 Mjerenje 2 Mjerenje 3 F-test ICC SEM CV% 

Laki STU 1.�������“��.004 1.�������“��.003 1.�������“��.002 3.02 0.52 0.001 0.008 

 UOSM �������“������ ���������“���� ���������“���� 5.16* 0.38 57.5 0.03 

 UP 0.�����“��.07 0.�����“��.06 0.�����“��.05 0.31�• -- -- 0.09 

 
TM 57.���“��.6 57.���“��.8 57.5 �“��.8 0.22 0.99 1.1 0.002 

 UTV 63.���“��.1 63.���“��.7 63.���“��.6 0.24 0.93 0.6 0.004 

�7�H�ã�N�L STU 1.�������“��.005 1.�������“��.004 1.�������“��.002 8.90* 0.54 0.001 0.001 

 UOSM �������“������ ���������“������ ���������“������ 10.20*  0.58 82.3 0.04 

 UP 0.�����“��.04 0.�����“��.03 0.�����“��.03 3.31�• -- -- 0.08 

 
TM 76.9�“��.6 76.9�“��.5 76.8�“��.7 0.30 0.99 1.03 0.001 

 UTV 61.4�“��.2 61.���“��.2 61.5�“��.1 0.23 0.95 0.51 0.003 
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Tablica 3. Unos makronutrijenata i vode 

 

Legenda: P�R�G�D�W�F�L�� �V�X�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�� �N�D�R�� �D�U�L�W�P�H�W�L�þ�N�D�� �V�U�H�G�L�Q�D�� �“�� �V�W�D�Q�G�D�U�G�Q�D�� �G�H�Y�L�M�D�F�L�M�D�����1�X�W�U�L�F�L�R�Q�L�V�W�L�þ�N�L�� �S�R�G�D�W�F�L��

prikupljeni su 24 sata prije uzorkovanja urina; ES - �Y�H�O�L�þ�L�Q�X�� �X�þ�L�Q�N�D�� ��eng. effect size); ��U�D�]�O�L�þ�L�W�R�� �R�G�� �L�Q�L�F�L�M�D�O�Q�R�Ja na 

razini (p<0.05). 

 

 

 

Tablica 4�����0�H�G�L�F�L�Q�V�N�L���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L model 

 

 Dehidrirani Hidrirani total 

T+STU 31(44.9%) 5(7.2%) 36 

T�±STU 2(2.9%) 31(44.9%) 33 

Total 33 36 69 

 

Legenda: �.�R�Q�W�L�J�H�Q�F�L�M�V�N�D���W�D�E�O�L�F�D�������[���������+�L���N�Y�D�G�U�D�W���W�H�V�W�����$���������6TU - �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D���W�H�å�L�Q�D���X�U�L�Q�D�����7�����S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D���L�V�K�R�G���W�H�V�W�D��

(STU>1.020 �J�‡�P�/-1; T- �3�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �L�V�K�R�G���W�H�V�W�D�� �”��.020 �J�‡�P�/-1������ �1�H�P�D�� �]�Q�D�þ�D�M�D�Q�L�K�� �U�D�]�O�L�N�D���X�� �S�R�M�D�Y�Q�R�V�W�L�P�D�� �S�U�L�N�D�]�D�Q�L�K��

frekvencnija (p>0.05) 

Parametri  Inicijalno 24-h Finalno24-h Es(d) 

�(�Q�H�U�J�L�M�D�����N�F�D�O���N�J-1) 35.���“��.5 34.���“��.7 - 

�8�J�O�M�L�N�R�K�L�G�U�D�W�L�����J���N�J-1) 2.9�“��.5 2.���“��.3 - 

�3�U�R�W�H�L�Q�L�����J���N�J-1) 2.0�“��.3 2.1�“��.2 - 

�0�D�V�W�L�����J���N�J-1) 1.���“��.4  1.���“��.2* 0.3 

Ukupna voda (L) 2.9�“��.3 3.0�“��.6 - 
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Graf 1. Bonfferroni Post hoc za parametar STU 

 

Legenda: STU �± Spec�L�I�L�þ�Q�D�� �W�H�å�L�Q�D�� �X�U�L�Q�D�� ���J�‡�P�/-1������ �]�Q�D�þ�D�M�Q�D razlika izmjerenih vrijednosti u �W�U�H�ü�R�M �W�R�þki mjerenja u 

odnosu na prvu �N�R�G���W�H�ã�N�H���V�N�X�S�L�Q�H��ispitanika na razini (*p<0.001). Isprekidana linija ozna�þava referentne vrijednosti 

stupnja hipohidriranosti organizma. 
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Graf 2. Bonfferroni Post hoc za parametar UOSM 

 

Legenda: UOSM �± �2�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W���X�U�L�Q�D�����P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1�������]�Q�D�þ�D�M�Q�D���U�D�]�O�L�N�D���L�]�P�M�H�U�H�Q�L�K���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L���X���W�U�H�ü�R�M �W�R�þki mjerenja u 

odnosu na prvu kod obje skupine ispitanika na razini (*p<0.001). Isprekidana linija ozna�þava referentne vrijednosti 

stupnja hipohidriranosti organizma. 
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Graf 3. Linearna povezanost STU, ukupnih proteina u urinu i �X�G�M�H�O�D���P�L�ã�L�ü�Q�H���P�D�V�H 

 

 

Legenda: STU �± �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D�� �W�H�å�L�Q�D�� �X�U�L�Q�D�� ���J�‡�P�/-1); UP ���J�‡�G�/-1) �± �X�N�X�S�Q�L�� �S�U�R�W�H�L�Q�L�� �X�� �X�U�L�Q�X���� �0�L�ã�L�ü�Q�D�� �P�D�V�D��(kg) �± udio 

�P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X; R - Pearsonova linearna korelacija; Rs - Spremanov rang korelacije; isprekidana linija 

predstavlja interval pouzdanosti korelacijskog nacrta IP �“�������� 
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Graf 4. Linearna povezanost UOSM, ukupnih proteina u urinu i udjela vode u tijelu 

 

Legenda: UOSM �± �2�V�P�R�O�D�L�W�H�W���X�U�L�Q�D�����P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1); UTV% �± ukupan udio vode u tijelu; UP ���J�‡�G�/-1) �± ukupni proteini 

u urinu; R - Pearsonova linearna korelacija; Rs - Spremanov rang korelacije, isprekidana linija predstavlja interval 

pouzdanosti korelacijskog nacrta IP �“���� %. 
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Graf 5. �/�L�Q�H�D�U�Q�D���S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W���Y�L�ã�H�N�U�D�W�Q�L�K���L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D 

 

 

Legenda: STU �± �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D�� �W�H�å�L�Q�D�� �X�U�L�Q�D�� ���J�‡�P�/-1); UOSM �± osmolaitet urina ���P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1); UP ���J�‡�G�/-1) ukupni 

�S�U�R�W�H�L�Q�L���X���X�U�L�Q�X�����V�W�D�W�L�V�W�L�þ�N�L���]�Q�D�þ�D�M�Q�D���S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W���6TU i UOSM na razini (*p<0.001), R - Pearsonova linearna korelacija; 

isprekidana linija predstavlja interval pouzdanosti korelacijskog nacrta IP �“���� %. 
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Graf 6. Bland-Altman grafikon (eng. plot) 
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Legenda: STU �± �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D���W�H�å�L�Q�D���X�U�L�Q�D�����J�‡�P�/-1); UOSM �± �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W���X�U�L�Q�D�����P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1); UTV% �±ukupan udio vode 

�X���W�L�M�H�O�X�����L�V�S�U�H�N�L�G�D�Q�D���O�L�Q�L�M�D���S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D���L�Q�W�H�U�Y�D�O���S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W�L�� �“�����������[���± �R�V���S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D���D�U�L�W�P�H�W�L�þ�N�X�� �V�U�H�G�L�Q�X���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L��

prikazanih parametara, y �± �R�V�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �U�D�]�O�L�N�X�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �S�U�L�N�D�]�D�Q�L�K�� �S�D�U�D�P�H�W�D�U�D�� Slika A) individualno 

slaganje parametara STU i UTV; B) individualno slaganje parametara STU i UOSM; C)  individualno slaganje parametara 

STU i UTV. 

 

Graf 7. ROC krivulja 

 

Legenda: AUC �± �S�R�G�U�X�þ�L�M�H�� �L�V�S�R�G�� �N�U�L�Y�X�O�M�H����x �± �R�V�� �S�U�L�N�D�]�X�M�H�� �6�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W��(pokazatelj mo�üi klasifikacije testa pri 

detekciji stupnja hipohidriranosti organizma; y �± os prikazuje Osjetljivost (pokazatelj mo�üi klasifikacije testa u 

odsustvu stanja hipohidriranosti organizma); za varijable UOSM  i STU. 
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Graf 8. Stopa hipohidriranosti 

Legenda: �3�R�G�D�W�F�L�� �V�X�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�� �N�D�R�� �D�U�L�W�P�H�W�L�þ�N�D���V�U�H�G�L�Q�D�� �“�� �V�W�D�Q�G�D�U�G�Q�D�� �G�H�Y�L�M�D�F�L�M�D; STU �± �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�D�� �W�H�å�L�Q�D�� �X�U�L�Q�D��

���J�‡�P�/-1); UOSM �± osmolalitet urina ���P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1). 
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POGLAVLJE IV 

RASPRAVA 
 

Temeljni je cilj ovoga �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �E�L�R�� �L�V�S�L�W�D�W�L�� �P�H�W�U�L�M�V�N�H�� �N�D�U�D�N�W�H�U�L�V�W�L�N�H��vi�ãekratnih 

�Q�H�L�Q�Y�D�]�L�Y�Q�L�K�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �N�R�G�� �Y�U�K�X�Q�V�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �M�X�Q�L�R�U�V�N�R�Ja 

uzrasta u stvarnim uvjetima pripremnoga kampa (eng. real-life settings approach). Temeljne  

spoznaje ogledaju se u promotrenoj velikoj varijabilnosti i nedosljednosti urinarnih pokazatelja 

�V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� ���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�L�K�� �L�� �W�H�U�H�Q�V�N�L�K���� �X�Q�D�W�R�þ�� �V�W�D�E�L�O�Q�R�M�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�M�� �P�D�V�L i 

primjerenom unosu markonutrijenata i vode. Nalazi konkurentne valjanosti i medicinskih 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�K���P�R�G�H�O�D���S�R�N�D�]�X�M�X���X�Q�L�I�R�U�P�Q�R���V�O�D�J�D�Q�M�H���L���Y�L�V�R�N�X���S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W���X�U�L�Q�D�U�Q�L�K���L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D�����D�O�L��

�L�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�X�� �U�D�]�O�L�N�X�� �X�� �R�G�Q�R�V�X�� �Q�D�� �X�G�L�R�� �Y�R�G�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X���� �3�U�R�P�R�W�U�H�Q�D�� �M�H�� �X�Q�L�Y�H�U�]�D�O�Q�R�� �Y�L�V�R�N�D�� �V�W�R�S�D��

�K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �N�R�G�� �V�Y�L�K�� �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �ã�W�R�� �G�R�Y�R�G�L u pitanje valjanost interpretacije do 

sada postavljenih kriterija i referentih vrijednosti prilikom procjene stupnja hidriranosti 

organizma i cjelokupne paradigme zlatnoga standarda prilikom dijagnostike stupnja hidriranosti 

organizma. O�Y�R�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H���Q�L�M�H�� �S�R�W�Y�U�G�L�O�R�� �K�L�S�R�W�H�]�X�� �R�� �X�W�M�H�F�D�M�X�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �Q�D��

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X�� �W�R�þ�Q�R�V�W�� �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�H�� �W�H�å�L�Q�H�� �X�U�L�Q�D�� �S�U�Llikom detekcije hipohidriranosti, dok metrijske 

karakteristike analize ukupnih proteina u urinu dan-za-dan pristupom ostaju dvosmislene. 

 

 

Pouzdanost 
 

Urinarni pokazatelji stupnja hidriranosti (STU i UOSM) profilirali su se kao nezamjenjiv 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L���D�O�D�W���S�U�L���W�H�U�H�Q�V�N�R�M���L���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�R�M���G�H�W�H�N�F�L�M�L���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D (Zubac i 

sur., 2016a). Kao primarni razlog takve prakse navodi se �H�O�D�V�W�L�þ�Q�R�V�W �Y�H�]�H���S�R�Y�L�ã�H�Q�H���N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H��

�R�W�R�S�O�M�H�Q�L�K���þ�H�V�W�L�F�D���X���X�]�R�U�N�X���X�U�L�Q�D���N�D�R���R�G�J�R�Y�R�U���E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja sustava na pomankanje udjela vode u 

tijelu. �3�U�H�P�D���Q�D�ã�L�P���W�U�H�Q�X�W�D�þnim spoznajama predstavljena studija je prva koja si je postavila za 

cilj analizirati metrijske karakteristike neinvazivnih pokazatelja stupnja hidriranosti dan-za-dan 

�S�U�L�V�W�X�S�R�P���Q�D���X�]�R�U�N�X���Y�U�K�X�Q�V�N�L�K���P�O�D�G�L�K���E�R�N�V�D�þ�D�����8�Q�D�W�R�þ���V�W�D�E�L�O�Q�R�V�W�L���X��(i) tjelesnoj masi, (ii) udjelu 

vode u tijelu (ICC raspon, 0.93�±0.99, CV%<1 %, Tablica 2) i (iii) primjerenom unosu 

markonutrijenata i vode (Tablica 3), ali i �S�R�P�Q�R�P�� �U�H�S�O�L�F�L�U�D�Q�M�X�� �W�U�H�Q�D�å�Q�L�K�� �R�S�W�H�U�H�ü�H�Q�M�D�� ���ý3.5-h 
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sport-�V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�J�� �W�U�H�Q�L�Q�J�D�� �X�� �G�Y�D�� �Q�D�Y�U�D�W�D��tijekom dana), oba urinarna indikatora pokazala su 

veliku varijabilnost, nedosljednost i trend porasta. Vrijednosti ICC koeficijenata kod oba urinarna 

�S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�� �]�D�E�L�O�M�H�å�H�Qa su u rasponu (ICC=0.38�±0.58), �ãto �S�R�W�Y�U�ÿ�X�M�H��nedosljednost, �ãtovi�ãe 

dogovoreni prag prilikom analize pouzdanosti u kineziologiji i sportskoj medicini iznosi 0.80> 

(Hopkins 2000, Vincent 2005). Post hoc analize utvrdile su uniforman slijed porasta u 

�Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�P�D���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D���X�U�L�Q�D���N�R�G���R�E�M�H���V�N�X�S�L�Q�H���L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D���L�]�P�H�ÿ�X��prvoga i �W�U�H�ü�H�J mjerenja za 

11.2�“12.8 % (p<0.001) kod lakih, i za 19.9�“22.7 % (p<0.001) kod �W�H�ã�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D���� �3�U�Llikom 

�R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�D���V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�H���W�H�å�L�Q�H���X�U�L�Q�D���]�D�E�L�O�M�H�å�H�Q��je trend, ali ne i �]�Q�D�þ�D�M�D�Q���S�R�U�D�V�W���X���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�P�D���N�R�G��

lakih, a nasuprot tome, �N�R�G�� �W�H�ã�N�L�K �E�R�N�V�D�þ�D, vrije�G�Q�R�V�W�L�� �E�L�O�M�H�å�H�� �S�R�U�D�V�W�� �R�G�� ��.5�“4 % (p<0.001), 

�S�U�D�W�H�ü�L��smjer porasta u vrijednostima osmolaliteta �X�U�L�Q�D���� �,�S�D�N���� �R�S�D�å�H�Q�H�� �U�D�]�O�L�N�H�� �X�� �S�R�V�W�R�W�N�X��

�S�U�R�P�M�H�Q�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �G�Y�D�� �X�U�L�Q�D�U�Q�D�� �G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�D��biomarkera mogu biti pod utjecajem razlika u 

rasponu vrijednosti na mjernim ljestvicama laboratorijskih i terenskih pretraga koncentriranosti 

�X�U�L�Q�D���� �7�R�þ�Q�L�M�H���� ���L���� �Y�H�O�L�þ�L�Q�H�� �S�U�R�P�M�H�Q�H�� �]�D�� �H�I�H�N�W�� �Y�U�H�P�H�Q�D�� �X�Q�L�I�R�U�P�Q�H su kod oba urinarna 

�G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�D�� �P�D�U�N�H�U�D�� ����2=0.������ ��2=0.4), (ii) visoka je �S�R�]�L�W�L�Y�Q�D�� �N�R�U�H�O�D�F�L�M�D�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �U�D�Q�L�M�H��

�V�S�R�P�H�Q�X�W�L�K�� �G�R�G�D�W�Q�R�� �S�R�W�Y�U�ÿ�H�Q�D�� �J�U�D�I�L�þ�N�L�P�� �%�O�D�Q�G-�$�O�W�P�D�Q�� �S�U�L�N�D�]�R�P�� ���G�H�W�D�O�M�Q�L�M�H�� �R�E�M�D�ã�Q�Menje 

pogledati u poglavlju Valjanost). U znanstvenoj literaturi �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�D�� �M�H���þinjenica kako 

�]�Q�D�þ�D�M�D�Q���S�R�U�D�V�W���X���R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�L�P�D��koncentriranosti urina zrcali posljedicu ukupnoga deficita vode u 

tijelu. Ostaje upitno/dvojbeno u kojoj mjeri UOSM predstavlja terenski zlatni standard prilikom 

interpretacije stupnja hidriranosti, postavljen od Fernandez-Eliasa i sur. u studiji iz 2014. godine. 

Dodatno opravdanje ranije spomenutnom dokumentirano je u studiji Chevronta i sur. (2010) koja 

je �S�R�N�D�]�D�O�D�� �N�D�N�R�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�� �X�U�L�Q�D�� �G�R�V�H�å�H���Q�D�M�Y�L�ã�H�� �N�R�H�I�L�F�L�M�H�Q�W�H�� �L�Q�W�U�D�L�Q�G�L�Y�L�G�X�D�O�Q�H�� �Y�D�U�L�M�D�E�L�O�Q�R�V�W�L��

�����������������D�O�L���L���Q�D�M�Y�H�ü�L���N�R�H�I�L�F�L�M�H�Q�W���K�H�W�H�U�R�J�H�Q�R�V�W�L�����������������X���R�G�Q�R�V�X���Q�D���V�Y�H���R�V�W�D�O�H���G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�H���E�L�R�O�R�ã�N�H��

markere.�8�V�S�U�N�R�V�� �S�U�H�P�D�ã�H�Q�L�P�� �U�H�I�H�U�H�Q�W�Q�L�P�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�P�D�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �L�� �W�U�H�Q�G�X�� �S�R�U�D�V�W�D��

urninarnih parametara���� �P�O�D�G�L�� �E�R�N�V�D�þ�L�� �X�N�O�M�X�þ�H�Q�L�� �X�� �R�Y�X�� �V�W�X�G�L�M�X�� �P�R�J�X�� �V�H�� �V�P�D�W�U�D�W�L�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�R��

hidriranim, ponajprije zbog iznimno visokih koeficijenata pouzdanosti u varijablama tjelesne 

mase i ukupnoga udjela vode u tijelu (Tablica 2), sukladno tvrdnjama Bakera i sur. (2009). 

