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Sazetak

CrossFit je visoko intenzivan i raznolik funkcionalni trening snage i izdrzljivosti
koji je unazad dvadesetak godina postao vrlo popularan u svijetu. Glavni cilj CrossFita je
razviti 1 podi¢i na visu razinu opcu tjelesnu kondiciju. To se postize maksimiziranjem
neuroendokrinog odgovora, razvojem snage pomocu funkcionalnih pokreta i treniranjem
viSestrukim modalitetima treninga. CrossFitom se razvija kardioraspiratorna izdrzljivost,
snaga, fleksibilnost, jakost, brzina, koordinacija, agilnost i ravnoteza. Medutim, CrossFit
se Cesto povezuje s ozljedama, pogotovo ozljedama uzrokovanih preoptere¢enjem. U
ovom radu se prikazuje fiziologija CrossFita i utjecaj na hormonalne i metabolicke
promjene te upalne reakcije. Kroz pregled znanstvenih istrazivanja prikazuje se stopa

ozljeda te koje su naj¢esce ozljede povezane s CrossFitom i preoptereéenjem.

Kljuéne rijeci: CrossFit, ozljede, tjelesna priprema, prednosti CrossFita nedostaci

CrossFita



Abstract

CrossFit is a highly intensive and diverse functional strength and endurance
training that has become very popular in the world over the past twenty years. The main
goal of CrossFit is to develop and raise general physical fitness to a higher level. This is
achieved by maximizing the neuroendocrine response, developing strength using
functional movements and training multiple training modalities. CrossFit develops
cardiorespiratory endurance, strength, flexibility, strength, speed, coordination, agility
and balance. However, CrossFit is often associated with injuries, especially injuries
caused by overuse. This paper presents the physiology of CrossFit and its influence on
hormonal and metabolic changes as well as inflammatory reactions. Through a review of
scientific research, the injury rate is shown, which are the most common injuries

associated with CrossFit and overload.

Keywords: CrossFit, injuries, physical preparation, advantages of CrossFit,

disadvantages of CrossFit
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1. UvOD

Grupni treninzi vjeZbanja posljednja dva desetlje¢a doZivjeli su veliku ekspanziju,
tako 1 crossfit koji je brzo poceo rasti od svog pocetka 2000. godine. lako ne postoji
sluzbeni broj ljudi koji sudjeluju u CrossFitu, procijenjeno je da se program koristi u vise
od 20000 objekata diljem svijeta te da u njemu sudjeluje oko 4 miliona ljudi u 120 temalja
(Longe, 2012). CrossFit je izvorno osmisljen za treniranje pojedinaca (npr. policijskih
sluzbenika, vojnih specijalnih postrojbi) ¢iji posao zahtijeva fizicku spremnost i snagu
miSi¢a kako bi mogli prije¢i s niskih na visoke razine napora u nekoliko sekundi.
Namijenjen poboljSanju u€inkovitosti kretanja, program ukljucuje razli¢ite funkcionalne
pokrete za promicanje miSi¢ne snage 1 kardiorespiratorne kondicije (Weisenthal, Beck,

Maloney, DeHaven i Giordano, 2014).

Specificni nacini vjezbanja CrossFita ukljucuju power/olimpijska dizanja (t;.
cucnjevi, CiS€enje, mrtvo dizanje, bench press i potisak), gimnastiku (tj. povlacenja,
iskoraci, podizanje koljena do laktova, sklekovi u stoj na rukama, sklekovi 1 trbusnjaci) i
aerobne vjezbe/metabolicke kondicije (tj. plivanje, tr€anje i veslanje (Weisenthal 1 sur.,
2014). Ovi pokreti vjezbi Cesto se izvode odredeno vrijeme, s malo ili nimalo odmora pri

visokom intenzitetu (Weisenthal i sur., 2014).

U ovom obliku treninga rekreativno uzivaju sudionici razlicitih razina kondicije,
iskustva u treniranju, dobi i stilova zivota (Thompson, 2017), a postoji i kao zaseban
sport. Primarno CrossFit natjecanje su Reebok CrossFit Igre koje pojedina¢nim
pobjednicima dodjeljuju titulu "Najspremniji na Zemlj". Povijesno gledano, ovo se
natjecanje sastojalo od nekoliko faza osmisljenih da suze pocetni krug sudionika na
vrhunske sportase. lako se struktura natjecanja S vremenom promijenila
(games.crossfit.com), prisutnost po¢etnog online kruga kvalifikacija (npr. CrossFit Open)
je ostala. Ovaj krug obicno ukljucuje visestruke izazove vjezbanja koji se dovrSavaju
tijekom nekoliko tjedana. Natjecatelji koji zavrSe sve treninge 1 budu dovoljno visoko
rangirani napredovat ¢e u sljedecu fazu natjecanja. Bez obzira na fazu, oc¢ekuje se da ¢e
se svaki trening sastojati od niza izazova koji ¢e zahtijevati neku kombinaciju snage,
eksplozivnosti, izdrzljivosti i/ili vjestina specificnih za sport (Glossman, 2011). Medutim,
malo je poznato koje su fizioloSke karakteristike natjecatelja koji napreduju dalje od

uvodne runde natjecanja.



