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OBRAZLOŽENJE TEME: 

Sažetak na 

hrvatskom jeziku 

(maksimalno 1000 

znakova s praznim 

mjestima): 

 Cilj istraživanja je utvrditi učinak standardnog početnog programa društvenih plesova, 

latinskoameričkih i standardnih, na čimbenike rizika za nastanak kardiovaskularnih 

bolesti. U istraživanju će sudjelovati 100 ispitanika, prethodno sedentarnih muškaraca i 

žena u dobi od 40-60 godina, kojima će na početku i na kraju intervencije biti određeni 

čimbenici rizika za kardiovaskularne bolesti. Pedeset ispitanika sudjelovat će u 

standarnom programu društvenih plesova (latinskoameričkih i standardnih) u trajanju od 

2 mjeseca. Pedeset ispitanika u kontrolnoj skupini će prilikom inicijalnog utvrđivanja 

rizičnih čimbenika dobiti usmenu informaciju o pozitivnim zdravstvenim učincima 

tjelesne aktivnosti. Utvrdit će se razlika u učinku ovog programa aktivnosti na razinu 

višestrukih kardiovaskularnih rizičnih čimbenika unutar ispitivane skupine kao i razlika u 

razini rizičnih čimbenika između dvije skupine. 
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Sažetak na 
engleskom jeziku 
(maksimalno 1000 
znakova s praznim 
mjestima): 

The aim of the research is to determine the effect of Latin-American and Ballroom social 

dance program on multiple risk factors for cardiovascular diseases. Hundred 

participants, previously sedentary men and women aged 40-60 will participate in the 

study. Multiple risk factors for cardiovascular diseases will be identified at the beginning 

and at the end of the program. Fifty participants will engage in Latin-American and 

Ballroom dance classes for 2 months (a standard beginner program). Fifty participants in 

the control group will be given advice on health benefits of physical activity during the 

initial assessment of cardiovascular risk factors. The influence of this kind of physical 

activity program on multiple cardiovascular risk factors within the experimental group and 

the difference in risk factors between the two groups will be determined. 

Uvod  i pregled dosadašnjih istraživanja   (maksimalno 7000 znakova s praznim mjestima) 

 Ples je konvencionalna aktivnost koju mnogi autori smatraju spojem sporta i umjetnosti (Zagorc i Bergoč, 2000). 

Dvoranski, estetski sport danas je prepoznat kao sportski, ali i društveni ples, koji pruža mogućnost tjelesne 

aktivnosti za široki dio populacije. Društveni plesovi dijele se na više načina. Podjela prema kategorijama 

natjecanja je vrlo česta, iako postoji podjela prema njihovom zemljopisnom, vremenskom i kulturološkom 

podrijetlu. Pojam sportski ples označava 10 natjecateljskih plesova od kojih je pet latinskoameričkih (samba, cha 

cha cha, rumba, jive i paso doble) i pet standardnih (engleski i bečki valcer, tango, slowfox i quickstep) (World 

DanceSport Federation, 2019). Svaki ples iz skupine sportskih plesova postoji i kao društveni ples, a početak 

standardizacije društvenih plesova u sportske dogodio se početkom 20. stoljeća u Velikoj Britaniji (Cresswell, 

2006). Ples se može izvoditi kao sportsko-natjecateljska aktivnost, kineziterapijska aktivnost s terapijskim i 

rehabilitacijskim učinkom, te može biti zabavna rekreacijska aktivnost sa socijalnog i kineziološkog aspekta 

(Miletić, 2014). 

 Većina plesova spada u tjelesnu aktivnost umjerenog do visokog intenziteta, pri kojoj se koriste i aerobni i 

anaerobni energetski sustavi te zahtijeva dobro razvijene funkcionalne sposobnosti (Allen and Wyon, 2008; Bria 

et al., 2011; Beck, Redding and Wyon, 2015; Malkogeorgos et all., 2013; Twitchett at all., 2011; Wyon and 

Redding, 2005). 