�'�R�G�D�W�Q�R�� �X�S�R�U�L�ã�W�H�� �W�D�N�Y�L�P�� �W�Y�U�G�Q�M�D�P�D�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �L�� �V�W�D�E�L�O�D�Q�� �X�Q�Rs makronutrijenata i vode tijekom 

�þ�L�W�D�Y�R�Ja protokola (Tablica 3), sukladan nalazima Relji�üa i sur. (2015b) kod kontrolne skupine 

�P�O�D�G�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �1�M�H�P�D�þ�N�H�� �X�� �S�H�U�L�R�G�X�� �V�W�D�E�L�O�Q�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H, koji navodi konzumaciju od 31�“8 

kcal�‡kg-1 i 1.8 L vode tokom razdolja stabilnosti u tjelesnoj masi. Stoga, m�R�å�H���V�H���]�D�N�O�M�X�þ�L�W�L kako 
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su drugi faktori primarno odgovorni za iznimnu varijabilnost urinarnih pokazatelja i �D�Q�J�D�å�P�D�Q��

kompenzacijskoga �R�G�J�R�Y�R�U�D���E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja sustava.  

�3�U�L�O�L�N�R�P���X�V�S�R�U�H�G�E�H���U�H�]�X�O�W�D�W�D���R�Y�H���V�W�X�G�L�M�H���V�D���V�O�L�þ�Q�L�P���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�L�P�D���E�L�W�Q�R���M�H���L�V�W�D�N�Q�X�W�L��da je �Y�H�ü�L�Q�D��

�G�R�� �V�D�G�D�� �R�E�M�D�Y�O�M�H�Q�L�K�� �V�W�X�G�L�M�D�� �N�R�U�L�V�W�L�O�D�� �S�U�H�V�M�H�þ�Q�L �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�þ�N�L�� �Q�D�F�U�W�� ���)�H�U�Q�D�Q�G�H�]-Elias i sur., 2014; 

Stuempfe i sur., 2004; Sommerfield i sur., 2016), �ã�W�R�� �G�R�G�D�W�Q�R�� �R�W�H�å�D�Y�D�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�X�� �X�]�U�R�þ�Q�L�K��

mehanizama. Analiza pouzdanosti u ovoj studiji nije korespondentna nalazima studije Hamouti i 

sur. (2010) koji su prijavili vrijednosti (ICC=0.76 i 0.80 za parametar STU na uzorku od 22 

�U�D�J�E�L�M�D�ã�D�� �L�� �D�W�O�H�W�L�þ�D�U�D�� �G�X�J�R�S�U�X�J�D�ã�D). U toj studiji autori, prilikom analize pouzdanosti za 

ponovljena mjerenja, nisu integrirali analizu varijance koja, za razliku od ICC i CV % 

koeficijenata, �S�U�H�S�R�]�Q�D�M�H�� �V�X�V�W�D�Y�Q�X�� �S�R�J�U�H�ã�N�X�� �X�� �Y�D�U�L�U�D�Q�M�X�� �S�R�G�D�W�D�N�D�� �L�� �P�R�å�H��ukazati na postojanje 

�U�D�]�O�L�N�D�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �U�D�]�O�L�þ�L�Wi�K�� �W�R�þ�N�L mjerenja (Hopkins, 2000). Takvi bi podatci bili od iznimne 

�Y�D�å�Q�R�V�W�L prilikom daljnje interpretacije jer prijavljene vrijednosti ICC koeficijenta gravitiraju 

donjoj granici pouzdanosti ili je prelaze. Ip�D�N���� �Q�X�å�Q�R�� �M�H�� �U�D�]�O�R�å�L�W�L�� �L�� �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�H�� �P�H�K�D�Q�L�]�P�H�� �N�D�R��

�X�]�U�R�þ�Q�L�N�H���Y�D�U�L�U�D�Q�M�D���S�R�G�D�W�D�N�D�����ã�W�R��doprinosi �S�R�M�D�ã�Q�M�H�Q�M�X���U�D�]�O�L�N�D���L�]�P�H�ÿ�X���S�U�L�N�X�S�O�M�H�Q�L�K���S�R�G�D�W�D�N�D���N�R�G��

dviju studija. Prvo su Hamouti i sur. (2010) prijavili �X�R�E�L�þ�D�M�H�Q �W�U�H�Q�D�å�Q�L�� �U�H�å�L�P�� �N�R�G�� �V�Y�R�M�L�K��

ispitanika, a boks�D�þ�L su, nasuprot tome, u ovoj studiji bili pod utjecajem dva visoko intenzivna 

treninga na dan (i. e., sport-�V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�L���E�R�N�V�D�þ�N�L treninzi u trajanju od tri sata dnevno u prosjeku). 

Vjerojatno, uslijed kompenzacijskoga odgovora, vrijednosti koncentracije urina eksponencijalno 

su porasle. �-�H�G�D�Q�� �R�G�� �P�R�J�X�ü�L�K���X�]�U�R�þ�Q�L�K�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D��redistribucije �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �L�]�� �N�U�Y�Q�H�� �S�O�D�]�P�H�� �X��

�L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�L�� �S�U�R�V�W�R�U��nastaje u �V�S�U�H�]�L�� �V�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�P�� �K�R�U�P�R�Q�D�O�Q�L�P�� �R�G�J�R�Y�R�U�R�P�� �X�V�O�Ljed visoko 

intezivnoga treninga. Drugo, prilikom uzorkovanja urina u �ã�H�V�W�R�G�Q�H�Y�Q�R�M studiji, Hamouti i sur. 

(2010) u �]�D�Y�U�ã�Q�R�P mjerenju prikupili su 24-h �Y�R�O�X�P�H�Q�� �X�U�L�Q�D���� �ã�W�R�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �N�O�L�Q�L�þ�N�L��zlatni 

standard. Temeljni je preduvjet takvoga �X�]�R�U�N�R�Y�D�Q�M�D���X�U�L�Q�D���S�U�R�P�M�H�Q�D���K�H�P�R�G�L�Q�D�P�L�þ�N�R�Ja �S�R�O�R�å�D�M�D��

ispitanika, �ã�W�R�� �G�R�Y�R�G�L�� �G�R�� �Uedistri�E�X�F�L�M�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D�� �X�� �W�L�M�H�O�X �L�� �V�Q�L�å�H�Q�M�D�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L��STU. Takve su 

�K�L�S�R�W�H�]�H�� �U�D�Q�L�M�H�� �S�R�W�Y�U�ÿ�H�Q�H�� �X�� �V�W�X�G�L�M�D�P�D�� �Q�D�� �V�S�R�U�W�D�ã�L�P�D�� �D�G�R�O�H�V�F�H�Q�W�L�P�D�� ���$�U�D�Q�R�X�W�D�V�� �L�� �V�X�U������ ������������ �L��

iskusnim triatloncima (Poortsman i sur., 2015). Stoga se �U�D�V�N�R�U�D�N�� �X�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�P�� �S�U�L�V�W�X�S�X��

prilikom uzorkovanju urina ogleda kao bitan preduvjet �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�L�K�� �U�D�]�O�L�N�D�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �S�U�L�N�X�S�O�M�H�Q�L�K��

�S�R�G�D�W�D�N�D�����1�H�P�R�J�X�ü�Q�R�V�W���X�]�R�U�N�R�Y�D�Q�M�D��24-h �Y�R�O�X�P�H�Q�D���X�U�L�Q�D���Q�L�M�H���L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�L���Q�H�G�R�V�W�D�W�D�N���R�Y�H���V�W�X�G�L�M�H����

�S�R�Q�D�M�Y�L�ã�H���]�D�W�R�� �ã�W�R u stvarnim natjecateljskim uvjetima uzorkovanja STU �V�S�R�U�W�D�ã�L�� �Q�L�V�X�� �L�]�O�R�å�H�Q�L��

�Y�H�U�W�L�N�D�O�Q�R�P�� �S�R�O�R�å�D�M�X�� �W�L�M�H�O�D���� �ã�W�R�� �P�R�å�H�� �G�R�Y�H�V�W�L�� �G�R�� �O�D�å�Q�R�� �S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K nalaza. �7�U�H�ü�H���� �P�H�W�D�E�R�O�L�þ�N�L��

zahtjevi �R�O�L�P�S�L�M�V�N�R�J�� �E�R�N�V�D�� �R�V�O�D�Q�M�D�M�X�� �V�H�� �Q�D�� �J�O�L�N�R�O�L�W�L�þ�N�H�� �H�Q�H�U�J�H�W�V�N�H�� �P�H�K�D�Q�L�]�P�H�� �]�D�� �S�R�N�U�L�Y�Dnje 
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�H�Q�H�U�J�H�W�V�N�L�K�� �S�R�W�U�H�E�D�� �E�R�N�V�D�þ�D��tokom treninga i natjecanja (C�K�D�D�E�q�Q�H�� �L�� �V�X�U������ ���������������8�]�L�P�D�M�X�ü�L�� �X��

�R�E�]�L�U�� �N�D�N�R�� �M�H�� �P�L�ã�L�ü�Q�L�� �J�O�L�N�R�J�H�Q��temeljni izvor energije tijekom �Y�L�V�R�N�R�J�� �L�Q�W�H�Q�]�L�Y�Q�R�J�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�D��

(>70 % VO2 �P�D�[�������L�V�K�R�G���U�D�Q�L�M�H���Q�D�Y�H�G�H�Q�R�J���W�U�H�Q�D�å�Q�R�J���R�S�W�H�U�H�ü�H�Q�M�D��(~3.5-h boks treninga na dan) 

rezultira akutnim �R�V�F�L�O�D�F�L�M�D�P�D�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H�� �J�O�L�N�R�J�H�Q�D�� �X�� �V�N�H�O�H�W�Q�L�P�� �P�L�ã�L�ü�L�P�D. Biopsijski nalaz 

�‘�U�W�H�Q�E�O�D�Ga i sur. (2011) pokazao je smanjenje u koncentraciji glikogena pohranjenog u triceps 

�E�U�D�F�K�L�L���P�L�ã�L�ü�X��od �������“�������� nakon 1-h cross-country ski�M�D�ã�N�R�J���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D�����6�W�R�J�D�����R�V�W�D�M�H���R�W�Y�R�U�H�Q�D��

mogu�ünost kako visoko-�L�Q�W�H�Q�]�L�Y�D�Q�� �W�U�H�Q�L�Q�J�� �P�R�å�H���Q�D�U�X�ã�L�W�L �U�H�V�L�Q�W�H�]�X�� �P�L�ã�L�ü�Q�R�J�� �J�O�L�N�R�J�H�Q�D�� �W�R�N�R�P��

�Q�R�ü�L�����S�R�Q�D�M�S�U�L�M�H���]�E�R�J �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�H���þ�L�Q�M�H�Q�L�F�H���N�D�N�R���M�H���V�N�O�D�G�L�ã�W�H�Q�M�H molekula glikogena �X���P�L�ã�L�ü�X 

ovisna o balansu i volumenu �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� ���+�D�O�O�� �	�� �*�X�\�W�R�Q���� ������������ Takav mehanizma 

dodatnoga utjecaja intenzivne tjelesne aktivnosti, poput boks treninga, koji dovodi do oscilacije u 

koncentraciji glikogena, �P�R�å�H���S�U�L�G�R�Q�L�M�H�W�L���S�U�R�L�]�Y�R�G�Q�M�L���N�R�Q�F�H�Q�W�U�L�U�D�Q�R�J�D���X�U�L�Q�D. 

Prikazani podatci u ovoj studiji ne podupiru tvrdnje prethodnih studija koje ukazuju na STU kao 

zlatni standard terenske procjene stupnja hidiriranosti organizma (Fernandez-Elias i sur., 2014; 

Petterson i Berg, 2014a). Kao temeljni uzrok raskoraka u rezultatima prijavljenim �L�]�P�H�ÿ�X���V�W�X�G�L�M�D��

predstavlja se nedosljednost pristupa �U�D�Q�L�M�L�K�� �L�V�W�U�D�åivanja koja su iznosila ���L���� �]�D�N�O�M�X�þ�N�H�� �R��

metrijskim karakteristikama na terenu, temeljem studija izvedenih u laboratoriju, (ii) koja su 

�]�D�N�O�M�X�þ�N�H�� �V�� �R�S�üe populacije prenosila �Q�D�� �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�X�� ���V�S�R�U�W�D�ã�H������Kao neizravnu potvrdu ranije 

spomenutih postulata, studija Hamouti i sur. �������������� �L�V�W�U�D�å�L�O�D�� �M�H povezanosti STU i osmolaliteta 

krvnoga �V�H�U�X�P�D�� �N�R�G�� �G�R�E�U�R�� �X�W�U�H�Q�L�U�D�Q�L�K�� �V�S�R�U�W�D�ã�D��tijekom protokola u topl�R�P�� �R�N�U�X�å�H�Q�M�X�� �N�R�M�L�� �M�H��

rezultirao ~3 % dehidracijom. Autori su ustanovili paralelan porast u vrijednostima STU s 

porastom osmolaliteta seruma, kada deficit tjelesne mase �S�U�H�P�D�ã�L�� �� % dehidracije i pritom 

ukazali na STU superiorni biomarker prilikom detekcije niskih stupnjeva hipohidriranosti u 

odnosu na osmolalitet seruma. Takve su hipoteze objasnili �þ�L�Q�M�H�Q�L�F�R�P��kako obrambeni 

mehanizmi �R�þ�X�Y�D�Q�M�D���Y�R�O�X�P�H�Q�D���N�U�Y�Q�H���S�O�D�]�Pe z�Q�D�þ�D�M�Q�R���V�Q�L�å�D�Y�D�M�X osjetljivost osmolaliteta seruma 

kao zlatnoga standarda prilikom detekcije niskih razina hidriranosti organizma. Autori svoje 

z�D�N�O�M�X�þ�N�H���W�H�P�H�O�M�H���Q�D nalazima studije Nose i sur. (1988), �N�R�M�D���S�U�H�G�O�D�å�H kako uslijed redistribucije 

�W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D�� �L�]�� �N�U�Y�Q�H�� �S�O�D�]m�H�� �X�� �J�D�V�W�U�R�L�Q�W�H�V�W�L�Q�D�O�Q�L�� �R�G�M�H�O�M�D�N�� �S�X�W�H�P�� �S�R�Y�H�ü�D�Q�M�D�� �K�L�G�U�R�V�W�D�W�V�N�R�Ja 

�W�O�D�N�D���G�R�Y�R�G�L���G�R���D�N�W�L�Y�D�F�L�M�H���$�'�+�����N�R�M�L���L�]�D�]�L�Y�D���V�O�L�M�H�G���N�R�P�S�H�Q�]�D�F�L�M�V�N�L�K���R�G�J�R�Y�R�U�D���V���F�L�O�M�H�P���S�R�Y�H�ü�D�Q�M�D��

udjela vode u plazmi. S obzirom na to da osmolalitet seruma �P�R�å�H�� �E�L�W�L�� �S�R�G�� �X�W�M�H�F�D�M�H�P��

preraspodjele �W�H�N�X�ü�L�Q�D �L�]���L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�Ja �X���X�Q�X�W�D�U�V�W�D�Q�L�þ�Q�L���S�U�R�V�W�R�U���X���V�S�U�H�]�L �V���R�þ�X�Y�D�Q�M�H�P���Y�R�G�H���Q�D��
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uzlaznom kraku Henelove petlje, �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�D�� �W�R�þ�Q�R�V�W�� �Q�L�V�N�L�K�� �V�W�X�S�Q�M�H�Y�D�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L��biva 

�Q�D�U�X�ã�H�Q�D��  

Povrh toga, studija Singha i sur. �������������� �Q�D�� �D�W�O�H�W�L�þ�D�U�L�P�D�� �G�X�J�R�S�U�X�J�D�ã�L�P�D�� �Q�L�M�H�� �S�U�R�Q�D�ã�O�D�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�H��

�U�H�O�D�F�L�M�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �K�H�P�D�W�R�O�R�ã�N�L�K��parametara (osmolalitet seruma, udio hematokrita, hemoglobina, 

postotak promjene volumena plazme, koncen�W�U�D�F�L�M�H�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�J�� �1�D+) i urinarnih parametara 

(STU, UOSM���� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �S�U�R�F�M�H�Q�H�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �Rrg�D�Q�L�]�P�D���� �â�W�R�Y�L�ã�H���� �W�U�L�Y�L�M�D�O�Q�D��je 

�N�R�U�H�O�D�F�L�M�D�� �S�U�L�M�D�Y�O�M�H�Q�D�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �S�U�R�P�M�H�Q�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� ���� �û���� �L�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D�� �V�H�U�X�P�D�� ���U� ��.35, 

p<0.01). Takvi su nalazi naveli �D�X�W�R�U�H�� �Q�D�� �]�D�N�O�M�X�þ�D�N�� �G�D�� �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�L�� �D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�L�� �E�L�R�P�D�U�N�H�U�L��

stupnja hidriranosti (krvni i urin) pokazuju veliku varijabilnost i nisu dovoljno osjetljivi pri 

detekciji akutnoga deficita vode u tijelu prilikom mjerenja u stvarnim uvjetima natjeca�Q�M�D�����6�O�L�þ�Q�H��

nalaze prijavljuju Arnaoutis i sur. (2015), �ã�W�R�� �G�R�G�D�W�Q�R�� �S�U�R�G�X�E�O�M�X�M�H problematiku mjerenja i 

interpretacije ukupnoga deficita vode u ti�M�H�O�X�� �L�P�D�M�X�ü�L�� �X�� �Y�L�G�X�� �L�� �U�H�]�X�O�W�D�W�H�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�H�� �V�W�X�G�L�M�H����

Problematika je �P�M�H�U�H�Q�M�D�� �L�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�H�� �G�R�G�D�W�Q�R�� �V�D�å�H�W�D�� �X�� �Q�H�G�D�Y�Q�R�� �R�E�M�D�Y�O�M�H�Q�R�P�� �S�U�H�J�O�H�G�Qom 

�þ�O�D�Q�N�X���&�K�H�Y�R�X�Q�W�D���L���V�X�U����(2015), gdje autori navode kako urinarni indikatori iz malih uzoraka nisu 

vjerodostojna zamjena 24-h uzorkovanju volumenu urina i �Q�H�P�D�M�X�� �S�U�D�N�W�L�þ�Q�X�� �Y�D�O�M�D�Q�R�V�W�� �N�D�R��

pokazatelj stvarnoga �G�H�I�L�F�L�W�D���Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X�����=�D�S�U�D�Y�R�����P�R�J�X���Q�D�Y�H�V�W�L���Q�D���N�U�L�Y�H���]�D�N�O�M�X�þ�N�H���]�E�R�J���X�S�O�L�Y�D 

�U�H�P�H�W�H�ü�L�K �I�D�N�W�R�U�D���N�D�R���ã�W�R���V�X��prehrambene navike, tjelesna aktivnost �L���G�U�X�J�L���I�D�N�W�R�U�L�����8�]�L�P�D�M�X�ü�L���V�Y�H��

navedeno u obzir, uzorkovanje urina tijekom stvarnih, pripremnih ili natjecateljskih uvjeta u 

odnosu na laboratorijske ostaje otvorena, �N�R�Q�W�U�D�Y�H�U�]�Q�D���P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�D���S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�N�D�� 

 

 

Utjecaj tjelesnoga �Y�M�H�å�E�D�Q�M�D i sustavnoga treninga na akutni odgovor endokrinoga sustava 

 

U preglednome su �þ�O�D�Q�N�X, autori Hoffman i Maresh (2011) impliciraju nastanak �N�U�R�Q�L�þ�Q�H 

dehidracija kao odgovor organizma na uzastopne treninge prilikom dan-za-�G�D�Q���U�H�å�L�P�D���U�D�G�D����dok 

se �R�V�M�H�ü�D�M���å�H�ÿ�L�� �M�D�Y�O�M�D tek pri akutnom pomanj�N�D�Q�M�X�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� ���� %>) �ãto dovodi tijelo 

�V�S�R�U�W�D�ã�D�� �X�� �V�W�D�Q�M�H �E�O�D�J�H�� �K�L�S�R�K�L�G�U�D�Q�R�V�W�L�� ���$�G�R�O�S�K���� �������������� �'�R�G�D�W�Q�R�� �X�S�R�U�L�ã�W�H�� �W�D�N�Y�L�P�� �W�Y�U�G�Q�M�D�P�D��

predstavlja nedavno objavljena studija Pettersona i Berga (2014a) koji su dokumentirali kako 

�ã�Y�H�G�V�N�L o�O�L�P�S�L�M�F�L���X���E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P���V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D���L�P�D�M�X���N�U�R�Q�L�þ�Q�R���Q�L�]�D�N���X�Q�R�V��markonutrijenata i vode u 

natjecateljskom periodu. Stoga, �J�X�V�W�R�ü�D�� �W�U�H�Q�D�å�D�Q�L�K�� �R�S�H�U�D�W�H�U�D�� �X�� �N�R�P�E�L�Q�D�F�L�M�L�� �V�� �Q�H�D�G�H�N�Y�D�W�Q�L�P��

unosom vode predstavlja jedan od faktora koji mogu doprinijeti razvoju visokoga stupnja 
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hipohidrianosti organizma. Brojni su autori (Gleim, 2000; Mahugan i sur., 2007; Hamouti i sur., 

2013) indirektno pokazali relaciju intenzivnoga �W�M�H�O�H�V�Q�R�J���Y�M�H�å�E�D�Q�M�D���L���N�R�P�S�H�Q�]�D�F�L�M�V�N�R�Ja odgovora 

�E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja sustava koji pritom koncentrira urin neovisno o stupnju hidriranosti. Takav ishod 

�P�R�å�H���G�R�Y�H�V�W�L���G�R���O�D�å�Q�R���S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K���Q�D�O�D�]�D���S�U�L�O�L�N�R�P���G�H�W�H�N�F�L�M�H���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D���S�R�S�X�W��

rezultata u predstavljenoj studiji (Tablice 2 i 4, Graf 1 i 2). Nadalje, predstavljeni se nalazi 

uklapaju u okvir paradigme koja isti�þe kako vrijednosti dehidracijskih biomakera mogu pokazati 

trend porasta zbog akutnoga �R�G�J�R�Y�R�U�D���E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja �V�X�V�W�D�Y�D���Q�D���L�Q�W�H�Q�]�L�Y�Q�R���Y�M�H�å�E�D�Q�M�H�����*�O�H�L�P���L���V�X�U��, 

2000; Hamouti i sur., 2013; Maughan i Galloway, 2000, Mountain i sur., 1997). 