2. CROSSFIT TRENING

Osnovni princip CrossFit® treninga temelji se na jedinstvenoj primjeni modaliteta
vjezbanja s utezima (W), gimnastike (G), metabolicke kondicije (M) (Crawford i sur.,
2018b). Cilj je odabrati takve metode koje ¢e biti uinkovite za razvoj parcijalnih dijelova,
a takoder ¢e imati utjecaj na cjelokupni razvoj kondicije. Ove tri domene Koriste se
zasebno ili u kombinaciji. Dizanje utega 1 gimnastika su vrsta vjezbi s otporom koje
koriste vanjsko opterecenje, odnosno tjelesnu tezinu osobe, a namijenjena su razvoju
apsolutne i relativne snage. Metabolicko kondicioniranje zna¢i (monostrukturalni) kardio
ili anaerobni/aerobni trening, koji ima za cilj poboljsanje izdrzljivosti. Svi se modaliteti
izmjenjuju ravnomjerno, redovito i u unaprijed odredenim kombinacijama. Sve
kombinacije se koriste u zatvorenom intervalu od 2-3 tjedna (G-W-M model: W, GW,
GM, WGM, G, WG, M).

Izvorno CrossFit pojedinac¢ni trening sastojao se od zagrijavanja, pripreme i WOD. S
vremenom se sadrzaj treninga poceo Siriti te se dodavalo vise dijelova koji imaju za cilj
razviti odredeni modalitet ili tehnicke aspekte. Brisebois 1 sur. (2018.) navode vjezbe
otpora (dizanje utega, powerlifting) i metabolicko kondicioniranje u svakom treningu,
osim toga, za zagrijavanje i hladenje. Primjer je pokazao Tibana i sur. (2016): u treningu
prvog dana, ispitanici su zavrsili: (a) pet serija s jednim ponavljanjem trzaja iz bloka na
80% od maksimuma jednog ponavljanja (LRM) s 2-5 minuta intervala odmora; (b) 3
serije od 5 poteza Touch & Go (puni) na 75% od 5RM s 90 s odmora izmedu serija; (c) 3
serije po 60 s drzanja na dasci s utezima s 90 s odmora; Nakon treCeg seta gore
spomenutih vjeZzbi dopusteno je 5 minuta odmora, a zatim je provedeno kondicioniranje
izdrZljivosti s 10 minuta $to je moguce vise rundi (AMRAP) 30 dvostrukih podizanja i
15 trzaja snage (34 kg).



2.1. Trening dana (WQOD)

Trening dana (WOD) je obi¢no glavni ili jedini dio treninga. Priroda WOD-a
moze biti vrlo razlicita; sadrzaj moze biti kondicijski, trening snage ili mjesoviti, a stalno
variraju i u trajanju (Crawford i sur., 2018a). Zahvaljuju¢i tome, fizioloSki odgovor na

opterecenje 1 naknadni adaptacijski potencijal takoder se razlikuju.

Mjesoviti WOD sadrzaj znaci sastav nekoliko vjezbi i modaliteta. Kliszczewicz i
sur. (2018) odabrali su testirati 15 minuta rada pri ¢emu su sudionici ponavljali sljede¢i
niz za §to je moguce vise rundi (AMRAP): veslanje od 250 m, 20 zamaha s girjama, 15
potiskivanja bucicama. Radi se o kontinuiranom raznolikom opterecenju, gdje se
izmjenjuju jedna vjezba izdrzljivosti i dvije vjezbe snage-izdrzljivosti. Tibana i sur.
(2018) koristio je “Fran”: 21-15-9 ponavljanja potiska (42,5 kg) i zgibova. Drugi primjer
je Maté-Mufioz i sur. (2018) kada je odabrana “Cindy”, AMRAP u 20 minuta od: 5
zgibova, 10 sklekova, 15 ¢uénjeva. Butcher i sur. (2015) testirao je "Grace": 30 izbacaja
(60 kg) za vrijeme. Iz gore navedenog, jasno je da vrijeme ili sadrzaj WOD-a moze

dramati¢no varirati, a time 1 fizioloski odgovor na vjezbanje takoder varira.

2.1.1. Najpopularniji CrossFit WOD-ovi

U nastavku ¢e biti prikazano devet najprimjenjivanijih treninga koji se koriste u

CrossFitu s prikazom vjezbi, broja ponavljanja ili trajanja.
1. Mary

Ovim treningom nastoji se zavrsiti §to je moguce vise rundi koje se sastoje od tri
vjezbe u 20 minuta. Broj ponavljanja po vjezbi relativno je nizak u usporedbi s nekim

duzim serijama koje se rade u CrossFitu. Runda se sastoji od:

5 sklekova u stoju na rukama (noge su uz zid),
10 Cuénjeva s jednom nogom (naizmjenic¢no d/1) i

15 zgibova.



Slika 1. Mary WOD: skiekovi u stoju na rukama, jednonozni cucanj i zgibovi

2. Angie

Napraviti 100 ponavljanja bilo cega je teSko — stoga je raditi 100 ponavljanja Cetiri
razli¢ite vjezbe zaredom, pokuSavajuci sve zavrsiti §to je brze moguce iznimno zahtjevno.