 Dosadašnja istraživanja provedena na plesačima sportskog plesa ispitivala su morfološka obilježja i funkcionalne 

sposobnosti plesača latinskoameričkih i standardnih plesova (Klonova at all., 2011, Liiv et all., 2013). Također su 

ispitivane sposobnosti i fiziološki odgovori plesača sportskih plesova, simulacijom natjecanja (Bria et all., 2011; 

Soronovich et all., 2013). Pokazalo se da ples kao kineziološka aktivnost direktno utječe na zdravstveni status u 

smislu povećanja mišićne mase, poboljšanja opsega pokreta i zdravstvenog stanja lokomotornog sustava, 

smanjenja potkožnog masnog tkiva, također i poboljšanja funkcije kardiovaskularnog, respiratornog, metaboličkog 

i neurološkog sustava (Malkogeorgos, 2013). Ples ima i utjecaj na mentalno zdravlje, utjecajem na razvoj 

kreativnosti, umjetničkih spoznaja, socijalizacije i osjećaja pripadnosti grupi (Oreb, 1993) te stvaranjem bolje slike 

o vlastitom tijelu (Fourie et all., 2010; Grogan et all., 2014). S motoričkog stajališta ples djeluje na brojne 

motoričke sposobnosti: koordinaciju, ritam, fleksibilnost, ravnotežu, snagu, brzinu i agilnost (Oreb, 1993; 

Milanović, 2010). Uz koordinaciju i ravnotežu, eksplozivna snaga i ritam su motoričke sposobnosti koje su važne 

za uspješnost u plesu (Vlašić, Oreb i Furjan Mandić, 2007).  

Istraživanja koja su uključivala rekreativne plesače standardnih i latinskoameričkih društvenih plesova, istraživala 

su zdravstveni učinak plesa na kardiovaskularni, metabolički, koštano-mišićni sustav i utjecaj na pojedine psihičke 

i neurološke poremećaje (Carson, 2017; Conceição et al., 2016; Cresswell et al., 2006; Fourie et al., 2010; 

Grogan et al., 2014; Murrock et al., 2009). Studije koje su pratile utjecaj društvenih plesova na mortalitet od 

kardiovaskularnih bolesti pokazale su jači učinak plesa u smislu smanjenja rizika od mortaliteta u odnosu na 

tjelesnu aktivnost hodanja (Merom, Ding, & Stamatakis, 2016) što govori u prilog mogućnostima primjene 

društvenog plesa u primarnoj i sekundarnoj prevenciji kardiovaskularnih bolesti. Maksimalni primitak kisika 

pokazao je značajno povećane vrijednosti kod ispitanika koji su plesali društvene plesove u odnosu na kontrolnu 

skupinu (Rodrigues-Krause et al., 2016). Unapređenje funkcionalnog kapaciteta ispitanika i sniženje sistoličkog i 

dijastoličkog krvnog tlaka, pokazala je studija koja je pratila ispitanike pri plesu i aerobiku (Conceição et al., 

2016), te je ukazala na mogućnost uporabe aerobika i plesa u kliničkoj praksi. Uočena je korist od plesne terapije 

u smislu sniženja krvnog tlaka kao rizika za pojavu kardiovaskularnih bolesti (Mangeri et al., 2016). Studije koje 

su pratile utjecaj društvenih plesova na dijabetes tipa 2 pokazale su najveći učinak plesa na smanjenje masnog 

tkiva, tjelesne težine i sistoličkog tlaka kao važnih čimbenika rizika za razvoj dijabetesa tipa 2 (Carson, 2017).  

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Merom%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26944521
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ding%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26944521
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Stamatakis%20E%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26944521
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Mangeri%20F%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25045404
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 Epidemiološki podaci Hrvatskog Zavoda za javno zdravstvo ističu kardiovaskularne bolesti kao prioritetni 

javnozdravstveni problem. Na razini Europe kardiovaskularne bolesti odgovorne su za 4,3 milijuna smrti godišnje, 

te se procjenjuje da će do 2030.godine 23,6 milijuna ljudi umirati od kardiovaskularnih bolesti (Kralj, Sekulić, 

Šeherija, 2013). Istraživanja najčešćih rizičnih čimbenika za kardiovaskularne bolesti u Hrvatskoj pokazala su da 

su to rizični čimbenici: pretilost, nedovoljna tjelesna aktivnost, nepravilna prehrana, pušenje i povišeni krvni tlak, 

čimbenici na koje se može utjecati promjenom karakterisitka životnog stila (Nevro i Mrkonjić, 2017). 