Ranije spomenuta studija Hamoutija i sur. (2013) neizravno je potvrdila ovu hipotezu 

demon�V�W�U�L�U�D�M�X�ü�L�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P porasta u vrijednostima STU kao funkciju akutnoga odgovora 

�E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja �V�X�V�W�D�Y�D�� �Q�D�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�H�� �]�E�R�J�� �þ�L�Q�M�H�Q�L�F�H��da se urea nastavila koncentrirati paralelno sa 

STU vrijednostima (do 520 �P�P�R�O�‡�/-1���� �þ�D�N��jedanaest sati �Q�D�N�R�Q�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�D���� �þ�L�P�H�� �M�H��demonstriran 

mehanizam dodatnoga utjecaja intenzivne tjelesne aktivnosti na ishod proizvodnje 

koncentriranoga �X�U�L�Q�D�����þ�D�N���L���N�D�G�D���V�X���W�M�H�O�H�V�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H���Q�D�G�R�P�M�H�ã�W�H�Q�H�����â�W�R�Y�L�ã�H�����D�X�W�R�U�L���L�V�W�L�þ�X���S�R�U�D�V�W��

u vrijednostima STU �N�D�R�� �I�X�Q�N�F�L�M�X�� �U�D�Q�H�� �D�N�W�L�Y�D�F�L�M�H�� �E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja sustava temeljem vazokonstrikcije 

aferentne �D�U�W�H�U�L�R�O�H�� �ã�W�R�� �L�Q�N�O�L�Q�L�U�D�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�H vode i reapsorp�F�L�M�X�� �Q�D�W�U�L�M�D���� �3�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�� �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L��

�P�H�K�D�Q�L�]�P�L�� �R�J�O�H�G�D�M�X�� �V�H�� �N�D�R�� �M�D�N�R�� �X�S�R�U�L�ã�W�H�� �Qalazima ove studije u kontekstu porasta 

koncentriranosti urina usprkos stabilnoj tjelesnoj masi. Zapravo, navedene su tvrdnje Hamoutija 

sukladne sintezi informacija predstavljenih u �S�U�H�J�O�H�G�Q�R�P�� �þ�O�D�Q�N�X�� �0�D�K�X�J�D�Qa i sur. (2007), koji 

navode da �M�H�� �S�R�Y�H�ü�D�Q�M�H�� �R�V�P�R�O�D�O�L�H�W�D�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H �G�M�H�O�R�P�L�þ�Q�R�� �S�R�G�� �X�W�M�H�F�D�M�H�P��

intenzivnoga �Y�M�H�å�E�D�Q�M�D���� 

Doista, visoko �L�Q�W�H�Q�]�L�Y�Q�R���Y�M�H�å�E�D�Q�M�H��izaziva upliv metabo�O�L�þ�N�L�K���S�U�R�F�H�V�D���D�Q�D�H�U�R�E�Q�H���J�O�L�N�R�O�L�]�H���N�R�M�D��

�P�R�å�H�� �U�H�]�X�O�W�L�U�D�W�L�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�M�H�P�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D�� �D�N�W�L�Y�Q�L�K�� �P�L�ã�L�ü�D���� �S�R�Q�D�M�S�U�L�M�H�� �]�E�R�J�� �Q�D�N�X�S�O�M�D�Q�M�D��

�P�H�W�D�E�R�O�L�þ�N�L�K�� �Q�X�V�S�U�R�G�X�N�D�W�D�� �X�V�O�L�M�H�G�� �S�U�H�O�D�V�N�D�� �O�D�N�W�D�W�Q�R�Ja praga (Maughan i sur., 2007). Prema 

Maughanu i Gallowayu ���������������� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�H�� �Q�D���ý70 % od Vo2max izaziva redukciju u tjelesnoj 

masi �ý1.2 - 1.5 %, �ã�W�R�� �G�R�Y�R�G�L�� �G�R��visoke �D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�H�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L�Q�R�V�Wi u vrijednostima osmolaliteta 

seruma 5-�������P�2�V�P�R�O�‡�/-1. Takve su �S�U�R�P�M�H�Q�H���X���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�X���V�H�U�X�P�D���S�X�I�H�U�L�U�D�Q�H���L���G�R�Y�R�G�H���G�R���Y�H�ü�L�K��

oscilacija u osmolalitetu urina putem rane aktivacije bubrega, koji su iznimno osjetljivi na 

prisutnost AVP-�D���� �J�G�M�H���S�U�L���S�R�Y�H�ü�D�Q�M�X���X���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�X���N�U�Y�Q�R�Ja seruma �ý5-������ �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 �P�R�å�H��

dovesti do p�R�Y�H�ü�D�Q�M�D�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D�� �X�U�L�Q�D�� �G�R���ý������ �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 (Cheuvront i Kenefick, 2014). 

Stoga je �G�M�H�O�R�P�L�þ�Q�R���R�E�M�D�ã�Q�M�H�Q�M�H���O�L�Q�H�D�Unoga porasta u osmolalitetu urina kod ispitanika ove studije 
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�P�R�J�X�ü�H���S�U�H�G�V�W�D�Y�L�W�L���þ�L�Q�M�H�Q�L�F�R�P��da su tijekom �S�U�R�Y�H�G�E�H���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���V�S�R�U�W�D�ã�L���E�L�O�L���D�Q�J�D�å�L�U�D�Q�L���X���G�Y�D��

visoko intenzivna treninga, ~1.5 sat �V�Y�D�N�L���G�D�Q�����ãto je izazvalo akutne oscilacije u tjelesnoj masi i 

�X�]�U�R�N�R�Y�D�O�R�� �V�O�L�M�H�G�� �U�D�Q�L�M�H�� �R�E�M�D�ã�Q�M�H�Q�L�K�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D���� �8�� �S�U�L�O�R�J�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�P�� �S�R�M�D�ã�Q�M�H�Q�M�L�P�D�� �L�G�H��

studija Gleima (2000) koja je pokazala na uzorku dobro �X�W�U�H�Q�L�U�D�Q�L�K���V�S�R�U�W�D�ã�D��kako protok krvi u 

bubreg tijekom treninga biva reduciran �ý30�±40 % te dovodi do akutne supresije sposobnosti 

�E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja sustava da koncentrira urin. Nasuprot tome, uzorci su urina u ovoj studiji prikupljeni 

deset sati nakon prethodnoga treninga, pa �R�V�W�D�M�H���P�R�J�X�ü�Q�R�V�W��da �M�H���]�D�P�M�H�Q�V�N�L���P�H�K�D�Q�L�]�D�P���E�X�E�U�H�åne 

funkcije (i. �H���� �D�X�W�R�U�H�J�X�O�D�F�L�M�D�� �0�*�)���� �S�R�W�D�N�Q�X�R�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�H�� �Y�R�G�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� �X�� �V�S�U�H�]�L�� �V�� �G�M�H�O�R�Y�D�Q�M�H�P��

antidiuretskoga hormona �W�H�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�L�U�D�R�� �X�U�L�Q�� �E�O�L�]�X�� �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�K�� �J�U�D�Q�L�F�D�� ���X��prosjeku za obje 

�V�N�X�S�L�Q�H���� �S�U�L�� �W�U�H�ü�H�P �P�M�H�U�H�Q�M�X�� ���������“������ �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1), neovisno o stvarnom stupnju hidriranosti 

organizma. Autori Poortmans i Vanderstraeten (1994) dokumentirali su kako visoko intenzivan 

�W�U�H�Q�L�Q�J�� �S�R�W�L�þ�H�� �V�X�S�U�H�V�L�M�X�� �V�W�R�S�H��MGF-a putem razlike u tr�D�Q�V�N�D�S�L�O�D�U�Q�R�P�� �K�L�G�U�R�V�W�D�W�V�N�R�P�� �W�O�D�N�X���� �ã�W�R��

�U�H�]�X�O�W�L�U�D�� �S�R�Y�H�ü�D�Q�M�H�P�� �S�U�L�V�X�W�Q�R�V�W�L�� �P�H�W�D�E�R�O�L�W�D�� ���D�O�E�X�Q�L�P�D���� �N�U�H�D�W�L�Q�L�Q�D���� �X�U�Hje) u urinu i �X�W�M�H�þ�H�� �Q�D��

metrijske karakteristike �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D�� �S�X�W�H�P�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H�� �R�W�R�S�O�M�H�Q�L�K�� �þ�H�V�W�L�F�D��

neovisno u stupnju hidriranosti organizma. Ove su �W�Y�U�G�Q�M�H���Q�H�L�]�U�D�Y�Q�R�� �S�R�W�Y�U�ÿ�H�Q�H�� �O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�R�P��

studijom Montaina i sur. (1997) gdje autori navode izravnu vezu odgovora endokrinoga sustava 

���S�X�W�H�P�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H�� �D�O�G�R�V�W�H�U�R�Q�D�� �L�� �$�9�3-a) na visoko �L�Q�W�H�Q�]�L�Y�Q�R�� �Y�M�H�å�E�D�Q�M�H�� �X�� �W�R�S�O�R�P��

�R�N�U�X�å�H�Q�M�X����U novoj studiji Poortmansa i sur. (2015) dokumentirano je kako raznovrsnost u tipu 

tjelesne aktivnos�W�L�� �P�R�å�H�� �X�W�M�H�F�D�W�L�� �Q�D�� �S�U�R�S�X�V�Q�R�V�W�L��glomerularne membrane i eliminaciju 

nusprodukata tijekom �Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D���X���W�U�L�D�W�O�R�Q�X�����1�H�G�Y�R�M�E�H�Q�R�����G�D�O�M�Q�M�D���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D���W�U�H�E�D�M�X���L�P�D�W�L���X���Y�L�G�X��

kako �D�N�X�W�Q�H�� �S�U�R�P�M�H�Q�H�� �X�� �S�R�O�R�å�D�M�X�� �W�L�M�H�O�D�� ��i �S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�R�M�� �K�H�P�R�G�L�Q�D�P�L�F�L���W�H�N�X�ü�L�Q�D) mogu izazvati 

�]�Q�D�þ�D�M�Q�H���S�U�R�P�M�H�Q�H���X���I�X�Q�N�F�L�M�L���E�X�E�U�H�J�D�����ã�W�R���S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D��preduvjet �R�S�D�å�H�Q�L�K���U�D�]�O�L�N�D���L�]�P�H�ÿ�X���U�H�]�X�O�W�D�W�D��

�U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �V�W�X�G�L�M�D�� ���S�U�L�P�M�H�U�L�F�H studija Hamoutia i sur., 2010; Poortsman i sur., 2015). Z�D�N�O�M�X�þ�N�H��

studije Poortmansa i sur. (2015) treba razmatrati s oprezom zbog maloga broja ispitanika (n=7) i 

nedostatka kontrolne skupine ispitanika. 

 

Akutne i kroni�þ�Q�H���S�U�R�P�M�H�Q�H���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D 
 

 U dobro kontroliranim laboratorijskim uvjetima, STU se ogleda kao primjeren 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L���D�O�D�W���S�U�L���G�H�W�H�N�F�L�M�L���K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���N�R�G���V�S�R�U�W�D�ã�D����Ranije spomenuta studija Hamoutija 

i sur. ���������������L�V�W�U�D�å�L�O�D���M�H���Y�H�]�X���L�]�P�H�ÿ�X���6TU �L���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D���X�U�L�Q�D���N�R�G���G�R�E�U�R���X�W�U�H�Q�L�U�D�Q�L�K���V�S�R�U�W�D�ã�D���N�R�M�L��
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su, �Y�M�H�å�E�D�M�X�ü�L�� �X�� �W�R�S�O�R�P�� �R�N�U�X�å�H�Q�M�X, dosegli redukciju tjelesne mase od ~3 %���� �8�� �]�D�N�O�M�X�þ�N�X����

Hamouti i sur. (2013) iznose tvrdnju da su vrijednosti STU superioran pokazatelj stupnja 

hidriranosti organizma u odnosu na krvni serum, prilikom detekcije niskih razina deficita vode u 

tijelu (1�±3 %), ponajprije zbog aktivacije obrambenih mehanizama i kompenzacijskoga odgovora 

nadzornoga endokrinog sustava na pomanj�N�D�Q�M�H�� �Y�R�G�H�� �L�� �Y�R�O�X�P�H�Q�� �N�U�Y�Q�H�� �S�O�D�]�P�H���� �.�R�U�L�ã�W�H�Q�M�H�P��

�V�O�L�þ�Q�R�Ja �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�J���S�U�L�V�W�X�S�D���Q�D���X�]�R�U�N�X���1�&�$�$���K�U�Y�D�þ�D���V�W�X�G�L�M�D���%�D�U�W�R�N�D���L��sur. (2004) potvrdila 

je referentne vrijednosti STU postavljene od NCAA komisije (1.020 g�‡mL-1������ �S�U�L�W�R�P�� �S�R�N�D�]�D�Y�ã�L��

visoke koeficijente osjetljivosti 96 ������ �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W�L�� ���� % i 91 % za svaku �U�D�]�O�L�þ�L�W�X�� �W�H�K�Q�L�N�X��

procjene stupnja hidriranosti putem krvi i urina. Druga studija Popowskoga i sur. (2001) opisala 

je STU �N�D�R�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�� �D�O�D�W�� �]�D�� �G�H�W�H�N�F�L�M�X�� �X�N�X�S�Q�R�Ja �G�H�I�L�F�L�W�D�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� �V�S�R�U�W�D�ã�D���� �L�D�N�R��

nasuprot tvrdnjama Hamoutija i sur. (2013), nalaz Popowskoga �L�� �V�X�U���� �������������� �L�V�W�L�þ�H��kako je 

�V�S�R�V�R�E�Q�R�V�W�� �E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja sustava da proizvede koncentriran urin inertan proces i ne odgovara 

dovoljno brzo i precizno kao porast osmolaliteta seruma prilikom procjene ukupnoga deficita 

vode u tijelu. Prema Poortmansu i Vanderstraetenu (1994), promjene u osmolalnosti krvnoga 

seruma stimuliraju odgovor endokrine regulacije i reapsorpcije vode i elektrolita u sabirnim 

�N�D�Q�D�O�L�ü�L�P�D�� �E�X�E�U�H�J�D����stoga ne odgovaraju na deficit vode jednakom brzinom kao krv prilikom 

akutnih oscilacija ukupnoga udje�O�D���Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X�����,�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H��Uttera i sur. (2012) izvedeno na 56 

�1�&�$�$�� �K�U�Y�D�þ�D���� �S�U�H�G�O�D�å�H�� �6TU kao primjeren pokazatelj akutnih promjena u stupnju hidriranosti 

organizma pri detekciji ukupnoga �G�H�I�L�F�L�W�� �X�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�M�� �W�H�N�X�ü�L�Q�L�� �X�V�O�L�M�H�G��dvosatnoga agresivnog 

�S�U�R�W�R�N�R�O�D�� �U�H�G�X�N�F�L�M�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H�� �N�R�G�� �Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�D�� �X�� �1�&�$�$�� �K�U�Y�D�Q�M�X���� �6�O�L�þ�Q�L su rezultati 

prikupljeni u �Q�H�G�D�Y�Q�R�� �]�D�Y�U�ã�H�Q�R�M studiji u laboratoriju za primijenjenu �N�L�Q�H�]�L�R�O�R�J�L�M�X�� �6�Y�H�X�þ�L�O�L�V�W�D��

�3�U�L�P�R�U�V�N�D�� �J�G�M�H�� �V�X�� �G�R�E�U�R�� �X�W�U�H�Q�L�U�D�Q�L�� �E�R�N�V�D�þ�L�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �U�D�Q�G�R�P�L�]�L�U�D�Q�R�Ja cross-over nacrta bili 

�L�]�O�R�å�H�Q�L��dvosatnom protokolu pasivnoga zagrijavanja uslijed kojega vrijednosti STU �]�Q�D�þ�D�M�Q�R��

rastu za 0.4 % (p<0.001) paralelno s deficitom tjelesne mase od 1 %, a pritom nisu promotrene 

�S�U�R�P�M�H�Q�H�� �X�� �K�H�P�D�W�R�O�R�ã�N�R�P�� �R�G�J�R�Y�R�U�X���� �Q�L��u koncentraciji elektrolita (Zubac i sur., 2016b). Stoga 

�D�X�W�R�U�L�� �]�D�N�O�M�X�þ�X�M�X��kako ���L���� �U�D�]�O�L�þ�L�W�R�V�W�� �X�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�P�� �S�U�L�V�W�X�S�X�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�� �W�H�P�H�O�M�� �S�U�R�E�O�H�P�D�W�L�N�H��

mjerenja i interpr�H�W�D�F�L�M�H�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �N�R�G�� �V�S�R�U�W�D�ã�D, �W�R�þ�Q�L�M�H prilikom detekcije 

�Q�L�å�L�K�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �X�N�X�S�Q�R�Ja deficita vode u tijelu STU �V�H�� �V�P�D�W�U�D�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�L�P�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�P��

alatom sukladno nalazima studija Nosea i sur. (1988) i Hamoutia i sur. (2013). 

Nasuprot tome, brojne studije u kojima su uzorci urina ili krvi prikupljeni u stvarnim uvjetima 

(eng. real-life settings) (Arnaoutis i sur., 2015; Oppinger i sur., 2005�����5�H�O�M�L�ü i sur., 2015; Rivera-
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Brown i sur., 2012; Singh i sur., 2013; Sommersfiled i sur., 2016, Zubac i sur., 2015b) pokazali 

su veliku varijablinost, nisku osjetljivost i nedosljednost prilikom procjene deficita vode u tijelu. 