Vjezbe su:

zgibovi,
sklekovi,
trbuSnjaci 1

cucnjevi.

3. Home Chipper

U treninzima silaznih serija glavna karakteristika je da postaje sve laksi 1 laksi
kako vrijeme odmice jer je potrebno napraviti sve manje ponavljanja. Medutim, CrossFit
nema rije¢ "lako" u svom vokabularu, tako da se s ovom metodom silaznih serija pocinje
sa 100 ponavljanja prve vjezbe, a zatim slijedi 90 ponavljanja druge, 80 trece itd. Vjezbe

Su:

100 Cucnjeva

90 trbusnjaka

80 naizmjenic¢nih iskoraka
70 burpeea

Plank od 60 sekundi

50 mountain climbersa

40 sklekova

30 sklopki

20 ¢ucnjeva sa skokovima



10 hiperekstenzija leda (prsa su na podu, nakratko se podignu ruke od poda, i

ispruze prema naprijed)

4. Fran

Klasik CrossFita, Fran je izvrstan trening kojem se vjezbaci crossfita povremeno
vracaju kako bi provjerili svoj napredak. Fran se sastoji od samo dvije vjezbe — potiska
(preporucena tezina 40-45kg) i zgibova. Cilj u ovom treningu je napraviti 21 ponavljanje

svakog, zatim 15 ponavljanja, zatim 9, u §to kracem vremenskom roku.
5. Karen

Jos jednostavnije od Frana, postoji samo jedna vjezba u Karen WOD-u. Nazalost,
ta vjezba su wall balls, a cilj je napraviti ih 150 $to brze. Vjezba se radi s medicinkom od

9kg koju je potrebno na zid baciti iznad oznake.

. / - ¥
/ ¢ ¥
e '

Slika 2. Wall Ball vjezba. (Izvor: https://powerliftingtechnique.com/what-are-wall-balls-
good-for/)

6. Helen

Helen WOD kombinacija je kardio vjezbi i vjezbi snage. Trening se sastoji od

sljede¢ih vjezbi koje se ponavljaju u tri runde i cilj je zavrSiti ih ispod 12 minuta:

tr¢anje 400 m,
21 zamah s girjom (tezina 24 kg) i
12 zgibova.
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Slika 3. Zamah s girjom

(izvor: https://www.crossfitinvictus.com/blog/kettlebell-swing-isnt-low-back-exercise/)

7. Eva

Eva izvodi iste vjezbe kao Helen, ali povecava udaljenost, tezinu i ponavljanja. U
ovom treningu radi se pet rundi, umjesto tri. Te runde ukljucuju tr¢anje na 800 m, 30

zamaha girjama (tezina 31-32 kg) i 30 zgibova.
8. Murph
Pet koraka u Murph WOD-u su sljede¢i:

tr€anje na jednu milju,

100 zgibova,

200 sklekova,

300 Cucnjeva s predrucenjem,

tréanje na jednu milju.

Slika 4. Cucnjevi s predrucenjem (Izvor: https://www fittestonline.com/air-squat/)
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9. Cindy

Umjesto da tezi dovrsetku potrebnih ponavljanja Sto je brze moguce, Cindy WOD

uvijek traje to¢no 20 minuta. U tih 20 minuta rade se serije koje se sastoje od:

5 zgibova,
10 sklekova i

15 Cucnjeva s predrucenjem.

Cilj je u 20 minuta napraviti Sto vise serija.

2.2. Fiziologija CrossFita

Originalnost CrossFita lezi, izmedu ostalog, u kombinaciji razvoja kondicije kroz
vjezbe snage. Heavens i dr. (2014) koristio je shemu "na vrijeme" za WOD: 10-9-8... 2-
1 ponavljanja za straznji cucanj, bench press, vjezbe mrtvog dizanja (za svih 75% od
maksimalno 1 ponavljanja - RM). Iako su to isklju¢ivo vjezbe snage, bit ¢e znacajno
ukljucena misi¢na izdrzljivost u proces. Prosjecno trajanje protokola bilo je 34 minute za
zene i 39 minuta za muskarce. Visoke razine laktata (14,2 i 9,1 mmol/L) pokazuju

znacajan ucinak aerobnih i anaerobnih komponenti i pokazuju visok intenzitet vjeZbanja.