Smjernice Američkog koledža sportske medicine (ACSM)(ACSM, 2014) za procjenu i klasifikaciju 

kardiovaskularnog rizika odraslih osoba uključuju sljedeću skupinu rizičmih čimbenika: 1) dob i spol, 2) obiteljsku 

anamnezu kardiovaskularnih bolesti i iznenadne srčane smrti, 3) pušenje, 4) pretilost (procjenjenu indeksom 

tjelesne mase i/ili opsegom struka), 5) arterijsku hipertenziju, 6) dislipidemiju (ukupni kolesterol, trigliceridi u krvi), 

7) predijabetes (glukoza u krvi natašte). U dostupnoj literaturi se ne nalazi istraživanja koja su proučavala utjecaj 

početnog rekreacijskog tečaja društvenih plesova (latinskoameričkih i standardnih) standardnog 2-mjesečnog 

trajanja na cjelokupnu navedenu skupinu rizičnih čimbenika za razvoj kardiovaskularnih bolesti kod prethodno 

sedentarnih odraslih osoba.  

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

Cilj: istražiti učinak standarnog početnog programa latinskoameričkih i standardnih društvenih plesova na 

čimbenike rizika za nastanak kardiovaskularnih bolesti kod prdhodno sedentarnih odraslih osoba. 

Hipoteze: 

H1: Kardiovaskularni čimbenici rizika značajno su se smanjili u istraživanoj skupini nakon 2 mjeseca treninga 

plesa. 

H2: Kardiovaskularni čimbenici rizika značajnije su se smanjili kod žena nego kod muškaraca u istraživanoj 

skupini nakon 2 mjeseca treninga plesa. 

H3: Kardiovaskularni čimbenici rizika značajno su manji u istraživanoj skupini u odnosu na kontrolnu skupinu 

nakon 2 mjeseca treninga plesa. 

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

Uzorak ispitanika 

 U istraživanju će sudjelovati 100 ispitanika, prethodno sedentarnih muškaraca i žena u dobi od 40-60 godina. 

Eksperimentalnu skupinu će činiti pedeset ispitanika polaznika 2-mjesečnog početnog tečaja latinskoameričkih i 

standardnih društvenih plesova, u plesnim centrima. Pedeset ispitanika u kontrolnoj skupini bit će odabrani među 

pacijentima ambulanata obiteljske medicine. Kriterij za uključivanje ispitanika: sedentarni ispitanici bez 

medicinske kontraindikacije za provođenje tjelesne aktivnosti. Sedentarnost će biti utvrđena pomoću dva kratka 

pitanja preporučena za procjenu razine tjelesne aktivnosti pacijenata u praksi obiteljske medicine (Exercise is 

medicine®, 2017): 1) U prosjeku, koliko dana na tjedan provodite umjerenu do žustru tjelesnu aktivnost, 

primjerice žustro hodanje? 2) Koliko minuta, u prosjeku, tih dana provodite takvu tjelesnu aktivnost?  

Prema klasifikaciji ACSM, kriterij za sedentarnost je da osoba ne provodi barem 30 minuta tjelesne aktivnosti 

umjerenog intenziteta (40% – 60% rezerve primitka kisika) barem tri dana na tjedan tijekom barem tri prethodna 

mjeseca (ACSM, 2014). 

U istraživanju će biti poštivani bioetički standardi i principi istraživanja prema utemeljenim znanstvenim 

standardima. Istraživanje će započeti nakon pojašnjenja istraživanja ispitanicima i potpisanog informiranog 

pristanka o sudjelovanju u istraživanju. 

 

Uzorak varijabli 

 Prema Europskim smjernicama za prevenciju kardiovaskularnih bolesti (Perk et al., 2012.) i smjernicama 

Američkog društva za sportsku medicinu (ACSM, 2014), ispitanicima će se uzeti anamneza i napraviti 

laboratorijski testovi povezani s čimbenicima rizika za kardiovaskularne bolesti. Uz podatak o spolu i dobi, 

varijable koje će se kod ispitanika ispitivati ili mjeriti na početku i na kraju istraživanja su: tjelesna masa i tjelesna 

visina (iz kojih će se izračunati indeks tjelesne mase (kg/m2)), opseg struka i opseg bokova (iz kojih će se 

izračunati omjer opsega struka i bokova), arterijski krvni tlak. Anamnestički podaci o kardiovaskualrnim rizičnim 

čimbenicima (navike pušenja, prehrambene navike, razina tjelesne aktivnosti, obiteljska anamneza povezana s 

kardiovaskularnim bolestima, osobna anamneza) ispitat će se anamnestičkim upitnikom, prema smjernicama 
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ACSM-a (ACSM, 2014). Varijable koncentracije glukoze u krvi, kolesterola i triglicerida mjerit će se u kapi krvi iz 

jagodice prsta, uređajem Accutrend®GCT (Roche Diagnostics GmbH, Mannheim, Germany). 