�7�R�þ�Q�L�M�H�����$�U�Q�D�R�X�W�L�V���L���V�X�U������������������kategoriziraju ~90 �����V�S�R�U�W�D�ã�D���D�G�R�O�H�V�F�H�Q�D�W�D���L�]���U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K���V�S�R�U�W�R�Y�D��

kao hipo�K�L�G�L�U�D�Q�H�� �X�Q�D�W�R�þ�� �W�U�L�Y�L�M�D�O�Q�L�P�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�P�D�� �]�D�M�H�G�Q�L�þ�N�H�� �Y�D�U�Lj�D�Q�F�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K��

vrijednosti STU i postotka promjene u tjelesnoj masi (R2=0.�������� �6�O�L�þ�Q�H je nalaze iznijela nedavna 

longitudinalna studija (eng. follow-up) na vrhunskim kick�E�R�N�V�D�þ�L�P�D�� �+�U�Y�D�W�V�N�H��(Zubac i sur., 

2015b). Oppinger i sur. (2005) prijavljuju 37 ���� �O�D�å�Q�R�� �S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K�� �Q�D�O�D�]�D�� �6TU na uzorku 

�V�Y�H�X�þ�L�O�L�ã�Q�L�K�� �K�U�Y�D�þ�D����a �V�W�X�G�L�M�D�� �5�H�O�M�L�üa i sur. (2015) ukazuje na trend porasta u vrijednosti STU 

(dosegnute vrijednosti od 1.025 g�‡mL-1) kod kontrolne skupine vrhunskih nj�H�P�D�þ�N�L�K�� �E�R�U�D�F�D��

�X�Q�D�W�R�þ�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�X�� �Y�R�O�X�P�H�Q�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D���� �Y�R�O�X�P�H�Q�D�� �S�O�D�]�P�H i TM tije�N�R�P�� �M�H�G�Q�R�P�M�H�V�H�þ�Q�R�Ja 

eksperimentalnog protokola. Rivera-Brown i sur. (2012) prijavljuju univerzalno visoku stopu 

hipohidriranosti od 89 % temeljem nalaza STU �N�R�M�L���S�U�H�P�D�ã�X�M�X���$�&�6�0���V�P�M�H�U�Q�L�F�H�����L�� e. STU>1.020 

�J�‡�P�/-1). Osim velike varijabilnosti u vrijednostima urinarnih dehidracijskih markera, Singh i sur. 

�������������� �Q�D�Y�R�G�H�� �Q�L�V�N�X�� �S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �K�H�P�D�W�R�O�R�ã�N�L�K�� �L�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �S�D�U�D�P�H�W�D�U�D�� �N�R�G�� �S�U�R�F�M�H�Q�H��

stupnja hidriranosti, �D�O�L���L���W�U�L�Y�L�M�D�O�Q�X���N�R�U�H�O�D�F�L�M�X���L�]�P�H�ÿ�X���S�U�R�P�M�H�Q�H���W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H������ �û�����L���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D��

seruma (R=0.35, p<0.01), stoga je izgledno kako �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�L�� �D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�L�� �G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�L��

biomarkeri (krvni i urin) nisu primjereni pokazatelji akutnoga deficita vode u tijelu kod 

�S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�K terenskih studija. Takvi su nalazi sukladni rezultatima predstavljene studije (Tablice 2 

�L�� ������ �*�U�D�I�� ���� �L�� �������� �6�W�R�J�D���� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �P�R�J�X��

�X�N�D�]�D�W�L���Q�D���V�S�U�H�J�X���G�U�X�J�L�K���I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�K���V�W�D�Q�M�D�����S�R�S�X�W���S�R�Y�H�ü�D�Q�Rga �P�L�ã�L�ü�Q�R�J���N�D�W�D�E�R�O�L�]�P�D�������Q�H�R�Y�L�V�Q�R���R��

stvarnom stupnju hidriranosti organizma. �6�O�L�þ�Q�H su tvrdnje dodatno �V�D�å�H�W�H�� �X�� �U�D�G�X�� �&�K�H�X�Y�U�R�Q�Wa i 

sur. (2014) koji otvoreno kritiziraju uporabu terenskih i laboratorijskih nalaza urina iz malih 

uzoraka s ciljem interpretacije stvarnoga �G�H�I�L�F�L�W�D�� �Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X���� �S�R�Q�D�M�Y�L�ã�H�� �]�E�R�J���X�S�O�L�Y�D���U�H�P�H�W�H�ü�L�K��

faktora poput treninga, vje�å�E�D�Q�M�D�� �L�O�L�� �Q�D�þ�L�Q�D�� �S�U�H�K�U�D�Q�H. Izgledno je da razli�þitost mehanizama 

putem kojih se ostvaruje koncentracija urina doprinosi produbljenju problematike mjerenja i 

interpretacije stupnja hidriranosti (Dijagram 1-3). 

Sukladno ranije navedenom, �ã�Y�H�G�V�N�L su autori nedavnom studijom ukazali na neprimjerene 

�S�U�H�K�U�D�P�E�H�Q�H���Q�D�Y�L�N�H���V���F�L�O�M�H�P���R�þ�X�Y�D�Q�M�D���Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�H���W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H���N�R�G nacionalnih olimpijaca u 

�U�D�]�O�L�þ�L�W�L�P�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D���� �7�D�N�R�ÿ�H�U���� �S�U�L�M�D�Y�L�O�L�� �V�X�� �Y�L�V�R�N�X�� �V�W�R�S�X�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� ������ %), 

�X�Q�D�W�R�þ��ad libitum unosu vode i pr�R�G�X�å�H�Q�R�P���Y�U�H�P�H�Q�X���R�S�R�U�D�Y�N�D���L�]�P�H�ÿ�X���Y�D�J�H���L���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D�����ã�W�R���M�H��

�Q�D�Y�H�O�R�� �D�X�W�R�U�H�� �Q�D�� �]�D�N�O�M�X�þ�D�N��da �V�O�X�å�E�H�Q�R�� �Y�D�J�D�Qje nije primjeren preventivni mehanizam. Ovakva 
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interpretacija stupnja hidriranosti organizma, utemeljena na nalazu STU, mjerenom u jednoj 

�Y�U�H�P�H�Q�V�N�R�M�� �W�R�þki, �Q�D�O�D�]�L�� �X�S�R�U�L�ã�W�H u �W�H�R�U�L�M�L�� �&�R�V�W�L�O�O�D�� �������������� �R�� �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�P�� �E�D�U�L�M�H�U�D�P�D�� �S�U�L�O�L�N�R�P��

�]�D�G�U�å�D�Y�D�Q�M�D�� �Y�R�G�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� �X�� �V�S�U�H�]�L�� �V�� �N�U�D�W�N�L�P�� �Y�U�H�P�H�Q�R�P�� �R�S�R�U�D�Y�N�D���� �ã�W�R�� �Y�M�H�U�R�M�D�W�Q�R�� �V�S�Uj�H�þ�D�Y�D��

primjerenu rehidraciju tijela, koja je usko povezana �V���R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�L�P�D��koncentriranoga urina putem 

STU, neovisno o vremenu uzorkovanja. No, ranije �Q�D�Y�H�G�H�Q�R�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H��u velikoj mjeri 

prenaglasilo je �X�O�R�J�X���S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K���R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�D���6TU u kontekstu mjerenja stvarnih oscilacija i deficita 

vode. Stoga, samostalna procjena, izvedena �X�� �M�H�G�Q�R�M�� �Y�U�H�P�H�Q�V�N�R�M�� �W�R�þk�L���� �X�S�R�U�D�E�R�P�� �S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�K��

�V�W�X�G�L�M�D���Q�D�Y�R�G�L�� �D�X�W�R�U�D�� �R�Y�H�� �V�W�X�G�L�M�H���Q�D�� �]�D�N�O�M�X�þ�D�N��kako analiza STU nije primjeren alat za detekciju 

�N�U�R�Q�L�þ�Q�R�Ja deficita vode, nasuprot tvrdnjama Pettersona i Berga. Prema dostupnim znanstvenim 

dokazima, interpretacija nalaza STU primjerenije karakterizira akutni (Utter i sur., 2012; Hamouti 

i sur., 2013; Zubac i sur., 2016b), prije nego kroni�þni deficit vode u laboratorijskim uvjetima. 

Bitno je istaknuti kako �X�� �N�R�Q�W�H�N�V�W�X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�K�� �L�O�L�� �G�U�X�J�L�K�� �N�R�Q�W�D�N�W�Q�L�K�� �V�S�R�U�W�R�Y�D�� �R�V�W�D�M�H��otvorena 

m�R�J�X�ü�Q�R�V�W�� �G�D�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D�� �P�R�J�X�� �G�M�H�O�R�P�L�þ�Q�R�� �]�U�F�D�O�L�Wi posljedice 

�P�H�K�D�Q�L�þ�N�R�J kontakt prilikom treninga i natjecanja. Ova je teorija prvi put u literaturi 

predstavljena od Hamoutija i sur. (2010). Autori su pretpostavili kako �U�D�]�O�L�N�H���L�]�P�H�ÿ�X���U�D�J�E�L�M�D�ã�D���L��

�D�W�O�H�W�L�þ�D�U�D�� �G�X�J�R�S�U�X�J�D�ã�D�� �X�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L STU op�V�W�D�M�X�� �N�D�R�� �S�R�V�O�M�H�G�L�F�D�� �P�H�K�D�Q�L�þ�N�R�Ja �N�R�Q�W�D�N�W�D�� �ã�W�R�� �L�P�D�� �]�D��

�S�R�V�O�M�H�G�L�F�X���V�Q�L�å�H�Q�H���0�*�)�� �X���V�S�U�H�]�L���V���S�R�Y�H�ü�D�Q�R�P���N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�R�P���P�Htabolita u urinu. Nedvojbeno, 

ve�ü�L�Q�D�� �G�R�V�D�G�D�ã�Q�M�L�K�� �V�W�X�G�L�M�D�� �S�U�H�Y�L�G�M�Hla je ovakav ishod, stoga generalni utjecaj udaraca u tijelo u 

�N�R�Q�W�H�N�V�W�X���O�D�å�Q�R���S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K���Q�D�O�D�]�D���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���R�U�J�D�Q�L�]�P�D���R�V�W�D�M�H���Q�H�L�V�W�U�D�å�H�Q���� 

Velika varijabilnost i uniforman trend porasta urinarnih indikatora usprkos stabilnosti u 

tjelesnoj masi i primjerenom unosu markonutrijenata i vode dodatno produbljuje znanstvenu 

raspravu �R�� �S�U�D�N�W�L�þ�Q�R�M�� �S�U�L�P�M�H�Q�M�L�Y�R�V�W�L�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�� �X�N�X�S�Q�R�Ja deficita vode u tijelu. U 

sportskoj znanosti, kineziologiji i sportskoj medicini analiza se pouzdanosti smatra temeljem 

rasprave o valjanosti, stoga ostaje otvoreno pitanje u kojoj mjeri UOSM predstavlja valjan 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L��zlatni standard prilikom detekcije hipohidriranosti organizma, u tom kontekstu 

ranije predstavljen Fernandez-Elias i sur. (2014). Nedvojbeno, blizu �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�H�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L��

�N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H�� �X�U�L�Q�D�� �Q�D�Y�R�G�H�� �Q�D�� �]�D�N�O�M�X�þ�D�N��da �E�X�E�U�H�å�Q�L�� �V�X�V�W�D�Y�� �U�D�G�L�� �L�]�Q�L�P�Q�H�� �Q�D�S�R�U�H�� �V�� �F�L�O�M�H�P��

�R�þ�X�Y�D�Q�Ma �K�R�P�H�R�V�W�D�]�H�����D�O�L���G�H�I�L�Q�L�U�D�Q�M�H���X�]�U�R�þ�Q�L�K���P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D���Q�L�M�H���X���S�R�W�S�X�Q�R�V�W�L���U�D�]�M�D�ã�Q�M�H�Q�R��i ostaje 

predmet rasprave u znanstvenoj literaturi. 
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Valjanost 
 

Rezultati predstavljene �V�W�X�G�L�M�H���L�V�W�L�þ�X��kako konkurentna valjanost (korelacijska analiza) ni 

�L�Q�G�L�Y�L�G�X�D�O�Q�R�� �V�O�D�J�D�Q�M�H�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �X�V�S�R�U�H�G�E�H�� �Y�L�ã�H�N�U�D�W�Q�L�K�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� ���%�O�D�Q�G-

Altman, Graf 6) nisu potvrdili osmolalitet urina kao zlatni standard, prethodno naveden u 

literaturi (Fernandez-Elias i sur., 2014), prilikom mjerenja ukupnoga deficita vode u tijelu. Ipak, 

neovisno o uniformno visokoj dan-za-dan varijabilnosti, visoka je �S�R�]�L�W�L�Y�Q�D�� �N�R�U�H�O�D�F�L�M�D�� �L�]�P�H�ÿ�X��

�S�U�R�V�M�H�þ�Q�L�K�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K (terenskih i laboratorijskih) pokazatelja stupnja hidiriranosti 

�R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �R�S�D�å�H�Q�D�� ���*�U�D�I�� �������� �W�H d�R�G�D�W�Q�R�� �S�R�W�Y�U�ÿena nalazom ROC krivulje (Graf 7). Nasuprot 

tome, niski koeficijenti korelacije i visoka varijabi�O�Q�R�V�W�� �L�� �K�H�W�H�U�R�J�H�Q�R�V�W�� �S�U�R�V�M�H�þ�Q�L�K�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L��

prikazanih na Grafu Bland-Altman �R�S�D�å�H�Q�L���V�X���S�U�L�O�L�N�R�P���X�V�S�R�U�H�G�E�H���X�N�X�S�Q�R�Ja udjela vode u tijelu 

i uzoraka urina. Uz sve ranije navedeno, bitno je naglasiti kako su prilikom prikupljanja podataka 

�V�W�U�R�J�R���S�U�D�ü�H�Q�L���U�D�Q�L�M�H���S�R�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L���S�U�R�W�R�N�R�O�L�����)�H�U�Q�D�Q�G�H�]-�(�O�L�D�V���L���V�X�U������������������ �N�R�M�L���V�X���W�D�N�R�ÿ�H�U���L�]�Q�R�V�L�O�L��

�]�D�N�O�M�X�þ�N�H���R���Y�D�O�M�D�Q�R�V�Wi �W�H�P�H�O�M�H�P���D�Q�D�O�L�]�H���S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�L���Y�L�ã�H�N�U�D�W�Q�L�K���S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D���V�W�X�S�Q�M�D���K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� 

 

Konkurentna valjanost 

 

Fernandez-Elias i sur. (2014) prethodno �V�X���S�U�H�G�O�R�å�L�O�L UOSM �N�D�R���L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�L��zlatni standard, 

�Y�D�O�L�G�D�Q�� �G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�L�� �E�L�R�P�D�U�N�H�U�� �X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P��sportovima prilikom usporedbe s ostalim 

neinvazivnim �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�L�P�D�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� ���X�N�O�M�X�þ�X�M�ü�L�� �L�� �%�,�$-u). Povrh ranije navedenog, 

t�H�P�H�O�M�H�P�� �Y�L�V�R�N�H�� �S�R�]�L�W�L�Y�Q�H�� �N�R�U�H�O�D�F�L�M�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �6TU i UOSM (r=0.89, p<0.01) na uzorku 345 

�ãpanjolskih natjecatelja u o�O�L�P�S�L�M�V�N�L�P�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D���� �D�X�W�R�U�L�� �S�U�H�G�O�D�å�X�� �6TU kao valjan 

terenski biomarker���� �V�S�R�V�R�E�D�Q�� �G�L�V�N�U�L�P�L�Q�L�U�D�W�L�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�H�� �Vtupnjeve hidriranosti organizma. Ipak, 

�Y�D�å�Q�R�� �M�H�� �G�R�G�D�W�L��kako u �U�D�Q�L�M�H�� �Q�D�Y�H�G�H�Q�R�P�� �þ�O�D�Q�N�X�� �O�L�Q�H�D�U�Q�D�� �S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �X�U�L�Q�D�U�Q�L�K��

pokazatelja (laboratoriji i teren) kod najdehidriranije skupine ispitanika nije bila usko korelirana 

(r=0.61), kao kod umjereno ili blago dehidriranih ispitanika. Nasuprot tome, kod ispitanika u 

ovoj �V�W�X�G�L�M�L�� �R�S�D�å�H�Q�� �M�H�� �]�Q�D�W�Q�R�� �Y�L�ã�L�� �N�R�H�I�L�F�L�M�H�Q�W�� �N�R�U�H�O�D�F�L�M�H�� ���U� ��.87, p<0.���������� �X�Q�D�W�R�þ�� �X�Q�L�I�R�U�P�Q�R��

�S�U�H�P�D�ã�H�Q�L�P�� �U�H�I�H�U�H�Q�W�Q�L�P�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�P�D��koncentriranosti urina postavljenima od ACSM-a. 

Navedena je �K�L�S�R�W�H�]�D�� �G�R�G�D�W�Q�R�� �S�R�W�Y�U�ÿ�H�Q�D visokim intervalom pouzdanosti korelacijskoga nacrta 

(�“���� % IP; 0.72�±0.93)���� �6�W�R�J�D���� �U�D�V�N�R�U�D�N�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �S�U�L�N�D�]�D�Q�L�K�� �S�R�G�D�W�D�N�D�� �R�Y�H�� �V�W�X�G�L�M�H�� �X�� �R�G�Q�R�V�X�� �Q�D��

studiju �ãpanjolskih autora ogleda se u vjerojatnom utjecaju/prisutnosti metabolita u urinu, 
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nastalih uslijed sprege visokointenzivnih treninga i nagle redukcije tjelesne mase tijekom 

pripremnoga prednatjecateljskog perioda. Ipak, studija �ãpanjolskih autora nije mjerila 

�N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�X�� �X�N�X�S�Q�L�K�� �S�U�R�W�H�L�Q�D�� �X�� �X�U�L�Q�X���� �V�W�R�J�D�� �R�Y�H�� �W�Y�U�G�Q�M�H�� �W�U�D�å�H�� �G�D�O�M�Q�M�X znanstvenu verifikaciju. 