Fizioloski odgovori istrazivani su u nekoliko studija u kojima su koristeni razliciti
WOD-ovi, koji su bili razli¢itog sastava i duljine. Neki WOD-ovi trajali su u prosjeku
izmedu 4 1 6 minuta, ali ve¢ina nije trajala duZe od 20 minuta. Referentni treninzi (Zenskih
imena kao $to su "Grace", "Fran" ili "Cindy") koji su ozloglaseni u CrossFit zajednici,
(Fernandez-Fernandez i sur., 2015.; Kliszczewicz i1 sur., 2015.; Tibana i sur., 2018).
Vidljivo je da tijekom vjezbanja sportasi postizu visoke otkucaje srca koji u prosjeku
prelaze 170 otkucaja u minuti (Tibana i sur., 2018). Druga zajedni¢ka znacajka su visoke
vrijednosti laktata u krvi, u rasponu od 10,4-18,4 mmol/L (Maté-Mufioz i sur., 2018.;
Timon i sur., 2019). Ovi podaci su u sinergiji sa stopom percipiranog napora (RPE), koja
nije padala ispod 7. U studijama Heavensa i sur. (2014), Mangine i sur. (2018b), i Tibana
i sur. (2019a), pronadene su poviSene razine testosterona. Sli¢no je pracena i razina
kortizola, koja je takoder dosegla povisene vrijednosti nakon treninga (Szivak i sur.,

2013; Mangine i sur., 2018b). Visoki intenzitet treninga takoder se odrazio na upalne

12



reakcije pove¢anjem aktivnosti interleukina-6/10 (Heavens i sur., 2014.; Tibana i sur.,
2016).

2.2.1. Hormonalne promjene

Nekoliko studija istrazivalo je hormonske odgovore uslijed CrossFit treninga.
Analizirane varijable bile su testosteron i kortizol (Mangine i sur., 2018; Cadegiani i sur.,
2019; Poderoso i sur., 2019; Tibana i sur., 2019), GH i IGF-1 (Kliszczewicz i sur., 2018;
Cadegiani i sur., 2019), odnosno adrenalin i noradrenalin (Kliszczewicz i sur., 2017;
Cadegiani i sur., 2019; Mangine i sur., 2019).

Kao akutni ucinak, testosteron i kortizol porasli su nakon treninga i ¢inilo se da
ostaju poviseni 30 i 60 minuta nakon nekih protokola treninga (Mangine i sur., 2018).
Testosteron 1 kortizol vratili su se na pocCetne vrijednosti 48 sati nakon treninga (Tibana i
sur., 2019a). U jedinoj longitudinalnoj studiji (Poderoso i sur., 2019) testosteron je bio
vis$i nakon 6. mjeseca, a kortizol nizi nakon 4. mjeseca. Usporedujuci razliCite skupine
(zdrave muskarce, pretrenirane muskarce i neaktivne muskarce), Cadegiani i sur. (2019)
pokazali su da zdravi muSkarci pokazuju viSu razinu testosterona od muSkaraca s

pretreniranoscu, dok se kortizol medu njima ne razlikuje.

U studiji Kliszczewicza i sur. (2018), GH je bio visi 1 sat nakon treninga koji je
uklju¢ivao CV 1 vjezbe dizanja utega u usporedbi sa samo vjezbama dizanja utega. Kao 1
testosteron, u usporedbi izmedu razli¢itih skupina, GH je bio visi u zdravih muskaraca
nego u neaktivnih muskaraca (Cadegiani i sur., 2019). IGF-1 nije pokazao nikakve razlike

ubrzo nakon WODs ili izmedu razli¢itih skupina.

Adrenalin i noradrenalin bili su vi$i ubrzo nakon treninga bez obzira na WOD
(Kliszczewicz i sur., 2017,; Mangine i sur., 2019). Nakon 6 mjeseci treninga, adrenalin u
mirovanju nije bio drugaciji, dok je noradrenalin bio nizi kod pretreniranih pojedinaca

(Cadegiani i sur., 2019).

Studije su pokazale da je do povecanja razine testosterona i kortizola doSlo nakon
WOD-a, s duzim intervalima oporavka. Medutim, razine testosterona i kortizola su se
smanjile nakon 48 sati treninga (Tibana i sur.,, 2019). Prema Jacob i sur. (2020) akutno

povecanje testosterona moze imati razli¢ita objaSnjenja: (a) prolazno povecanje snage

13



tijekom treninga; (b) ponavljanja s maksimalnim naporom, S$to stvara dodatno
preopterecenje. S druge strane, povisenje razine kortizola moze se objasniti psiholoskim
¢imbenicima, kao $to je uoceno kod razli¢itih vrsta sportasa (Casto i Edwards, 2016).
Percepcija tezine WOD-ova i poticaj za obavljanje zadatka za odredeno vrijeme ili
AMRAP drugi su ¢imbenici koji mogu povecati psiholoski stres osoba koje treniraju

CrossFit i stvoriti okruZenje pogodno za povecanje kortizola (Mangine i sur., 2019).

Razina testosterona kod muskaraca porasla je nakon 6 mjeseci CrossFit treninga,
dok se razina kortizola smanjila (Poderoso i sur., 2019). Protokoli velikog volumena i
visokog intenziteta s kratkim intervalima odmora izmedu serija dovode do vecih
hormonalnih promjena. Zene nisu imale znadajne kroniéne promjene testosterona i
kortizola (Poderoso i sur., 2019). Moze se ocekivati da Zene ne prolaze vecée prilagodbe

u razinama testosterona zbog svoje slabe reakcije.

2.2.2. Metabolicke promjene

Vise studija analiziralo je metabolicke promjene uslijed CrossFit treninga koje su
se sastojale od analize sljedecih parametara: laktata, glikemije, kolesterola, kretatinina te

GOT i GPT.