 

Plan istraživanja 

 Na početku istraživanja svi ispitanici će ispunjavati upitnik o sedentarnosti i anamnestički upitnik o procjeni 

zdravstvenog rizika. Mjerenje čimbenika rizika za kardiovaskularne bolesti (anamnestički podaci, vrijednosti 

krvnog tlaka, antropometrijske mjere i krvne pretrage) provodit će se na početku istraživanja i nakon 2 mjeseca, 

kod obje skupine. Inicijalna i završna mjerenja kod eksperimentalne skupine provodit će jedan istraživač u 

plesnim centrima u kojima će ispitanici plesati, dok će se mjerenja kontrolne skupine provoditi u ordinacijama 

obiteljske medicine, pod nadzorom obiteljskih liječnika. 

Ispitanici u kontrolnoj skupini zadržat će svoje uobičajene navike, ali će biti savjetovani o važnosti  i zdravstvenim 

dobrobitima tjelesne aktivnosti. Savjetovanje će se provesti jednom, kod inicijalnih mjerenja čimbenika rizika za 

kardiovaskularne bolesti, trajat će 3-4 minute i bit će provedeno prema uputama ACSM-a (Exercise is medicine®, 

2017). 

Program društvenih plesova provodit će se u plesnim centrima. Ispitivana skupina proći će kroz standardni početni 

tečaj latinskoameričkih i standardnih društvenih plesova: Cha Cha Cha, Sambu, Rumbu, Jive, Bečki valcer, 

Engleski valcer, Tango i Foxtrot. Ispitivana skupina plesat će društvene plesove dva puta tjedno u trajanju od 90 

minuta. 90-minutni plesni program sastoji se od: uvodnog dijela u trajanju od 6-10 minuta; pripremnog dijela u 

trajanju od 15-18 minuta; glavnog dijela u trajanju od 54-60 minuta i završnog, koji traje 6-10 minuta. Uvodni dio 

obuhvaća zagrijavanje, pripremni dio ponavljanje prethodno savladanih figura, glavni dio obuhvaća usvajanje 

novih figura, spajanje s već poznatim i isplesavanje (koreografiranje), a završni dio obuhvaća istezanje.  

 

Obrada podataka 

 Statističkom obradom podataka prikazat će se deskriptivni parametri: aritmetička sredina, standardna devijacija, 

minimalni rezultat, maksimalni reuzultat, skewness i kurtosis. Normalnost distribucije testirat će se Kolmogorov-

Smirnovljevim testom, te će se prema distribuciji podataka odabrati parametrijski ili neparametrijski testovi Razlika 

između inicijalnog i završnog mjerenja u istoj skupini odredit će se t-testom za ponavljana mjerenja. Razlika 

između završnog mjerenja između skupina, te između muškaraca i žena unutar istraživane skupine testirat će se 

analizom kovarijance uz kontrolu inicijalnog mjerenja. Pogreška zaključivanja bit će određena na p<0,05.  

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

 Očekivani znanstveni doprinos je utvrđivanje obuhvatnog učinka programa plesa na višestruke rizične čimbenike 

za razvoj kardiovaskularnih bolesti kod prethodno sedentarnih ispitanika, u prospektivnom istraživanju. Nove 

znanstvene spoznaje o učinku ove aktivnosti na niz kardiovaskularnih rizičnih čimbenika u praktičnom bi smislu 

mogle poslužiti u oblikovanju preventivnih programa kod osoba koje su pod rizikom za obolijevanje od 

kardiovaskularnih bolesti.  
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IZJAVA  

 

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

drugom Sveučilištu. 

 

U Zagrebu, 14.01.2019._________________________                                              Potpis                       

_____________________________ 

                                                                                                                              Ime i prezime 

Napomena (po potrebi): 

 
 
 
 
 

 

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

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

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