Nasuprot ranije navedenom, Oppinger i sur. (2005) otvoreno kritiziraju terensku procjenu stupnja 

hidiriranosti organizma putem STU, zbog 37 ���� �O�D�å�Q�R�� �S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K�� �Q�D�O�D�]�D�� �X�� �J�U�X�S�L�� �R�G�� ������ �K�U�Y�D�þ�D��

testiranoga prije redovitoga treninga. Ipak, studija Oppinger nije uzela u obzir prethodni utjecaj 

unosa �V�X�S�O�H�P�H�Q�D�W�D�� �R�G�� �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �ã�W�R�� �M�H�� �S�R�W�Y�U�ÿ�H�Q�R�� �N�D�R�� �Y�D�å�D�Q�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L�� �S�U�H�G�X�Y�M�H�W�� �V�W�Y�D�U�Q�H��

procjene stupnja hidriranosti organizma (Fernandez-Elias i sur., 2014). Stoga, ranije naveden 

�]�D�N�O�M�X�þ�D�N�� �)�H�U�Q�Dndez-�(�O�L�D�V�D�� �L�� �V�X�U���� �������������� �G�H�I�L�Q�L�U�D�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L�� �S�U�L�V�W�X�S�� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�� �X�� �V�W�X�Giji 

Oppingera kao neprimjeren, ali �L���J�H�Q�H�U�D�O�D�Q���X�]�U�R�N���Y�L�V�R�N�H���V�W�R�S�H���O�D�å�Q�R���S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K���Q�D�O�D�]�D���6TU u toj 

�V�W�X�G�L�M�L���� �1�H�R�V�S�R�U�Q�R���� �V�Y�H�� �U�D�Q�L�M�H�� �V�S�R�P�H�Q�X�W�H�� �V�W�X�G�L�M�H�� �X�W�H�P�H�O�M�L�O�H�� �V�X�� �V�Y�R�M�H�� �]�D�N�O�M�X�þ�N�H�� �Q�D�� �S�R�G�D�W�Fima 

�S�U�L�N�X�S�O�M�H�Q�L�P�� �X�� �S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�P�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�þ�N�L�P�� �Q�D�F�U�W�L�P�D���� �Q�D�M�þ�H�ã�ü�H�� �Q�D�� �G�D�Q�� �Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�D�� �N�D�G�D�� �M�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�D��

masa najmanje stabilna i dvojbeno je izni�M�H�W�L�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�H�� �]�D�N�O�M�X�þ�N�H�� �J�O�H�G�H�� �S�D�U�F�L�M�D�O�Q�L�K�� �X�W�M�H�F�D�M�D��

prethodnoga �W�U�H�Q�D�å�Q�R�J�� �S�U�R�F�H�V�D�� �L�� �V�S�U�H�J�H�� �V�W�Y�D�U�Q�R�Ja �G�H�I�L�F�L�W�D�� �Y�R�G�H�� �Q�D�� �X�þ�H�V�W�D�O�R�V�W�� �O�D�å�Q�R pozitivnih 

nalaza STU. Ostaje o�W�Y�R�U�H�Q�D���P�R�J�X�ü�Q�R�V�W��kako se i laboratorijski nalaz visoke koncentracije urina 

(UOSM���� �P�R�å�H���R�V�W�Y�D�U�L�W�L���S�X�W�H�P���G�U�X�J�L�K���P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D�����Q�H�R�Y�L�V�Q�R���R���L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R�P deficitu vode. Upitno 

je u kojoj mjeri uzork�R�Y�D�Q�M�H�� �X�U�L�Q�D�� �X�� �M�H�G�Q�R�M�� �Y�U�H�P�H�Q�V�N�R�M�� �W�R�þki (terenski i laboratorijski nalazi), 

primjerice �N�R�G���S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�K���V�W�X�G�L�M�D�����Y�M�H�U�R�G�R�V�W�R�M�Q�R���S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D���V�W�Y�D�U�Q�L���G�H�I�L�F�L�W���Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X���S�U�L�O�L�N�R�P��

�S�U�L�N�X�S�O�M�D�Q�M�D���E�L�R�O�R�ã�N�L�K���X�]�R�Uaka u terenskim uvjetima ili prilikom simulacije uzoraka.  

Nasuprot visokoj povezanosti urinarnih biomarkera, njihova relacija s ukupnim udjelom 

vode u tijelu sporta�ãa ovoj studiji pokazala se kao niska i trivijalna (Graf 4 i Graf 5). U prilog 

ranije navedenom ide i odnos Z-vrijednosti oba urinarna indik�D�W�R�U�D���L���X�G�M�H�O�D���Y�R�G�H���X���W�L�M�H�O�X�����J�U�D�I�L�þ�N�L��

predstavljen kao iznimno varijabilan i heterogen (�“Sd �V�W�D�Q�G�D�U�G�Q�H�� �S�R�J�U�H�ã�N�H�� ��.37 i 1.51, 

�S�R�M�H�G�L�Q�D�þ�Q�R�������2�Y�D�M je �Q�D�O�D�]���V�X�N�O�D�G�D�Q���U�D�Q�L�M�L�P���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�L�P�D (Fernandez-Elias i sur., 2014; Zubac 

�L�� �V�X�U������ ���������D������ �D�O�L�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�� �R�G�� �Q�D�O�D�]�D�� �V�W�X�G�L�Me (Relji �üa i sur., 2013-2015; Uttera i sur., 2012). 

Interpretacija raskoraka u prikupljenim podatcima �L�]�P�H�ÿ�X���V�W�X�G�L�M�D���R�J�O�H�G�D��se prije svega u prizmi 

�U�D�]�O�L�þ�L�W�R�V�Wi u �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�P pristupu i uporabi razl�L�þ�L�W�L�K���X�U�H�ÿ�D�M�D���S�U�L�O�L�N�R�P���S�U�R�F�M�H�Q�H udjela vode u 

tijelu. Primjerice, Utter i sur. (2012), tijekom protokola akutne dehidracije i rehidracije u periodu 

od dva sata, �P�M�H�U�H�Q�M�H�P�� �X�� �þ�H�W�L�U�L�� �Y�U�H�P�H�Q�V�N�H�� �W�R�þ�N�H�� �Q�H�R�V�S�R�U�Q�R�� �S�R�N�D�]�X�M�X��kako prilikom 3 % 

redukcije TM, �P�X�O�W�L�I�U�H�N�Y�H�Q�F�L�M�V�N�D�� �%�,�$�� �S�D�U�D�O�H�O�Q�R�� �S�U�D�W�L�� �W�U�H�Q�G�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�M�D�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D��

�N�U�Y�L���� �X�U�L�Q�D�� �L�� �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�H�� �W�H�å�L�Q�H�� �X�U�L�Q�D����a (Fernandez-Elias i sur., 2014; Zubac i sur., 2015) 
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�S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�P�� �P�M�H�U�H�Q�M�Pa �X�W�Y�ÿ�X�M�X�� �U�D�V�N�R�U�D�N�� �X�� �U�H�O�D�F�L�M�L�� �%�,�$�� �P�M�H�U�H�Q�M�D�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �Xsporedbe s 

vrijednostima uzorka �X�U�L�Q�D�����â�W�R�Y�L�ã�H�����R�Y�H���S�U�H�V�M�H�þ�Q�H���V�W�X�G�L�M�H���N�R�U�L�V�W�H���M�H�G�Q�R�I�U�H�N�Y�H�Q�F�L�M�V�N�L���%�,�$���X�U�H�ÿ�D�M 

koji �&�K�H�X�Y�U�R�Q�W���L���.�H�Q�H�I�L�F�N�����������������X���S�U�H�J�O�H�G�Q�R�P���þ�O�D�Q�N�X���G�H�I�L�Q�L�U�D�M�X���N�D�R���P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L���O�L�P�L�W�L�U�D�Q zbog 

�Q�H�P�R�J�X�ü�Q�R�V�W�L���P�M�H�U�H�Q�M�D��volumena �X�Q�X�W�D�U�V�W�D�Q�L�þ�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H�����ã�W�R���M�H���Yjerojatni razlog nedosljednosti 

u rezultatima primijenjenih studija. Prethodno navedena longitudinalna studija na vrhunskim 

�N�L�F�N�E�R�N�V�D�þ�Lma Hrvatske utvrdila je samo 10 �����]�D�M�H�G�Q�L�þ�N�H���Y�D�U�L�M�D�Q�F�H���L�]�P�H�ÿ�X���S�U�R�P�M�H�Q�H���X���W�M�H�O�H�V�Q�R�M��

masi i udjelu vode procijenjene jednofrekvencijskom BIA-om (Zubac i sur., 2015b). Nasuprot 

�W�R�P�H���� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�M�H�P�� �%�,�$-e �V�� �S�U�L�S�D�G�D�M�X�ü�L�P�� �V�R�I�Wverskim �U�M�H�ã�H�Q�M�H�P pokazuje vektorski odmak 

prilikom redukcije tjelesne mase kod mjeren�M�D�� �X�� �W�U�L�� �Y�U�H�P�H�Q�V�N�H�� �W�R�þ�N�H�� ���5�H�O�M�L�ü i sur., 2013) i 

�Q�H�R�V�S�R�U�Q�R���S�U�D�W�L���W�U�H�Q�G���G�H�I�L�F�L�W�D���X���Y�R�O�X�P�H�Q�X���W�M�H�O�H�V�Q�L�K���W�H�N�X�ü�L�Q�D���S�D�U�D�O�H�O�Q�R���V���U�H�G�X�N�F�L�M�R�P���X���Y�R�O�X�P�H�Q�X��

krvne plazme i tjelesne mase �N�R�G�� �H�N�V�S�H�U�L�P�H�Q�W�D�O�Q�H�� �V�N�X�S�L�Q�H�� �P�O�D�G�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �1�M�H�P�D�þ�N�H. Bitno je 

istaknuti kako �U�D�]�O�L�þ�L�W�R�V�W�� �X�� �K�H�P�R�G�L�Q�D�P�L�þ�N�R�P�� �S�R�O�R�å�D�M�X�� �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D��uslijed procjene udjela vode 

���O�H�å�H�ü�L�� �S�R�O�R�å�D�M�� �W�L�M�H�O�D���� �5�H�O�M�L�ü i sur., 2013; �=�X�E�D�F�� �L�� �V�X�U������ ���������D���� �Q�D�V�X�S�U�R�W�� �V�W�R�M�H�ü�H�P�� �S�R�O�R�å�D�M�X 

Ferndandez-Elias i sur., 2014; �8�W�W�H�U�� �L�� �V�X�U������ ������������ �G�R�G�D�W�Q�R�� �R�W�H�å�D�Y�D�� �X�V�S�R�U�H�G�E�X�� �U�H�]�X�O�W�D�W�D���U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K��

studija. 

Osim razlika nastalih uslijed �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K��karakteristika �N�R�U�L�ã�W�H�Q�L�K���X�U�H�ÿ�D�M�D���L���W�M�H�O�H�V�Q�H���S�R�V�W�X�U�H���� �Q�X�å�Q�R��

�M�H�� �U�D�]�P�R�W�U�L�W�L�� �L�� �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�H�� �R�V�Q�R�Y�H�� �X�W�Y�U�ÿ�H�Q�L�K�� �U�D�]�O�L�N�D���� �7�R�þ�Q�L�M�H���� �E�L�O�R�� �N�D�N�D�Y�� �S�R�N�X�ã�D�M�� �X�V�S�R�V�W�D�Y�O�M�D�Q�M�D��

�U�H�O�D�F�L�M�D�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �Q�H�L�Q�Y�D�]�L�Y�Q�L�K�� �Sokazatelja stupnja hidriranosti ostaje u okviru 

integriranoga �R�G�J�R�Y�R�U�D�� �]�G�U�X�å�H�Q�L�K�� �U�H�J�X�O�D�F�L�M�V�N�L�K�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D�� �S�U�Y�R�W�Q�R�� �S�U�H�G�O�R�å�H�Q�Lh u literaturi 

(Hall i Guyton, 2010; �$�U�P�V�W�U�R�Q�J���� �������������� �'�U�X�J�L�P�� �U�L�M�H�þ�L�P�D���� �U�H�J�X�O�D�F�L�M�D je osmolaliteta 

�L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H���W�H�N�X�ü�L�Q�H���X���R�G�U�H�ÿ�H�Q�R�M���P�M�H�U�L���Q�H�R�Y�L�V�Q�D���R���U�H�J�X�O�D�F�L�Mi ukupnoga udjela vode (i.e., raz�O�L�þ�L�W��

regulacijski neuroendokri�Q�L���P�H�K�D�Q�L�]�D�P�������1�H�L�]�E�M�H�å�Q�R�����G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L���W�R�þ�Q�L���L���X�Q�L�Y�H�U�]�D�O�Q�R���S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�L��

�Q�H�L�Q�Y�D�]�L�Y�Q�L�� �G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�L�� �P�D�U�N�H�U�L�� �N�R�M�L�� �R�G�U�D�å�D�Y�D�M�X�� �L�]�U�D�Y�D�Q�� �G�H�I�L�F�L�W�� �Y�R�G�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� �R�V�W�D�M�X�� �Q�H�G�R�V�W�L�å�Q�L��

zlatni standard sukladno postulatu Armstronga (2007). Nedvojbeno, ukupan udio vode u tijelu 

procijenjen jednofrekvencijskom BIA-om predstavlja nepotpunu sliku prilikom �S�R�N�X�ã�D�M�D��

karakteriziranja ukupnoga �X�G�M�H�O�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D����Raskorak u �D�Q�D�O�L�]�L�� �V�O�D�J�D�Q�M�D�� �Y�L�ã�H�N�U�D�W�Q�L�K��

neinvazivnih pokazatelja stupnja hidriranosti prikazan na Bland-Altman grafu dodatno opravdava 

teoriju Armstronga (2007) i negira �X�Y�U�L�M�H�å�H�Q�X��teoriju kako osmolalitet urina predstavlja zlatni 

standard detekcije deficita vode u tijelu. Stoga je, �X�Q�D�W�R�þ�� �W�H�P�H�O�M�Q�R�M�� �X�Q�L�I�R�U�P�Qosti �]�G�U�X�å�H�Q�R�Ja 

mehanizma prilikom regulac�L�M�H�� �E�D�O�D�Q�V�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D����ishod mjerenja donekle neovisan, �ã�W�R��
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je sukladno nalazima ove i prethodnih studija. Dakle, generalna preporuka mjerenja stupnja 

hidriranosti ipak gravitira k integriranoj procjeni oba mehanizma simultano. 

 

 

�'�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�D���W�R�þ�Q�R�V�W 

 

Iako analiza pouzdanosti urinarnih indikatora �L�V�W�L�þ�H visoku dan-za-dan varijabilnost, (ali i 

izvrsnu pouzdanost prilikom analize stabilnosti tjelesne mase i procjene udjela vode u tijelu), 

ROC krivulja prikazuje �J�R�W�R�Y�R���L�G�H�Q�W�L�þ�D�Q���L�V�K�R�G���Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L���]�D���R�E�D���X�U�L�Q�D�U�Q�D���L�Q�G�L�N�D�W�R�U�D�����$UC=0.95, 

p<0.01; Graf  7). Nalazi ove studije nedvojbeno podupiru nedavne tvrdnje Fernandez-Elias i sur. 

�������������� �N�R�M�L�� �S�U�R�J�O�D�ã�D�Y�D�M�X�� �6TU �N�D�R�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�� �W�R�þ�D�Q�� �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�L�G�U�D�Q�R�V�W�L�� �S�U�L�O�L�N�R�P��

�X�V�S�R�U�H�G�E�H�� �V�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�R�P�� �X�U�L�Q�D�� �X�]�� �R�G�U�H�ÿ�H�Q�D�� �R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�M�D�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�H�� �S�U�L�N�X�S�O�M�H�Q�L�K��

�S�R�G�D�W�D�N�D���� �7�R�þ�Q�L�M�H���� �U�D�Q�L�M�H�� �Q�D�Y�H�G�H�Q�D�� �V�W�X�G�L�M�D���ãpanjolskih autora nije utvrdila pouzdanost urinarnih 

�S�D�U�D�P�H�W�D�U�D�� �Q�D�� �L�V�W�R�P�� �X�]�R�U�N�X�� �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �L�]�� �N�R�M�H�� �M�H�� �L�]�Y�H�O�D�� �]�D�N�O�M�X�þ�N�H�� �R�� �Y�D�O�M�D�Q�R�V�W�L����Iako terenski i 

laboratorijski nalazi urina, prema svim �V�W�D�W�L�V�W�L�þ�N�L�P���S�R�V�W�X�S�F�L�P�D���S�U�L�N�D�]�D�Q�L�P���X���R�Y�R�M���V�W�X�G�L�M�L���X�N�D�]�X�M�X��

�Q�D�� �J�R�W�R�Y�R�� �L�G�H�Q�W�L�þ�D�Q�� �L�V�K�R�G����neosporno je kako se njihove interpretacije ne uklapaju u kontekst 

ukupnoga deficita vode u tijelu. Predstavljeni podatci nisu sukladni podatcima objavljenim u 

studijama Arnaoutas i sur. (2015) i Sommersfield i sur. (2016) koji su kritizirali procjenu stupnja 

hidriranosti putem STU �]�E�R�J�� �X�Q�L�Y�H�U�]�D�O�Q�R�� �Y�L�V�R�N�H�� �V�W�R�S�H�� �O�D�å�Q�R �S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K�� �Q�D�O�D�]�D���� �7�R�þ�Q�L�M�H���� �R�E�M�H su 

studije koristile osmolalitet seruma kao kriterij �U�H�I�H�U�H�Q�W�Q�H�� �W�R�þ�N�H����a predstavljena je studija 

slijedila protokole ustanovljene u studiji (Fernandez-Elias i sur., 2014) postavljanjem vrijednosti 

�R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D���X�U�L�Q�D�� �N�D�R�� �U�H�I�H�U�H�Q�W�Q�H�� �W�R�þ�N�H�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�K�� �L�V�K�R�G�D���� �3�R�G�D�W�F�L�� �S�U�H�W�K�R�G�Q�Lh studija (ranije 

�U�D�]�M�D�ã�Q�M�H�Q�L�� �X�� �S�R�J�O�D�Y�O�M�X��Pouzdanost) pokazali su kako osmolalitet seruma pri detekciji 

hipohidriranosti organizma �P�R�å�H�� �E�L�W�L�� �S�R�G�� �X�W�M�H�F�D�M�H�P�� �U�H�G�L�V�W�U�Lbucije teku�ü�L�Q�H�� �L�]�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�R�Ja 

prostora �X�� �V�S�U�H�]�L�� �V�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�H�P vode na uzlaznom kraku Henelove petlje. Ovaj obrambeni 

�P�H�K�D�Q�L�]�D�P���� �V�� �F�L�O�M�H�P�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�D�� �Y�R�O�X�P�H�Q�D�� �S�O�D�]�P�H�� �V�Q�L�å�D�Y�D�� �R�V�M�H�W�O�M�L�Y�R�V�W�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D�� �V�H�U�X�P�D��

prilikom detekcije niskih razina hipohidriranosti (~2�±3 %) i predstavlja STU kao primjereniji 

pokazatelj stupnja hidriranosti (Hamouti i sur., 2013). Stoga, prikazane razlike, nastale uslijed 

djelovanja nadzornih mehanizama, preduvjet su razlika u prikazanim �V�W�D�W�L�V�W�L�þ�N�R-an�D�O�L�W�L�þ�N�L�P��

metodama predstavljenim u studiji (visoka osjetljivost i specif�L�þ�Q�R�V�W���R�G������ % i 87 %) u odnosu na 

studije Oppingera i sur. (2005), ali i Sommersfiled i sur. (2016) koji prijavljuju �Q�L�V�N�X���V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�R�V�W��
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testa STU u odnosu na osmolalitet seruma (u rasponu 10 % - 40 ���������.�D�R���ã�W�R���M�H���L���U�D�Q�L�M�H���V�S�R�P�H�Q�X�W�R����

studija Oppingera i sur. ���������������Q�L�M�H���L�V�N�O�M�X�þ�L�O�D���L�V�S�L�W�D�Q�L�N�H���N�R�M�L���V�X���N�R�Q�]�X�P�L�U�D�O�L���G�R�G�D�W�N�H���S�U�H�K�U�D�Q�L���Q�D��

�V�Y�D�N�R�G�Q�H�Y�Q�R�M�� �R�V�Q�R�Y�L���� �ã�W�R�� �V�H�� �L�� �R�J�O�H�G�D�� �N�D�R�� �S�U�R�S�X�V�W�� �X�� �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L�P�� �S�R�V�W�D�Y�N�D�Pa mjerenja i 

interpretacije stupnja hidriranosti organizma (Fernandez-Elias i sur., 2014; Sawka i sur., 2007). 