Kada su u pitanju metaboli¢ke promjene u CrossFitu, vecina studija istrazivala je
odgovore na laktat. Postojao je konsenzus da su razine laktata visoke odmah nakon
CrossFit treninga. Cini se da se ovo poveéanje dogada na podetku treninga i traje do 30
minuta nakon treninga (Tibana i sur., 2018). Neke su studije pokazale razlike izmedu
razli¢itih WOD-ova (Tibana i sur., 2016.; Maté-Mufioz i sur., 2018.; Timon i sur., 2019),
a neke nisu pronasle razlike (Fernandez-Fernandez i sur., 2015.; Tibana i sur., 2018).
Kroni¢no, Murawska-Cialowicz i sur. (2015) prijavili su neznacajne promjene u
vrijednostima laktata nakon 3 mjeseca CrossFit treninga. Cadegiani i sur. (2019), kada su
ocjenjivali zdrave sportase i sportaSe sa sindromom pretreniranosti, otkrili su da zdravi
sportasi imaju nizu razinu laktata u krvi od onih s pretreniranoS¢u koji su slijedili
neopisani protokol treninga. Vrijednosti laktata prije WOD bile su ~2,9 mmol-L—1 za sve
studije. Medutim, odgovori na laktat u krvi nakon protokola bili su slicni bez obzira na
vrijeme WOD. Predstavljene vrijednosti bile su 10,15-18,38 mmol-L—1 za protokole s

vremenom <10 min 5,95-16,56 mmol-L—1 za protokole s vremenom u rasponu od 10 do
14



19 min (Maté-Mufioz i sur., 2018; Kliszczewicz i sur., 2018; Tibana i sur., 2018), i 11,79-
17,43 mmol-L—1 za protokole >20 min (Fernandez-Fernandez i sur., 2015; Maté-Mufioz
i sur., 2018). Nakon CrossFit treninga dolazi do akutnog odgovora na povecanu
koncentraciju laktata koji ostaje povisen do 30 minuta nakon treninga. U CrossFit
treningu, WOD-ovi opéenito nemaju standardno vrijeme pauze, tj. buduci da je trening
"za vrijeme" ili AMRAP, intervali se sami odabiru prema prikladnosti sudionika. Stoga
ova karakteristika moZe odrzavati laktat povisenim dulje vrijeme nakon sesije (Goto i

sur., 2005.).

Sto se ti¢e kroni¢nih metaboli¢kih odgovora, nedostatak promjene u odgovoru na
laktat mozZe biti rezultat intenziteta koji se koristi za svaki WOD. Takoder se mora uzeti
u obzir da laktat prije treninga nije registriran (Murawska-Cialowicz i sur., 2015.). Stoga,
trenutno, kroni¢ni metabolicki odgovori kod osoba koje treniraju CrossFit® nisu

uvijerljivi.

Cesto je ispitivana i glikemija kod CrossFit sportasa. Sli¢no laktatu, nekoliko je
studija pokazalo poveéanje nakon neovisnog WOD-a (Tibana i sur., 2016.; Kliszczewicz
i sur., 2017.; Durkalec-Michalski i sur., 2018.), dok druge studije nisu pokazale promjene
u razinama glikemije nakon treninga (Shaw i sur., 2015; Coco i sur., 2019). Samo studija
Tibana i sur. (2016) pokazali su da se glukoza u krvi promijenila nakon treninga kao
funkcija WOD tipa. Glukoza u krvi nije se mijenjala izmedu zdravih sportasa i sportasa
sa sindromom pretreniranosti u neopisanom protokolu treninga (Cadegiani i sur., 2019).
Stopa glikemije raste nakon CrossFit treninga zbog povecanih kateholamina. Povecanje
stope glikemije kao odgovor na trening nastaje zbog potrebe za veé¢im koriStenjem
glukoze kako bi se zadovoljila energija potrebna za sport, Cija je posebna karakteristika

da se uvijek izvodi visokim intenzitetom.

Kolesterol, kreatinin, GOT i GPT ispitivani su u samo jednoj studiji. Kolesterol
nije pokazao razlike nakon treninga (Shaw i sur., 2015), a kreatinin se nije promijenio
nakon 6 mjeseci CrossFit® treninga (Cadegiani i sur., 2019). Timén i sur. (2019) bili su
jedini istrazivaci koji su procijenili GOT i GPT odgovore nakon treninga, a njihovi su

rezultati pokazali zna¢ajno povecéanje vrijednosti neovisno o WOD-U.
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2.2.3. Upalne reakcije

Nekoliko je studija u posljednjih pet godina istraZzivalo upalne odgovore nakon
CrossFita (Tibana i sur., 2016., 2019; Michnik i sur., 2017.; Durkalec-Michalski i sur.,
2018.; Cadegiani i sur., 2019.; Timon i sur., 2019). Analizirani biomarkeri ostecenja

misica u istrazivanjima bili su CK, IL-6 i IL-10.

Cini se da se CK povecava nakon treninga (Durkalec-Michalski i sur., 2018;
Timon i sur., 2019) ili da se smanjuje unutar 72 sata nakon treninga (Tibana i sur., 2019).
Michnik 1 sur. (2017) otkrili su da se nakon uzimanja zelenog ¢aja CK smanjio nakon
treninga. Kao kroni¢ni ucinak, nije bilo razlika nakon 6 mjeseci treninga (Cadegiani i

sur., 2019).

IL-6 se povecao nakon treninga neovisnog o WOD-u, dok je IL-10 porastao kao
funkcija karakteristika WOD-a (Tibana i sur., 2016.). Usporedujuci pet razli¢itih WOD-

ova, IL-10 nije pokazao razlike nakon treninga (Tibana i sur., 2019).
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2.3. Adaptacija na CrossFit

Prilagodba organizma na CrossFit pojavila se u istraZivanjima tek posljednjih
godina. Trajanje intervencija je od 4 tjedna do 6 mjeseci. Autori su ¢esce koristili sluzbeni
CrossFit predlozak za programiranje, $to znaci da je koriSten predlozak koji odreduje
koncept i broj treninga (G-W-M model). Konkretne sadrzaje (vjezbe) uvijek su pripremali
izravno autori. Kao kriterij ispitivanja ¢esto se birala maksimalna jakost. Brisebois i sur.
(2018) i Cosgrove i sur. (2019) primijetili su znacajan napredak u straznjem ¢ucnju ili
mrtvom dizanju. Sli¢no, poboljSanje je primije¢eno u 5 RM prednjih ¢uénjeva (Feito i
sur., 2018b). Medutim, Kephart i sur. (2018) nisu primijetili znacajan napredak na 1 RM
straznjeg cucnja, Sto bi moglo biti posljedica koriStene ketogene dijete. Utjecaj na izvedbu
snage gornjeg dijela tijela (1 RM bench press, 1 RM potisak s ramenima, maksimalno
ponavljanje zgibova) ispitali su Brisebois i sur. (2018), Crawford i sur. (2018a) i

Cosgrove i sur. (2019), u svim slu¢ajevima s pozitivnim rezultatom.

Potvrdeni su i ucinci na razvoj parametara izdrzljivosti, kao §to je VO2max
testiranje (Crawford i sur., 2018a; Brisebois i sur., 2018), a pozitivan u¢inak nisu potvrdili
Drake i sur. (2017). Murawska-Cialowicz i sur. (2015) testirali su anaerobnu kondiciju

pomocu Wingate testa i pronasli znacajno poboljsSanje.

CrossFit program takoder se pokazao ucinkovitim u poboljSanju tjelesne
kompozicije - povecanju nemasne tjelesne mase (Brisebois i sur, 2018) i smanjenju

tjelesne masti (Murawska-Cialowicz i sur., 2015; Feito i sur., 2018b).
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2.4. Trenazno iskustvo

Glavna razlika u istrazivackoj literaturi je izmedu opc¢ih sportasa, redovitih
posjetitelja teretane i natjecateljski orijentiranih sportasa. Mangine i sur. (2020) navode
da osim niZeg postotka masti i ve¢e nemasne tjelesne mase, napredni Crossfiteri imaju i
drugaciju miSi¢énu morfologiju u odnosu na posjetitelje teretane. Razlika je takoder
pronadena u aerobnoj i anaerobnoj izvedbi (14-18%); naprotiv, nije pronadena razlika u
pogledu razina hormona izmedu skupina (Mangine i sur., 2020.). Odnos izmedu grupa s
razli¢itim razinama iskustva u CrossFitu testiran je pomoc¢u dva WOD-a (Bellar i sur.,
2015). Ovdje se CrossFit iskustvo (vise od 12 mjeseci) pokazalo kao najjac¢i prediktor
izvedbe. Druge bitne varijable za predvidanje izvedbe vjezbanja bile su aerobni kapacitet

I aerobna snaga.

Schlegel i sur. (2020) raspravljali su o identifikaciji odnosa izmedu parametara
izvedbe, ukljucujuci elemente snage i izdrzljivosti, s plasmanom u CrossFit Open.
Korelacija je pokazala najjatu povezanost u plasmanu s maksimalnim uéinkom u
olimpijskom dizanju utega (trzaj, izbacaj). S druge strane, najslabiji odnos pokazao se s
vjezbama s tjelesnom tezinom (povlacenje, sklekovi u stoju). Sli¢nu usporedbu napravili
su Martinez-Gomez i sur., (2019), gdje se izvedba ¢ucnjeva pokazala odlucuju¢im
faktorom za uspjeh u CrossFit Open treninzima. Treba napomenuti da u ovoj studiji nije
testirano olimpijsko dizanje utega, ve¢ samo izvedbe snage. Treba istaknuti odredenu
specificnost CrossFit Opena: 5 dana za zavrSetak treninga, prostorno i opremljeno
prilagodeno uvjetima obicne teretane, treninzi moraju moc¢i razlikovati tisuce sportasa sa

slicnom razinom performansi itd.