Primjerice, Fernandez-�(�O�L�D�V�� �L�� �V�X�U���� �������������� �L�V�N�O�M�X�þ�L�O�L�� �V�X�� ������ �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �L�]�� �G�D�O�M�Q�M�H�Ja protokola 

testiranja jer su prijavili uporabu prehrambenih suplemenata koji zasigurno mogu utjecati na 

dijagnos�W�L�þ�N�X�� �W�R�þ�Q�R�V�W��uzorka urina (Martin i sur., 2006). Takav je pristup protivan trenut�D�þnim 

standardima i smjernicama testiranja stupnja hidriranosti organizma (ACSM; Sawka i sur., 2007). 

Kao bitna metodol�R�ã�N�D���S�R�V�W�D�Y�N�D���U�D�Q�L�M�H���Q�D�Y�H�G�H�Q�L�K���V�W�X�G�L�M�D���R�J�O�H�G�D���V�H �þ�L�Q�M�H�Q�L�F�D��kako su prethodne 

studije u odr�H�ÿ�H�Q�R�M�� �P�M�H�U�L�� �S�U�H�Y�L�G�M�H�O�H�� �X�W�M�H�F�D�M��visokointezivnih treninga i upliva anaerobnoga 

metabolizma �Q�D���L�]�Y�H�G�H�Q�H���]�D�N�O�M�X�þ�N�H i generalizirale temeljem prikupljenih parametara u kontekstu 

relavantnosti uloge aktivnosti/sposobnosti bubrega da koncentrira urin uslijed navodnoga deficita 

vode. Sukladno �W�U�H�Q�X�W�D�þ�Q�L�P �V�P�M�H�U�Q�L�F�D�P�D�� �]�D�� �G�H�W�H�N�F�L�M�X�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �N�R�G�� �V�S�R�U�W�D�ã�D����

analiza ROC krivulje klasificirala je 64.2 ���� �P�O�D�G�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �N�D�R�� �L�]�Q�L�P�Q�R��hipohidrirane (STU 

vrijednosti >1.�������� �J�‡mL-1) tijekom razdoblja �V�W�D�E�L�O�Q�R�V�W�L�� �X�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�M�� �P�D�V�L���� �8�Q�D�W�R�þ�� �J�R�W�R�Y�R��

�L�G�H�Q�W�L�þ�Q�R�P�� �L�V�K�R�G�X�� �W�H�U�H�Q�V�N�L�K�� �L�� �O�D�E�R�U�Dtorijskih analiza prilikom procjene stupnja hidriranosti 

organizma, �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�D�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�Wi �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H�� �X�U�L�Q�D�� �P�R�å�H�� �Q�D�Y�H�V�W�L�� �Q�D�� �N�U�L�Y�H��

�]�D�N�O�M�X�þ�N�H���L���Rstaje kontraverzna problematika sportske zajednice. 

 

 

�5�H�P�H�W�H�ü�L faktori preciznosti u procjeni stupnja hidriranosti organizma 

 

�3�U�H�P�D�� �Q�D�ã�L�P�� �W�U�H�Q�X�W�D�þnim spoznajama, ovo je bila prva studija koje je analizirala (i) 

�V�D�G�U�å�D�M�� �X�N�X�S�Q�L�K�� �S�U�R�W�H�L�Qa u malim uzorcima urina, (ii)  utjecaj ukupnih proteina u urinu na 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X�� �W�R�þ�Q�R�V�W�� �6TU i UOSM na uzorku vrhunskih natjecatelja u nekom od olimpijskih 

�E�R�U�L�O�D�þkih sportova. Takva �D�Q�D�O�L�]�D���P�R�å�H���S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�D�W�L���N�O�M�X�þ�D�Q���þ�L�P�E�H�Q�L�N���S�U�L�O�L�N�R�P��karakteriziranja 

�D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�H�� �S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W�L�� �L�� �W�R�þ�Q�R�V�W�L urinarnih pokazatelja hidriranosti organizma. Freidman 

ANOVA-test pokazuje porast od ~30 % �L�]�P�H�ÿ�X���S�U�Y�R�J�D���L���W�U�H�ü�H�J��mjerenja (p<0.01) u koncentraciji 

UP, �N�R�G�� �W�H�ã�N�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �ã�W�R�� �J�R�Y�R�U�L�� �R�� �Q�L�V�N�R�M�� �G�D�Q-za-dan pouzdanosti proteina u urinu iz maloga 

uzorka. Predstavljeni nalaz je �V�X�N�O�D�G�D�Q�� �W�U�H�Q�G�X�� �S�U�R�P�M�H�Q�D�� �N�R�G�� �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�D�� �L�� �V�S�H�F�L�I�L�þ�Q�H�� �W�H�å�L�Q�H��

urina. Nasup�U�R�W���W�R�P�H�����R�Y�D���V�W�X�G�L�M�D���E�L�O�M�H�å�L �U�H�O�D�W�L�Y�Q�R���Q�L�]�D�N���E�U�R�M���O�D�å�Q�R���Sozitivnih nalaza, od svega 7 
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%, a jednak je �E�U�R�M���I�U�H�N�Y�H�Q�F�L�M�D���V�W�Y�D�U�Q�R���S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K���L���V�W�Y�D�U�Q�R���Q�H�J�D�W�L�Y�Q�L�K���L�V�K�R�G�D���S�R�W�Y�U�ÿ�H�Q���K�L-kvadrat 

�W�H�V�W�R�P�����7�D�E�O�L�F�D�����������+�D�P�R�X�W�L���L���V�X�U�������������������W�D�N�R�ÿ�H�U���V�X���S�U�L�M�D�Y�L�O�L���Q�L�]�D�N���E�U�R�M���O�D�å�Q�R���S�R�]�L�W�L�Y�Q�L�K���Q�D�O�D�]�D���X��

svojoj studiji (8 %), ali i utvrdili visoku pozitivnu korelaciju izme�ÿu STU i koncentracije 

metabolita u urinu (R=0.92, p<0.���������� �Q�D�� �X�]�R�U�N�X�� �W�U�N�D�þ�D�� �L�� �U�D�J�E�L�M�D�ã�D���� �6�X�S�U�R�W�Q�R�� �U�D�Q�L�M�H�� �V�S�R�P�H�Q�X�W�R�M��

�Y�L�V�R�N�R�M�� �S�R�]�L�W�L�Y�Q�R�M�� �N�R�U�H�O�D�F�L�M�L���� �Q�D�ã�D�� �V�W�X�G�L�M�D�� �Q�L�M�H�� �X�W�Y�U�G�L�O�D�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�X�� �S�R�Y�H�]�D�Q�R�V�W�� �X�N�X�S�Q�L�K�� �S�U�R�W�H�L�Q�D�� �X��

urinu i UOSM ili STU (Grafovi �����L�����������.�D�R���J�O�D�Y�Q�X���G�H�W�H�U�P�L�Q�D�Q�W�X���U�D�]�O�L�N�D���P�R�J�X�ü�H���M�H���Q�D�Y�H�V�W�L���þ�L�Q�M�H�Q�L�F�X��

kako je studija Hamoutija prikupila 24-h volumen urina, a predstavljena studija analizirala je 

ukupne proteine u urinu iz maloga uzorka, sukladno preporukama Dihaz i Mullera (2007), ali i 

sli�M�H�G�H�ü�L���S�U�R�W�R�N�R�O�H���G�U�X�J�H���V�W�X�G�L�M�H Hamoutija i sur. (2013). Stoga je veoma izgledno kako unutarnja 

valjanost (eng. intra-assay) analize urinarnih metabolita iz maloga uzorka nema dovoljnu snagu i 

osjetljivost kao 24-h protokoli prikupljanja podataka, osobito kod iznimno hipohidriranih 

ispitanika, poput ispitanika ove studije. Poortmans i Vanderstraeten (1994) dokumentirali su kako 

visoko intenziv�D�Q�� �W�U�H�Q�L�Q�J�� �R�P�R�J�X�ü�D�Y�D�� �V�P�D�Q�M�H�Q�M�H�� �0�*�)-a �G�R�Y�R�G�H�ü�L���G�R�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�H��

ur�L�Q�D�U�Q�L�K�� �P�H�W�D�E�R�O�L�W�D���� �S�U�L�W�R�P�� �R�W�H�å�D�Y�D�M�X�ü�L�� �G�H�W�H�N�F�L�M�X�� �V�W�Y�D�U�Q�R�Ja stupnja hidriranosti organizma, 

neovisno o deficitu vode u tijelu. Povrh svega navedenoga, studija Hamoutija i sur. (2010) otvara 

�P�R�J�X�ü�Q�R�V�W���X�S�O�L�Y�D���Y�L�V�R�N�R inteznivnoga treninga u prednatjecateljskom �U�H�å�L�P�X �U�D�G�D���Q�D���S�R�Y�H�ü�D�Q�M�H��

metabolita u urinu kao posljedice �S�R�Y�L�ã�H�Q�R�Ja mi�ã�L�ü�Q�R�J���N�D�W�D�E�R�O�L�]�P�D�� sukladno i ranijim nalazima 

���3�R�R�U�W�P�D�Q�V���-������ �������������� �=�D�N�O�M�X�þ�Q�R���� �W�Hmeljem predstavljenih podataka potr�H�E�Q�R���M�H���G�R�G�D�W�Q�R���L�V�W�U�D�å�L�W�L��

unutarnju valjanost analize proteina iz malih uzoraka urina i pritom osigurati valjanost i unutarnju 

kontrolu eksperimenta u stvarnim uvjetima treninga i natjecanja. 

 

 

�8�W�M�H�F�D�M���P�L�ã�L�ü�Q�H���P�D�V�H���Q�D���G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X���W�R�þ�Q�R�V�W���G�H�K�L�G�U�D�F�L�M�V�N�L�K���E�L�R�P�D�U�N�H�U�D���X�U�L�Q�D 

 

Sugestijom Hamoutija i suradnika (2010), bo�N�V�D�þ�L su �X���R�Y�R�P���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�X���E�L�O�L podijeljeni 

�X���G�Y�L�M�H���U�D�]�O�L�þ�L�W�H���J�U�X�S�H����temeljem razlika u antropometrijskim karakteristi�N�D�P�D�����O�D�N�L���L���W�H�ã�N�L����kako 

bi �V�H�� �L�V�S�L�W�D�R�� �X�W�M�H�F�D�M�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �Q�D�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�D�� �6TU. Suprotno nalasku i 

postavkama Hamoutija, �R�Y�D�� �V�W�X�G�L�M�D�� �Q�L�M�H�� �X�W�Y�U�G�L�O�D�� �U�H�O�D�F�L�M�H�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �U�D�Q�L�M�H�� �Q�D�Y�H�G�H�Q�L�K�� �Y�D�U�L�M�D�E�O�L��

(Grafovi ���� �L�� �������� �X�V�S�U�N�R�V�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�L�P�� �U�D�]�O�L�N�D�P�D�� �X�� �D�Q�W�U�R�S�R�P�H�W�U�L�M�V�N�L�P�� �N�D�U�D�N�W�H�U�L�V�W�L�N�D�P�D�� ���7�D�E�O�L�F�D�� ��������

�%�R�N�V�D�þ�L�� �X�� �R�Y�R�M�� �V�W�X�G�L�M�L�� �Q�L�V�X�� �S�R�N�X�ã�D�Y�D�O�L�� �S�R�Y�H�ü�D�W�L�� �P�L�ã�L�ü�Q�X�� �P�D�V�X�� �S�U�H�W�K�R�G�Q�R�� �L�]�Y�H�G�E�L�� �R�Y�H�� �V�W�X�G�L�M�H, a 

studija Hamoutija nije prijavila metodologiju treninga kod njihovih ispitanika. Ipak, �Q�D�ã�D��je pilot 
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studija procjene stupnja hidriranosti putem STU �N�R�G�� �Y�U�K�X�Q�V�N�L�K�� �P�O�D�G�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D�� �(�X�U�R�S�H pokazala 

�U�D�]�Q�R�O�L�N�R�V�W�� �L�]�P�H�ÿ�X��tri �U�D�]�O�L�þ�L�W�H�� �W�H�å�L�Q�V�N�H�� �N�D�W�H�J�R�U�L�M�H�� �X�� �V�W�X�S�Q�M�X��koncentriranosti urinarnih 

parametara putem analize STU (i. �H������ �O�D�N�ã�L su �E�R�N�V�D�þ�L�� �L�P�D�O�L�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�R�� �Y�L�ã�X�� �N�R�Q�F�H�Q�W�U�D�F�L�M�X�� �X�U�L�Q�D 

�S�U�L�O�L�N�R�P�� �X�V�S�R�U�H�G�E�H�� �V�� �W�H�å�L�P�D���� �W�L�M�H�N�R�P �S�U�L�S�U�H�P�D�� �]�D�� �6�Y�M�H�W�V�N�R�� �M�X�Q�L�R�U�V�N�R�� �S�U�Y�H�Q�V�W�Y�R���� �ã�W�R�� �L�Q�G�L�U�H�N�W�Q�R��

�S�R�G�X�S�L�U�H�� �Q�D�O�D�]�H�� �R�Y�H�� �V�W�X�G�L�M�H���� �6�W�R�J�D���� �U�H�O�D�F�L�M�D�� �S�R�Y�H�ü�D�Q�H�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �L�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �6TU 

�W�U�H�E�D�� �G�R�G�D�W�Q�X�� �Y�H�U�L�I�L�N�D�F�L�M�X���� �N�R�U�L�ã�W�H�Q�M�H�P�� �E�R�O�M�L�K�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�K�� �D�O�D�W�D�� �S�R�S�X�W�� �'�(�;-e, prilikom 

procjene stvarnih udjela �P�L�ã�L�ü�Q�H �P�D�V�H���N�R�G���U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K���V�S�R�U�W�D�ã�D. 

 

 

Stopa hipohidriranosti organizma 

 

�8�Q�L�Y�H�U�]�D�O�Q�R�� �Y�L�V�R�N�D�� �V�W�R�S�D�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �]�D�E�L�O�M�H�å�H�Q�D�� �M�H�� �X�� �R�Y�R�M�� �V�W�X�G�L�M�L�� �X�Q�D�W�R�þ�� �V�W�D�E�L�O�Q�R�M��

tjelesnoj masi tijekom preliminarnoga, ali i glavnoga djela studije (ICC=0.99; CV<1 %) i 

primjerenom unosu makronutrijenata i vode (Tablica 3). �7�R�þnije, Relji �ü i sur. prijavili su, na 

uz�R�U�N�X���Y�U�K�X�Q�V�N�L�K���P�O�D�G�L�K���E�R�N�V�D�þa Nj�H�P�D�þke (kontrolna skupina), unos makronutrijenata ukupne 

energetske vrijednosti od �����“���� �N�F�D�O�‡�N�J-1 prije natjecanja, a ova je �V�W�X�G�L�M�D�� �S�U�R�P�R�W�U�L�O�D�� �V�O�L�þne 

vrijednosti od �����“���� �N�F�D�O�‡�N�J-1. �0�H�ÿ�X�W�L�P�� unos je vode u ovoj studiji �E�L�R�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�R�� �Y�H�üi (~3.0 L) 

nego kod n�M�H�P�D�þ�N�Lh �E�R�N�V�D�þa (1.8 L). �7�D�N�Y�L���S�R�G�D�W�F�L���G�R�G�D�W�Q�R���S�R�W�Y�U�ÿuju stabilnost u tjelesnoj masi 

ispitanika u predstavljenoj studiji, �D�O�L�� �L�� �G�H�P�R�Q�V�W�U�L�U�D�M�X�� �N�U�R�Q�L�þ�Q�R�� �Q�L�]�Dk unos makronutrijenata 

(Tablica 3)���� �þak i tijekom perioda stabilne tjelesne mase. �3�U�H�P�D�� �S�R�G�D�W�F�L�P�D�� �D�Q�D�P�Q�H�V�W�L�þ�N�R�Ja 

upitnika, ispitanici nisu sudjelovali u protokolima redukcije tjelesne mase najmanje tri tjedna 

�S�U�H�G�� �L�]�Y�H�G�E�X�� �R�Y�H�� �V�W�X�G�L�M�H���� �Q�R�� �S�U�R�V�M�H�þ�Q�H��su vrijednosti kod urinarnih �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�� �S�U�H�P�D�ã�L�O�H��

postavljene referentne vrijednosti ACMS-a (STU=1.�������“��.003 �J�‡�P�/-1, UOSM� ���������“��������

�P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1�������3�U�H�P�D���V�Y�H�P�X���Q�D�Y�H�G�H�Q�R�P�����þ�L�Q�L���V�H��kako univerzalno visoka stopa hipohidriranosti 

�R�S�D�å�H�Q�D���X���R�Y�R�M���V�W�X�G�L�M�L���Q�H���S�R�W�M�H�þ�H���L�V�N�O�M�X�þ�L�Y�R���L�]���X�N�X�S�Q�R�Ja deficita vode u tijelu. U�Q�D�W�R�þ���Y�H�O�L�þ�L�Q�L��i 

trendu promjena urinarnih pokazatelja, visokoj varijablinosti i heterogenosti rezultata, prikupljeni 

�S�R�G�D�W�F�L�� �Q�D�O�D�å�X�� �N�O�D�V�L�I�L�F�L�U�D�Q�M�H�� �L�V�S�L�W�D�Q�L�N�D�� �X�� �S�U�H�G�V�W�D�Y�O�M�H�Q�R�M�� �V�W�X�G�L�M�L�� �N�D�R�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�R�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�L���� �ã�W�R�� �M�H��

sukladno preporukama Bakera i sur. (2009)���� �D�O�L���L���5�H�O�M�L�üa i sur. (2015b). Takva je klasifikacija u 

suprotnosti s postavljenim ACSM-ovim smjernicama za detekciju hipohidiranosti organizma kod 

�V�S�R�U�W�D�ã�D (Sawka, i sur. 2007). Smjernice ACSM-a �Q�D�O�D�å�X��svakom ispitaniku da dostavi mali 
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uzorak prvoga jutarnjeg urina gdje je �]�D�E�L�O�M�H�å�H�Q�D�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �6TU>1.�������� �J�‡�P�/-1 definirana kao 

pomak prema hipohidriranosti organizma (Sawka i sur., �������������� �7�D�N�R�ÿ�H�U���� �V�X�N�O�D�G�Q�R�� �Vl�X�å�E�H�Q�L�P��

�S�U�D�Y�L�O�L�P�D���1�&�$�$���K�U�Y�D�Q�M�D�����V�Y�L���V�S�R�U�W�D�ã�L���S�U�L�O�L�N�R�P���X�O�D�V�N�D���Q�D���V�W�U�X�Q�M�D�þ�X���P�R�U�D�M�X���L�P�D�W�L���6TU vrijednosti 

od <1.���������J�‡�P�/-1 kako bi ostvarili �S�U�D�Y�R���Q�D�V�W�X�S�D���Q�D���E�R�U�L�O�L�ã�W�X�����/�R�H�Q�Q�H�N�H���L���V�X�U���������������������6�O�L�þ�Q�H su, 

prethodno objavljene studij�H�����W�L�S�L�þ�Q�R���N�R�U�L�V�W�L�O�H���S�U�H�V�M�H�þ�Q�L���G�L�]�D�M�Q���V�W�X�G�L�M�H���S�U�L�O�L�N�R�P���R�G�U�H�ÿ�L�Y�D�Q�M�D���V�W�R�S�H��

hipohidriranosti organizma�����Q�D�M�þ�H�ã�ü�H���S�X�W�H�P analize STU (Fernandez-Elias i sur., 2014; Opplinger 

i sur., 2005; Petterson i Berg, 2014a; Zubac i sur., 2015a). Ovi su radovi utemeljili  �]�D�N�O�M�X�þ�N�H��

�S�U�L�P�D�U�Q�R���Q�D���S�R�G�D�W�F�L�P�D���L�]�Y�H�G�H�Q�L�P���L�]���M�H�G�Q�H���Y�U�H�P�H�Q�V�N�H���W�R�þ�N�H���P�M�H�U�H�Q�M�D���J�G�M�H���Y�H�O�L�þ�L�Q�D���S�U�R�P�M�H�Q�H���L�O�L��

�U�H�O�D�F�L�M�D���R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�D���6TU �L���S�U�R�P�M�H�Q�H���X���W�M�H�O�H�V�Q�R�M���P�D�V�L���Q�L�M�H���X�W�Y�U�ÿ�H�Q�D, a mehanizmi su, putem kojih se 

ostvarila koncentracija urina, �R�V�W�D�O�L�� �Q�H�U�D�]�M�D�ã�Q�M�H�Q�L. Vrijednosti prikupljenih uzoraka urina u ovoj 

�V�W�X�G�L�M�L�� �S�R�N�D�]�X�M�X�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�R�� �Y�L�ã�H�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �S�U�Llikom usporedbe s podatcima mladih turskih Tae-

Kwon-�'�R�� �V�S�R�U�W�D�ã�D�� �J�G�M�H���R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�D���G�R�V�H�å�X�� �8OSM� �������“�������� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1; STU=1.�������� �J�‡�P�/-1 

(Kutlu i Guler, 2006) tijekom pripremne faze. Studija Buforda i sur. (2006) navodi da �V�Y�H�X�þ�L�O�L�ãni 

�K�U�Y�D�þ�L�� �L�P�D�M�X�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �6TU>1.�������� �J�‡�P�/-1�þ�D�N�� �L�� �L�]�Y�D�Q�� �Q�D�W�M�H�F�D�W�H�O�M�V�N�H�� �V�H�]�R�Q�H����a nedavna studija 

�5�H�O�M�L�üa i sur. (2015) govori o trendu porasta vrijednosti (STU vrijednosti rastu od ~1.018 do 1.025 

�J�‡�P�/-1) kod kontrolne grupe n�M�H�P�D�þ�N�L�K��o�O�L�P�S�L�M�D�F�D�� �X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D�� �X�Q�D�W�R�þ�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�X��

volumena plazme, ukupnoga �Y�R�O�X�P�H�Q�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�L�K�� �W�H�N�X�ü�L�Q�D��i tjelesne mase. Autori Shirreffs i 

Maughan (1998) prijavili su kako �E�R�N�V�D�þ�L�� �L�� �K�U�Y�D�þ�L���L�P�D�M�X�� �]�Q�D�þ�D�M�Q�R�� �Y�L�ã�D���R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�D�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L��

UOSM (i. �H�����������“��������vs. �������“���������P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1, p<0.���������S�U�L�O�L�N�R�P���X�V�S�R�U�H�G�E�H���V���G�U�X�J�L�P���V�S�R�U�W�D�ã�L�P�D����

Takvi podatci mogu biti indikator rane prekretnice (eng. early milestone�����I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�K���D�G�D�S�W�D�F�L�M�D���L��

upliva adaptacijskih mehanizama na spregu intenzivnoga treninga (�S�R�V�O�M�H�G�L�þ�Q�L�� �D�Q�J�D�å�P�D�Q��

�E�X�E�U�H�J�D�����N�U�R�Q�L�þ�Q�R���Q�H�S�U�L�P�M�H�U�H�Q�R�Ja �X�Q�R�V�D���Y�R�G�H���L���X�þ�H�V�W�D�O�H���S�U�D�N�V�H���Q�D�J�O�H���L���Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�H���U�H�G�Xkcije 

tjelesne mase. Yankanich i sur. (1998) prvi su �S�U�H�G�O�R�å�L�O�L�� �W�D�N�D�Y�� �V�F�H�Q�D�U�L�M �I�L�]�L�R�O�R�ã�N�L�K�� �S�U�R�F�H�V�D��kao 

kompenzacijski odgovor na �V�S�U�H�J�X�� �U�D�Q�L�M�H�� �Q�D�Y�H�G�H�Q�L�K�� �S�U�R�F�H�V�D�� �G�R�N�X�P�H�Q�W�L�U�D�Q�M�H�P�� �S�U�R�V�M�H�þ�Q�L�K��

vrijednosti osmolaliteta seurma�a�������� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1 �þ�D�N�� �S�U�L�O�L�N�R�P�� �S�U�L�P�M�H�U�H�Q�H�� �K�L�G�U�Lranosti 

organizma. 

Podatci prikupljeni o stopi hipohidriranosti u ovoj studiji (Graf 8) istovjetni su podatcima Rivera-

Brown i sur. (2012) koja prijavljuje ~90 ���� �M�X�G�D�ã�D�� �D�G�R�O�H�V�F�H�Q�D�W�D�� �X�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�P�� �V�W�D�Q�M�X��

(definiranih putem STU), tijekom stabilne �W�M�H�O�H�V�Q�H���P�D�V�H���L�D�N�R���V�X���S�U�L�S�U�H�P�H���W�L�K���V�S�R�U�W�D�ã�D���S�U�R�W�H�N�O�H���X��

visoko stresnom i �Y�U�X�ü�H�P�� �R�N�U�X�å�H�Q�M�X���� �6�O�L�þ�Q�R�� �W�L�P�� �Q�D�O�D�]�L�P�D���� �$�U�Q�D�R�X�W�L�V�� �L�� �V�X�U���� �������������� �W�D�N�R�ÿ�H�U��

karakteriziraju ~90 ���� �V�S�R�U�W�D�ã�D�� �D�G�R�O�H�V�F�H�Q�D�W�D�� �L�]�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �V�S�R�U�W�R�Y�D�� �N�D�R�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�H�� ���W�H�P�H�O�M�H�P��
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STU �S�U�R�F�M�H�Q�H���� �X�Q�D�W�R�þ�� �G�R�V�W�X�S�Q�R�V�W�L�� �Y�R�G�H�� �Wijekom eksperimentalnoga protokola, ali i trivijalnoj 

�U�H�O�D�F�L�M�L�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K�� �6TU vrijednosti i promjene u tjelesnoj masi (R2=0.�������� �%�R�N�V�D�þ�L�� �X�� �R�Y�R�M��

studiji mogu biti univerzalno klasificirani kao iznimno hipohidrirani �W�H�P�H�O�M�H�P���Q�D�O�D�]�D���X�U�L�Q�D�����ã�W�R���M�H��

ipak u suprotnosti s nalazom stabilne tjelesne mase i ukupnoga unosa markonutrijenata i vode. 

Ipak, svi ranije dokumentirani podatci sukladni su stopi hipohidriranosti prijavljenoj od 

Pettersona i Berga �����������E������ �7�R�þ�Q�L�M�H���� �U�D�Q�L�M�H�� �V�S�R�P�H�Q�X�W�L���ãvedski autori, teme�O�M�H�P�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K��

vrijednosti STU �W�D�N�R�ÿ�H�U���V�X��prijavili  visoku stopu hipohidriranosti (89 ���������X�Q�D�W�R�þ��ad libitum unosu 

vode i �S�U�R�G�X�å�H�Q�R�P�� �Y�U�H�P�H�Q�X�� �R�S�R�U�D�Y�N�D�� �L�]�P�H�ÿu vage i natjecanja. Sprega okolnosti navela je 

�D�X�W�R�U�H�� �Q�D�� �]�D�N�O�M�X�þ�D�N��da �V�O�X�å�E�H�Q�R�� �Y�D�J�D�Q�M�H�� �Q�L�M�H�� �G�R�Y�R�O�Mno dobar preventivni mehanizam za 

�V�S�U�M�H�þ�D�Y�D�Q�M�H�� �K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�� �R�U�J�D�Q�L�]�P�D���� �,�S�D�N���� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�D�� �V�W�X�S�Q�M�D�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L���� �X�W�H�P�H�O�Mena na 

nalazu STU mjerenom u jednoj vremenskoj to�þ�N�L�� �Y�M�H�U�R�M�D�W�Q�R�� �M�H�� �S�U�H�Q�D�J�O�D�V�L�O�D�� �X�O�R�J�X�� �S�R�Y�L�ã�H�Q�L�K��

�R�þ�L�W�R�Y�D�Q�M�D��vrijednosti koncentracije urina u kontekstu mjerenja stvarnih oscilacija i deficita vode 

�X���W�L�M�H�O�X�����]�D�Q�H�P�D�U�L�Y�ã�L���S�U�L�W�R�P���X�W�M�H�F�D�M���U�H�P�H�W�H�ü�L�K���I�D�N�W�Rra koji �X�W�M�H�þ�X���Q�D���W�D�N�D�Y���S�U�H�V�M�H�þ�Q�L���G�L�]�D�M�Q���V�W�X�G�L�M�H����

Uniformno, sve prethodne studije prilikom kl�D�V�L�I�L�N�D�F�L�M�H���K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�L�����V�O�X�å�L�O�H���V�X���V�H��kriterijima 

ASCM-a prilikom karakteriziranja blage hipohidriranosti, a kod ispitanika u ovoj studiji 

�]�D�E�L�O�M�H�å�H�Q�R je da svi uniformno �S�U�H�P�D�ã�X�M�X���U�D�Qije postavlje�Q�X���U�H�I�H�U�H�Q�W�Q�X���W�R�þ�N�X�����3�U�H�F�L�]�Q�L�M�H�����þ�D�N��~ 

65 ���� �E�R�N�V�D�þ�D�� �S�U�H�P�D�ã�X�M�H�� �Y�Uijednost STU od >1.030 g�‡mL-1 koja slovi za mjeru iznimne 

hipohidriranosti i deficita vode u organizmu (Armstrong, 2007; Fernandez-Elias i sur., 2014; 

Hamouti i sur., 2013; Sawka i sur., 2007). Izgledno je kako �S�U�H�V�M�H�þ�Q�L�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�þ�N�L�� �Q�D�F�U�W�L��

univerzalno ko�U�L�ã�W�H�Q�L���X���S�U�H�W�K�R�G�Q�L�P���V�W�X�G�L�M�D�P�D��nisu imali �S�U�L�P�M�H�U�H�Q���P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L���S�U�L�V�W�X�S���S�U�L�O�L�N�R�P��

detekcije ukupnoga deficita vode u tijelu, sukladno preporukama (Cheuvront i Kenefick, 2014), a 

�X�]�U�R�þ�Q�L���P�H�K�D�Qizmi uniformno visokoga anga�åmana bubrega s �F�L�O�M�H�P���R�þ�X�Y�D�Q�M�D���K�R�P�Hostaze ostaju 

predmet rasprave znanstvenih krugova. 

 

 

�3�U�D�N�W�L�þ�Q�D���U�D�]�P�D�W�U�D�Q�M�D�����S�H�U�V�S�H�N�W�L�Y�H���L���S�U�L�P�M�H�Q�M�L�Y�R�V�W 

 

Prilikom uzorkovanja urina ova je studija slijedila ranije postavljene smjernice 

(Armstrong i sur., 2007; Hamouti i sur., 2013; Fernandez-Elias i sur., 2014; Sawka i sur., 2007) 

prilikom procjene hidriranosti organizma u stvarnim uvjetima, na visoko �X�W�U�H�Q�L�U�D�Q�L�P���V�S�R�U�W�D�ã�L�P�D����

Iako je studija Hamoutija �L�� �V�X�U���� �������������� �N�R�U�L�V�W�L�O�D�� �S�U�L�V�W�X�S�� �N�O�L�Q�L�þ�N�H�� �P�H�W�R�G�R�O�R�J�L�M�H���� �X�M�H�G�Q�R��zlatni 
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standard prilikom analize sastava urina (i. e. 24-h volumen), ovo je �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�H���E�L�O�R���R�J�U�D�Q�L�þ�H�Q�R��

na prikupljanje malih uzoraka urina. Svakako, autori su svjesni da akutne promjene u tjelesnom 

�G�U�å�D�Q�M�X���X�Y�M�H�W�X�M�X���]�Q�D�þ�D�M�Q�H���S�U�R�P�M�H�Q�H���X���I�X�Q�N�F�L�M�L���E�X�E�U�H�J�D�����ãto je jedan od �E�L�W�Q�L�K���S�U�H�G�X�Y�M�H�W�D���R�S�D�å�H�Q�L�K��

�U�D�]�O�L�N�D�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �V�W�X�G�L�M�D���� �%�L�W�Q�R�� �M�H�� �L�V�W�D�N�Q�X�W�L��kako isti pristup prilikom uzorkovanja urina koriste i 

brojne druge laboratorijske studije koje imaju za cilj utvrditi stupanj hidriranosti organizma. S 

�S�U�D�N�W�L�þ�Q�R�Ja aspekta, ali i pravil�D���V�Y�H�X�þ�L�O�L�ãnoga hrvanja u SAD-u, prikupljanje se uzorka odvija u 

�X�V�S�U�D�Y�Q�R�P�� �S�R�O�R�å�D�M�X�� �W�L�M�H�O�D����pa �U�H�]�X�O�W�D�W�L�� �R�Y�H�� �V�W�X�G�L�M�H�� �L�P�D�M�X�� �S�U�D�N�W�L�þ�Q�L�� �]�Q�D�þ�D�M���� �8 ovom kontekstu 

bitno je istaknuti podjelu olimpijski�K���E�R�N�V�D�þ�D na 10 razl�L�þ�L�W�L�K���W�H�å�L�Q�V�N�L�K���N�D�W�H�J�R�U�L�M�D�����ã�W�R���P�R�å�H��biti 

�M�H�G�D�Q�� �R�G�� �E�L�W�Q�L�K�� �þ�L�P�E�H�Q�L�N�D�� �R�G�U�å�D�Y�D�Q�M�D�� �U�H�O�D�W�L�Y�Q�R�� �Q�L�V�N�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H�� �P�D�V�H i �U�H�]�X�O�W�L�U�D�W�L�� �N�U�R�Q�L�þ�Q�R��

neprimjerenim prehrambenim navikama kod sporta�ãa adolescenata (Petterson i Berg, 2014b; 

Relji�ü i sur., 2015b). Za dodatnu potporu spomenutom, raspon ili razlika u tjelesnoj masi u 

�D�P�D�W�H�U�V�N�R�P�� �E�R�N�V�X�� �L�]�P�H�ÿ�X�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �W�H�å�L�Q�Vkih kategorija relativno je uzak ���$�,�%�$�� �7�H�K�Q�L�þ�N�D��

pravila, AIBA, 2013.�������ã�W�R���M�H���Y�M�H�U�R�M�D�W�Q�R���G�R�G�D�W�Q�R���S�U�R�X�]�U�R�þ�L�O�R��visoku �V�W�R�S�X���N�U�R�Q�L�þ�Q�R���Q�L�V�N�H���W�M�H�O�H�V�Q�H��

mase prijavljene u drugim studijama na uzorku mlad�L�K���E�R�N�V�D�þ�D���1�M�H�P�D�þ�N�H�����5�H�O�M�L�ü i sur., 2015) i 

Engleske (Lovet, 1991; Smith, 2006). Autori Petterson i Berg (2014a) spekuliraju kako osim 

�M�X�G�D�ã�D���� �E�R�N�V�D�þ�L���S�U�L���2�O�L�P�S�L�M�V�N�L�P���Q�D�W�M�H�F�D�Q�M�L�P�D���V�S�D�G�D�M�X���X���]�G�U�D�Y�V�W�Y�H�Q�R���Q�D�M�X�J�U�R�å�H�Q�L�M�X���L���Q�D�M�U�L�]�L�þ�Q�L�M�X��

�V�N�X�S�L�Q�X���V�S�R�U�W�D�ã�D����ponajprije zbog jako kratkoga �Y�U�H�P�H�Q�V�N�R�J���R�G�P�D�N�D���L�]�P�H�ÿ�X���V�O�X�å�E�H�Q�R�Ja vaganja 

i natjecanja i paralelno visokih vrijednosti koncentracije urina���� �8�� �W�R�P�� �R�N�Y�L�U�X���� �Q�D�G�O�H�å�Q�D bi tijela 

trebala razmotriti implementaciju sustavnoga �S�U�D�ü�H�Q�M�D�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�Ja sastava stupnja hidriranosti 

organizma, te ih integrirati u redovite medici�Q�V�N�H�� �S�U�H�J�O�H�G�H���� �7�D�N�R�ÿ�H�U���� �V�X�V�W�D�Y�Q�R�� �R�E�U�D�]�R�Y�D�Q�M�H��

�W�U�H�Q�H�U�D���� �U�R�G�L�W�H�O�M�D�� �L�� �V�S�R�U�W�D�ã�D�� �P�R�å�H�� �G�R�Y�H�V�W�L�� �G�R�� �V�X�]�E�L�M�D�Q�M�D�� �S�R�M�D�Y�H�� �Q�H�N�R�Q�W�U�R�O�L�U�D�Q�H�� �U�H�G�X�N�F�L�M�H�� �W�M�H�O�H�V�Q�H��

�P�D�V�H���� �S�R�Q�D�M�Y�L�ã�H�� �]�E�R�J�� �R�S�ü�H�S�R�]�Q�D�W�L�K�� �]�G�U�D�Y�V�W�Y�H�Q�L�K�� �N�R�Pplikacija nastalih uslijed hipohidriranosti 

�R�U�J�D�Q�L�]�P�D���� �7�D�N�D�Y�� �S�U�L�V�W�X�S�� �P�R�å�H��predstavljati �R�E�H�ü�D�Y�D�M�X�ü�L�� �D�O�D�W�� �N�R�M�L�� �G�R�Y�R�G�L�� �G�R�� �V�P�D�Q�M�H�Q�M�D��

�]�G�U�D�Y�V�W�Y�H�Q�L�K�� �U�L�]�L�N�D�� �S�R�S�X�W�� �U�H�]�X�O�W�D�W�D�� �R�S�D�å�H�Q�L�K�� �N�R�G�� �P�O�D�G�L�K�� �K�U�Y�D�þ�D�� �X�� �6�$�'-u uslijed integracije 

novoga pravilnika iz 1998. Ostaje otvoren�D�� �P�R�J�X�ü�Q�R�V�Wkako unos vode tijekom samih treninga 

�]�E�R�J�� �X�þ�H�V�W�D�O�R�V�W�L�� �L�� �J�X�V�W�R�ü�H�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �Y�M�H�å�E�L�� �Q�L�M�H�� �E�L�R�� �V�X�N�O�D�G�D�Q�� �S�U�H�Sorukama ACSM-a, iako je 

kompenziran kroz obroke i opravak u trajanju od deset do dvanaest sati prije mjerenja, gdje su svi 

ispitanici konzumirali vodu ad libitum pa �I�X�Q�N�F�L�M�X���L���D�Q�J�D�å�P�D�Q���E�X�E�U�H�J�D���Q�H���W�U�H�E�D���J�H�Q�H�U�D�O�L�]�L�U�D�W�L���Q�D��

druge populacije. 
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�6�D�å�H�W�D�N���S�U�D�N�W�L�þ�Q�L�K���D�S�O�L�N�D�F�L�M�D 

 

Uporaba urinarnih biomarkera u kontekstu karakteriziranja stupnja hidriranosti organizma 

ostaje predmet rasprave �]�E�R�J�� �Y�H�O�L�N�H�� �D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�H�� �Y�D�U�L�M�D�E�L�O�Q�R�V�W�L��prikupljenih podataka, usprkos 

stabi�O�Q�R�M�� �W�M�H�O�H�V�Q�R�M�� �P�D�V�L�� �L�� �X�Q�R�V�X�� �P�D�U�N�R�Q�X�W�U�L�M�H�Q�D�W�D���� �'�D�O�M�Q�M�D�� �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �W�U�H�E�D�M�X�� �X�W�Y�U�G�L�W�L�� �X�W�M�H�F�D�M��

uk�X�S�Q�L�K���S�U�R�W�H�L�Q�D���X���X�U�L�Q�X���Q�D���O�D�å�Q�R��pozitivne nalaze STU. Visoka stopa hipohidriranosti organizma 

(i. e. putem procjene koncentracije urina) prisutna je usprkos primjerenom unosu vode i 

�P�D�N�U�R�Q�X�W�U�L�M�H�Q�D�W�D���� �6�W�R�J�D���� �P�M�H�U�H�Q�M�H�� �L�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�D�� �E�L�R�O�R�ã�N�L�K�� �X�]�R�U�D�N�D�� �X�U�L�Q�D�� �X�� �Y�L�G�X�� �X�N�X�S�Q�R�Ja 

deficita vode u tijelu mogu biti pod utjecajem drugih faktora, ali i ukazati �Q�D�� �N�U�R�Q�L�þ�Q�R��

neadekvatan unos vode tijekom treninga. Dodatna su �L�V�W�U�D�å�L�Y�D�Q�M�D�� �S�R�W�U�H�Ena da bi se utvrdila 

�D�Q�D�O�L�W�L�þ�N�D�� �S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W�� �X�N�X�S�Q�L�K�� �S�U�R�W�H�L�Q�D�� �X�� �X�U�L�Q�X���� �D�O�L�� �L�� �X�W�M�H�F�D�M�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H�� �Q�D�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X��

�W�R�þ�Q�R�V�W�� �6TU���� �9�D�å�Q�R�� �M�H�� �L�V�W�D�N�Q�X�W�L�� �R�þ�X�Y�D�Q�M�H�� �X�Q�X�W�D�U�Q�M�H�� �N�R�Q�W�U�R�O�H�� �L�� �Y�D�O�M�D�Q�R�V�W�� �H�N�V�S�H�U�L�P�H�Q�W�D��tijekom 

provedbe studije, gdje su svi ispitanici imali j�H�G�Q�D�N�� �U�H�å�L�P�� �S�U�Hhrane, spavanja i treninga i 

formirani su kao homogena skupina temeljem podataka �D�Q�D�P�Q�H�V�W�L�þ�N�Rga upitnika i preliminarnih 

mjerenja uz pomno nadziran unos makronutrijenata i vode. Utjecaj toploga okru�åenja nije bio 

prisutan (i. e., treninzi su se odvijali u velikoj dvorani Hale sportova Subotica, Srbija). 
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�=�$�.�/�-�8�ý�$�. 
 