Studije Butchera i sur. (2015) i Dexheimer i sur. (2019) testirali su odnos izmedu
referentnin WOD-ova (“Fran”, "Nancy"”, "Cindy", "CrossFit Total") i odabranih
parametara izvedbe. U oba slucaja sudionici su bili napredni CrossFitteri. Mjerenja
pokazuju da je nemoguce to¢no odrediti srednji aspekt fitnessa koji bi bio najvazniji za
sve WOD-ove. Ovisno o prirodi WOD-a, VO2max (za "Nancy", "Cindy"), anaerobna
snaga 1 izvedba snage (za "CrossFit Total") pokazali su se klju¢nima za bolje rezultate
vjezbanja. Vaznost visokih performansi u anaerobnoj snazi (Wingate test) i VO2max u

odnosu na rezultate 12-minutnog WOD-a demonstrirali su Bellar i sur. (2015). Feito i sur.
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(2019) primijetili su pozitivan odnos izmedu rezultata ponovljenih Wingate testova i

performansi u izvornom (nikada prije korisStenom) WOD (15 minuta).

Najbolji konkurentni CrossFitteri (n = 1500) usporedeni su prema njihovoj
izvedbi, uzorak je podijeljen u skupine, a prikazana je jasna razlika izmedu generiranih
kvantila (Serafini i sur., 2018). S pove¢anjem ukupne izvedbe, znacajno su porasle
izvedbe snage (straznji cucanj, mrtvo dizanje, rameni potisak) i olimpijsko dizanje utega
(trzaj, izbacaj). Gotovo nikakav napredak nije prikazan u aerobnoj (5 km tréanja) ili

(uglavnom) anaerobnoj izvedbi (400 m tréanju).
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3. STOPE OZLJEDA U CROSSFITU

Tri su studije prijavile ozljede uzrokovane CrossFitom, a jedna je ispitivala
disfunkciju nakon vjezbanja. Stope ozljeda medu sudionicima CrossFita bile su
usporedive sa stopama drugih rekreativnih ili profesionalnih sportasa (Chachula,
Cameron i Svoboda, 2016; Grier i sur., 2013; Hak, Hodzovi¢ i Hickey, 2013; Weisenthal
i sur., 2014).

Hak i sur. (2013) izvijestili su o stopama ozljeda i obrascima ozljeda na CrossFitu
medu 386 osoba; ukupna stopa ozljeda bila je 19,4%, pri ¢emu su muskarci ozlijedeni
¢eS¢e od zena. NajceSca podrucja za ozljede bila su ramena, donji dio leda i koljena.
Medutim, stope ozljeda smanjile su se uz sudjelovanje trenera. Chachula i sur. (2016)

ozljedivanje.

Grier i sur. (2013) pregledali su medicinsku dokumentaciju ¢lanova borbenog
tima brigade americke vojske u razdoblju od 6 mjeseci prije 1 6 mjeseci nakon
implementacije novog fitness programa koji je uklju¢ivao CrossFit trening i Ranger
Athlete Warrior Program, a oba se smatraju programima ekstremne kondicije (ECP),
zajedno s Advanced Tactical Athlete Conditioning (ATAC). Stope ozljeda za sudionike
ATAC/ECP-a bile su u skladu sa stopama za nesudionike. Grier i sur. (2013) otkrio je da
se ozljede mogu svesti na najmanju mogucu mjeru s manje tréanja na duge staze i vise

treninga otpora.

Hak i sur. (2013) ispitali su ozljede povezane s CrossFitom koje su prijavila 132
sudionika koji su odgovorili na online upitnik; najéesée ozljede bile su ozljede ramena,
ozljede kraljeznice (osobito donjeg dijela leda) te ozljede ruke ili lakta. Ozljede ramena
¢inile su 25,8% ukupnih ozljeda. Hak i sur. predlozio da je CrossFit siguran za sve
sportase kada se aktivnosti izvode ispravno u sigurnom okruzenju s trenerima; medutim,
oni sportasi koji su prijavili prethodne ozljede trebali bi poduzeti mjere opreza kako bi

izbjegli ponovne ozljede kao u svakom sportu.

Drum, Bellovary, Jensen, Moore i Donath (2016) usporedili su CrossFit trening
sa smjernicama za trening American College of Sports Medicine (ACSM). U ovoj studiji

autori su putem upitnika prikupili podatke o pretjeranoj bolnosti misi¢a nakon vjezbanja,
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odgodenoj bolnosti misica i kratko¢i daha; takoder su prikupili ocjene percipiranog
napora (RPE) koje su prijavili sudionici. RPE sudionika CrossFita bili su visi, 7,3 = 1,7,
od onih za ACSM, 5,5 £ 1,4 (p <0,001). Simptomi nakon vjezbanja takoder su bili veci
za CrossFit nego za ACSM, redom: pretjerani umor, 42 naspram 8 (p < 0,001); bol u
misSi¢ima, 96 naspram 48 (p = 0,04); oticanje miSic¢a, 19 naspram 4 (p = 0,048); otezano
disanje, 13 naspram 1 (p = 0,02); miSi¢ bolan na dodir, 31 naspram 4 (p = 0,001); i
ograni¢eno kretanje miSic¢a tijekom treninga, 37 naspram 9 (p = 0,007). Stoga oni
pojedinci koji treniraju s CrossFitom mogu oc¢ekivati vecu bol nakon vjezbanja nego Sto
bi mogli doZivjeti s drugim programima vjezbanja. Drum i sur. sugerirao da bi sportasi
trebali uskladiti svoj trening s planiranim ciklusima odmora kako bi izbjegli

pretereniranost i sprijecili ozljede.