�8�Q�D�W�R�þ���S�R�P�Q�R�M���V�W�D�Q�G�D�U�G�L�]�D�F�L�M�L���W�U�H�Q�D�å�Q�L�K��uvjeta i prehrambenih navika, stabilnoj tjelesnoj 

masi i ad libitum �X�Q�R�V�X���W�H�N�X�ü�L�Q�H�����X�U�L�Q�D�U�Q�L indikatori pokazali su uniforman trend porasta i veliku 

dan-za-dan varijabilnost�����þ�D�N��tijekom rane faze pripremnoga �N�D�P�S�D�����ý�L�Q�L���V�H��kako �R�S�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�L��

dehidracijski biomarkeri iz urina �X�N�D�]�X�M�X���Q�D���G�U�X�J�D���I�L�]�L�R�O�R�ã�N�D���V�W�D�Q�M�D���L���N�R�P�S�H�Q�]�D�F�L�M�V�N�H���P�H�K�D�Q�L�]�P�H 

osim isklju�þivog deficita vode u tijelu. Stoga, o�V�W�D�M�H�� �R�W�Y�R�U�H�Q�D�� �P�R�J�X�ü�Q�R�V�W��kako se �S�R�Y�L�ã�H�Q�H 

vrijednosti koncentracije urina ostvaruju pod �X�W�M�H�F�D�M�H�P�����L�����S�R�Y�H�ü�D�Q�R�Ja �P�L�ã�L�ü�Q�R�J���N�D�W�D�E�R�O�L�]�P�D�������L�L����

neprimjerenoga unosa vode tijekom uzastopnih treninga, (iii) sprege djelovanja kompenzacijskih 

mehanizama na visoko-intenzivan trening, neovisno o stvarnom stupnju hidriranosti organizma. 

Analiza konkurentne valjanosti nije potvrdila op�ü�H�S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�X�� �K�L�S�R�W�H�]�X��koja predstavlja 

osmolalitet urina u kontekstu zlatnog standarda procjene stupnja hidriranosti, a ukupni proteini u 

urinu nisu povezani s terenskim ili laboratorijskim dehidracijskim biomarkerima �X�]�� �Y�D�å�Q�X��

napomenu kako su svi parametri urina uniformno �S�U�H�P�D�ã�L�O�L�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�� �S�U�H�W�K�R�G�Q�R�� �S�R�V�W�D�Y�O�M�H�Q�L�K��

refer�H�Q�W�Q�L�K�� �W�R�þ�N�L�� �$�&�0�6-a. ROC krivulja neos�S�R�U�Q�R�� �S�R�N�D�]�X�M�H�� �L�G�H�Q�W�L�þ�D�Q�� �L�V�K�R�G�� �N�R�G�� �S�U�R�V�M�H�þ�Q�L�K��

vrijednosti terenskih i laboratorijskih urinarnih �S�R�N�D�]�D�W�H�O�M�D�����ã�W�R �X�N�D�]�X�M�H���Q�D���P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�H���S�U�R�S�X�V�W�H 

prethodnih �V�W�X�G�L�M�D�� �N�R�M�H�� �V�X�� �L�]�Y�R�G�L�O�H�� �]�D�N�O�M�X�þ�N�H�� �R�� �Y�D�O�M�D�Q�R�V�W�L�� �E�H�]�� �S�U�R�Y�M�H�U�H�Q�H�� �S�R�X�]�G�D�Q�R�V�W�L�� �Q�D�� �L�V�W�R�P��

uzorku ispitanika ili sklopu uvjeta prilikom realizacije studije.  

Izgledno je kako raskorak u prikupljenim podatcima koncentracije urina �L�]�P�H�ÿ�X���U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K���V�W�X�G�L�M�D 

i dosljednost prikupljenih  podataka/rezultata uvelike ovise o istra�å�L�Y�D�þ�N�R�P���Q�D�F�U�W�X�����S�U�H�V�M�H�þ�Q�D���L�O�L��

�S�R�Q�R�Y�O�M�H�Q�D�� �P�M�H�U�H�Q�M�D������ �P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�R�P�� �S�U�L�V�W�X�S�X�� ���O�D�E�R�U�D�W�R�U�L�M�V�N�H�� �L�O�L�� �W�H�U�H�Q�V�N�H�� �V�W�X�G�L�M�H), vremenskom 

odmaku (�D�N�X�W�Q�H�� �L�O�L�� �N�U�R�Q�L�þ�Q�H�� �S�U�R�P�M�H�Q�H��, �D�O�L�� �L�� �X�W�M�H�F�D�M�X�� �S�U�R�P�M�H�Q�H�� �K�H�P�R�G�L�Q�D�P�L�þ�N�R�Ja �S�R�O�R�å�D�M�D��

prilikom uzorkovanja. Ostaje upitno u kojoj mjeri parametri iz urina vjerodostojno ukazuju na 

pomanjkanje ukupnoga udjela vode u tijelu prilikom terenske procjene stupnja hidriranosti. 

Univerzalno visoka stopa hipohidriranosti �G�R�N�X�P�H�Q�W�L�U�D�Q�D�� �N�R�G�� �R�Y�L�K�� �V�S�R�U�W�D�ã�D�� �X�Q�D�W�R�þ�� �V�W�D�E�L�O�Q�R�M��

�W�M�H�O�H�V�Q�R�M���P�D�V�L���G�R�Y�R�G�L���X���S�L�W�D�Q�M�H���S�U�D�N�W�L�þ�Q�X���Y�D�O�M�D�Q�R�V�W���W�U�H�Q�X�W�D�þno postavljenih kriterija i referentnih 

�W�R�þ�N�L�� �K�L�G�U�L�U�D�Q�Rsti organizma. Sukladno teoriji integriranoga �R�G�J�R�Y�R�U�D�� �]�G�U�X�å�H�Q�L�K�� �U�H�J�X�O�D�F�L�M�V�N�L�K��

mehanizama (Armstrong, 2007) potrebno je procijeniti �R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�� �L�]�Y�D�Q�V�W�D�Q�L�þ�Q�H�� �W�H�N�X�ü�L�Q�H�� �L��

�X�N�X�S�D�Q�� �X�G�M�H�O�� �Y�R�G�H�� �X�� �W�L�M�H�O�X�� �V�L�P�X�O�W�D�Q�R�� �S�X�W�H�P�� �U�D�]�O�L�þ�L�W�L�K�� �G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�L�K��instrumenata. Prema 

preporukama Poortsmana (1988), funkciju bubrega kod visoko �X�W�U�H�Q�L�U�D�Q�L�K�� �V�S�R�U�W�D�ã�D�� �Q�H�� �W�U�H�E�D��

generalizirati na op�üu populaciju�����ã�W�R���S�R�W�Y�U�ÿ�X�M�X���L���Q�D�O�D�]�L���R�Y�H���V�W�X�G�L�M�H����Neosporno je kako �N�U�R�Q�L�þ�Q�D 
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�K�L�S�R�K�L�G�U�L�U�D�Q�R�V�W�� �L�O�L�� �þ�D�N�� �R�N�Y�L�U�� �D�G�D�S�W�D�F�L�M�V�N�L�K�� �P�H�K�D�Q�L�]�D�P�D�� �Q�D�� �F�L�N�O�X�V�H�� �Q�D�J�O�H�� �L��nekontrolirane 

redukcije tjelesne mase i dalje predstavlja izniman zdravstveni problem kod natjecatelja u 

�E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P���� �D�O�L�� �L�� �G�U�X�J�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D����a �G�X�J�R�U�R�þ�Q�H�� �S�R�V�O�M�H�G�L�F�H�� �R�V�W�D�M�X�� �Q�H�L�V�W�U�D�å�H�Q�H���� �6�W�R�J�D���� �S�R�V�W�R�M�H��

�N�O�M�X�þ�Q�L���I�L�]�L�R�O�R�ã�N�R-medicinski razlozi za implementiranje sustavnoga �S�U�D�ü�H�Q�Ma stupnja hidriranosti 

�R�U�J�D�Q�L�]�P�D�� �N�R�G�� �P�O�D�G�L�K�� �E�R�N�V�D�þ�D tijekom �þ�L�W�D�Y�H�� �J�R�G�L�Q�H��koji se ogledaju u problematici razvoja 

tjelesnih karakteristika, endokrinoga odgovora, termoregulacijskih i kardiovaskularnih rizika u 

svezi s deficitom vode u tijelu.  

�=�D�N�O�M�X�þ�Q�R���� �R�Y�D���V�W�X�G�L�M�D���R�S�R�Y�U�J�D�Y�D�� �J�H�Q�H�U�D�O�Q�R���S�U�L�K�Y�D�ü�H�Q�X���W�H�R�U�L�M�X���R���R�V�P�R�O�D�O�L�W�H�W�X���X�U�L�Q�D��u kontekstu 

zlatnoga standarda prilikom procjene ukupnoga deficita vode u tijelu �V�S�R�U�W�D�ã�D, �ãto dovodi u 

pitanje primjenjivost terenske analize stupnja hidriranosti putem analize SPU. Tako�ÿer 

predstavljena studija �R�W�Y�R�U�H�Q�R�� �N�U�L�W�L�]�L�U�D�� �S�U�H�V�M�H�þ�Q�H���L�V�W�U�D�å�L�Y�D�F�N�H�� �Q�D�F�U�W�H koji si postavljaju za cilj 

�X�W�Y�U�ÿ�L�Y�D�Q�M�H�� �P�H�W�U�L�M�V�N�L�K�� �N�D�U�D�N�W�H�U�L�Vtika stupnja hidriranosti organizma. Pretpostavke o uplivu 

remete�üih faktora, poput �S�R�Y�L�ã�H�Q�H�� �P�L�ã�L�ü�Q�H�� �P�D�V�H��ili koncentracije ukupnih proteina u urinu na 

�G�L�M�D�J�Q�R�V�W�L�þ�N�X�� �W�R�þ�Q�R�V�W��SPU dan-za-dan pristupom ostaju dvosmislene. Daljnje studije trebaju 

�L�V�W�U�D�å�L�W�L�� �L�� �G�H�W�D�O�M�Q�R�� �U�D�]�O�R�å�L�W�L�� �X�]�U�R�þ�Q�H�� �P�H�K�D�Q�L�]�P�H�� �S�R�U�D�V�W�D�� �X�� �Y�U�L�M�H�G�Q�R�V�W�L�P�D��koncentracije urina i 

�R�G�J�R�Y�R�U�D�� �E�X�E�U�H�å�Q�R�Ja sustava na �W�U�H�Q�L�Q�J�� �X�� �E�R�U�L�O�D�þ�N�L�P�� �V�S�R�U�W�R�Y�L�P�D���� �N�R�M�L�� �]�D�� �V�D�G�D�� �R�V�W�D�M�X��

nerasvijetljeni. Neovisno o izboru tehnike, trenut�D�þ�Q�R�� �Q�H�� �S�R�V�W�R�M�L�� �X�� �S�R�W�S�X�Q�R�V�W�L�� �L�V�S�U�D�Y�D�Q�� �L�� �W�R�þ�D�Q��

pristup problemati�F�L�� �L�� �L�Q�W�H�U�S�U�H�W�D�F�L�M�L�� �U�H�]�X�O�W�D�W�D���� �ã�W�R�� �M�H�� �L�� �S�R�N�D�]�D�Q�R�� �V�W�D�W�L�V�W�L�þ�N�R-�P�H�W�R�G�R�O�R�ã�N�L�P��

pristupom prikazane studije. 
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SUMMARY (IN ENGLISH) 
 

Certainly, we know that voluntary body mass loss reduction (via reduction in extracellular fluid) 

continues to be a habitual practice in Olympic combat sports. This practice carries an increased 

risk of adverse health-related effects, particularly for the adolescent combat athletes. 

Unfortunately, the data the acute assessment of hydration status remains equivocal. Currently, 

there is on-going debate within the combat sport community on how best to measure whole-body 

fluid changes (e.g, hypohydration) which regularly occur in these athletes. Importantly, the 

inconsistency of research findings on measurement resolution of urinary readings may preclude a 

conclusive position stand within current combat sports research. Therefore, the aim of the present 

study was to determine the measurement resolution of multiple non-invasive diagnostic tools in 

real-life settings on a day-to-day basis. Furthermore, this study also investigated the prevalence of 

hypohydration and the association between urinary indices of hydration status and other 

presumably confounding factors (e.g., urine protein content, increased muscle mass, food and 

fluid intake) in elite youth boxers during their weight-stable phase before competition. Sixty-nine 

�X�U�L�Q�H���V�D�P�S�O�H�V���Z�H�U�H���F�R�O�O�H�F�W�H�G���R�Y�H�U���W�K�U�H�H���G�D�\�V���I�U�R�P���������H�O�L�W�H���(�X�U�R�S�H�D�Q���D�G�R�O�H�V�F�H�Q�W���E�R�[�H�U�V�������������“����9 

years of age, 1.75 �“����������m in height, ���������“���������� �N�J�� �L�Q�� �E�R�G�\�� �P�D�V�V���� �������“2.3 % of body mass 

�H�[�S�U�H�V�V�H�G�� �D�V�� �I�D�W���� �������“�������� �\�H�D�U�V�� �R�I�� �E�R�[�L�Q�J�� �H�[�S�H�U�L�H�Q�F�H���� �D�Q�G�� �D�Q�D�O�\�V�H�G�� �E�\�� �I�L�H�O�G�� �D�Q�G�� �O�D�E�R�U�D�W�R�U�\��

measures reflecting on hydration status. Data collection took place during a mutual international 

training camp, prior to a major competition. Overall macronutrient and water intake were 

assessed using dietary records. According to their anthropometric characteristics, boxers were 

stratified into two groups: light-weight boxers (Lwb) and heavy-weight boxers (Hwb). The 

effects on all dependent variables between experimental protocols were analysed using repeated 

measures ANOVA to detect any systematic biases between items For post hoc analysis 

�%�R�Q�I�H�U�U�R�Q�L�¶�V�� �W�H�V�W�� �Z�D�V�� �D�G�R�S�W�H�G�� �I�R�U�� �P�X�O�W�Lple comparisons of dependent variables. The results 

demonstrated urine specific gravity (USG) and urine osmolality (UOSM) inconsistency (ICC 

range=0.38�±0.52) for Lwb and Hwb boxers, respectively) during their weight-stable period and 

regardless of the ad libitum �I�O�X�L�G���L�Q�W�D�N�H�����a���������/�‡ day-1). Post-hoc test demonstrated no differences 

between time trials (F=3.���������S� ��������������2=0.23), while for Hwb there was a significant difference 

only between trials 1 and 3 as USG increased by 0.5�“0.4 % (�)� ��������������2� ��������������� �������������S������������������

The UOSM �U�H�D�G�L�Q�J�V�� �V�K�R�Z�H�G�� �V�L�J�Q�L�I�L�F�D�Q�W�� �W�L�P�H�� �H�I�I�H�F�W�� �I�R�U�� �E�R�W�K�� �J�U�R�X�S�V�� ���)� �������������� �S���������������� ��� ������������
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��2=0.39), while there was no group (F=0.08, p=0.93) or interaction effect (F=1.19, p=0.29). In 

Figure 2 post-hoc test showed differences in both Lwb and Hwb boxers over the course of the 

study, as UOSM increased between trial 1 i 3 by 11.2�“12.8 % (�)� �������������S� ��������������� ��������������2=0.32) 

and 19.9�“22.7 % (F=10.2���� �S� �������������� ��� ������������ ��2=0.48, respectively). High positive correlation 

between urinary dehydration markers were observed (r=0.88, p<0.001); these correlations were 

supported by tight Bland-Altman limits of agreement (-0.92 to 0.93). The variations observed in 

Bland-Altman plots between both urinary indices and total body water (TBW) (i.e. the ordinate) 

were greater than three standard deviations. The area under curve (AUC) demonstrated similar 

outcomes for both urinary indices (0.93, p<0.001) with high sensitivity (93.5%) and specificity 

(87.5%). Sixty-five percent of adolescent boxers were severely hypohydrated in spite of being in 

their weight stability period. Hypohydration was universally prevalent among all athletes on both 

test days with USG� �����������“������������ �J�‡�P�/-1, UOSM � ���������“�������� �P�2�V�P�R�O�‡�N�J-1. A trivial association 

between mean of both urinary values and mean water content was observed (r=0.06; p=0.45; r=-

013, p=0.53), whilst TPC was not associated with any urinary dehydration markers (USG, p=0.27; 

UOSM, p=0.61), indicating that the inter-assay reliability of urine sampling may remain skewed, 

especially for samples which have increased protein content. The present outcomes find that the 

most prevalent urinary dehydration markers used to classify hydration status in competition 

exhibit large variability, and may be influenced by external factors like intense exercise, or 

others, resulting in increased false-positive findings, even during the weight-stable periods of 

real-life competition settings. It seems that the consistency of both urinary dehydration marker 

readings in combat athletes depends upon research design, experimental approach (e.g., 

laboratory conditions vs real-life settings) in particular. In opposite to the prevailing theory, urine 

osmolality should not be considered a gold standard dehydration index. In conclusion, this study 

implies that the physiological mechanisms underlying diagnostic accuracy of the most common 

non-invasive hydration markers requires further investigation to validate the measures in elite 

adolescent boxers. Albeit, there are several critical physiological and medical reasons for the 

mandatory hydration evaluation of adolescent boxers throughout their season, including body 

development, endocrine responses, cardiovascular risk factors. 

 

Key words: Dehydration, combat sports, urine, measurement resolution  
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