3.1. Ozljede zbog pretreniranosti kod natjecatelja

Ozljede od pretreniranosti nastaju zbog ponavljaju¢eg submaksimalnog
opterecenja misi¢no-koStanog sustava kada odmor nije adekvatan za strukturnu
prilagodbu (DiFiori i sur., 2014). Prevalencija i1 negativan ucinak ozljeda od
preopterecenja u natjecateljskim sportovima naglasavaju potrebu za sustavima pracenja
koji mogu to¢no odrazavati razvoj prilagodbi sportasa na podrazaje treninga (Gisselman
i sur., 2016). Varijabilnost otkucaja srca (HRV) popularan je alat za pracenje dobrog
stanja 1 prilagodbe na trening kod sportasa (Bellenger i sur., 2016). HRV ukljucuje
mjerenje varijacija izmedu pojedinacnih otkucaja srca kroz uzastopne sr¢ane cikluse, a ta
varijacija moze dati procjenu aktivnosti autonomnog Zivcanog sustava (ANS) osobe
(Malik, 1996). Pojava aplikacija i tehnologija za pametne telefone dramati¢no je povecala
dostupnost mjerenja HRV-a, tako da se ono sada moze to¢no zabiljeziti samo pomocu

pametnog telefona.

Autonomni ziv€ani sustav ima dinamicku ulogu u regulaciji boli, upale i
obnavljanju tkiva (Ackermann i sur., 2016). Stoga su neki autori pretpostavili da pracenje
HRV-a, kao neizravno mjerenje homeostaze ANS-a, ima potencijal ukazati na rane
znakove preopterecenja somatskog tkiva prije pojave boli ili potpuno razvijene ozljede
(Gisselman i sur., 2016). Pretpostavlja se da, u odnosu na osnovna mjerenja HRV svakog

sportaSa, neravnoteze u parasimpatickom i simpatiCkom ziv€anom sustavu mogu
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ukazivati na to da je sportas u stanju kontinuiranog oporavka i oporavka u odnosu na
sportasa koji se pozitivno prilagodava optereéenju tijekom treninga (Gisselman i sur.,

2016).

lako su neki izrazili zabrinutost u vezi s potencijalnim neproporcionalnim rizikom
od ozljeda miSi¢no-koStanog sustava u programima ekstremne kondicije kao Sto je
CrossFit (Bergeron i sur., 2011.), pocetne epidemioloske studije ozljeda izvijestile su da
je stopa incidencije ozljeda u CrossFit treningu relativno niska (2,1 — 3,1 na 1000 sati
treninga), te usporedivo s drugim oblicima rekreacijskih fitness aktivnosti (Hak i sur.,
2013; Montalvo i sur., 2017). Medutim, metode koristene za registraciju ozljeda u ovim
studijama vjerojatno su znacajno podcijenile stvarni teret ozljeda zbog preoptereéenja
(definiranih kao one bez specificnog, prepoznatljivog dogadaja koji je odgovoran za
njihovu pojavu) zbog oslanjanja na definicije ozljeda prema izgubljenom vremenu
(Clarsenisur., 2013). Smatra se da su ozljede od prenaprezanja prevladavajuéi tip ozljeda
u sportovima koji ukljucuju velike koli¢ine ponavljaju¢ih obrazaca pokreta i/ili velika
opterecenja tijekom treninga (Clarsen 1 sur., 2013); oba ova ¢imbenika vjerojatno ¢e
prevladavati u CrossFit treningu, posebno za natjecatelje koji imaju znacajno viSe sati

treninga od nenatjecatelja (Montalvo i sur., 2017).

3.1.1. Tendinopatija

https://onlinelibrary-wiley-com.ezproxy.nsk.hr/doi/full/10.1111/sms.12781

Poznato je da ¢e kroni¢no preopterecene tetive zadebljati 1 povecati rizik od
tendinopatije. Medutim, ostaje nepoznato hoc¢e li akutno preoptere¢enje uzrokovano
napornim vjezbanjem visOkog intenziteta izazvati promjene na tetivama i mogu li se te
promjene detektirati i opisati ultrazvukom. Cilj studije Fisker i sur. (2017) bila je

procijeniti uéinke akutnog preopterecenja na debljinu tetive pomocu ultrazvuka.

Standardizirana ultrazvu¢na mjerenja patele, Ahilove i plantarne tetive obavljena
su prije 1 nakon specificnog treninga u 34 zdrava ispitanika. UoCena su znacajna
povecanja debljine tetive patele prije 1 nakon vrlo intenzivne naporne vijezbe, s
procijenjenom srednjom razlikom od 0,47 mm i u debljini Ahilove tetive prije i nakon

vjezbanja, s procijenjenom razlikom od 0,17 mm. Medutim, nije bilo znacajne razlike u
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debljini fascije plantaris prije i nakon vjezbanja. Uoceno je znacajno povecanje debljine

patelarne i Ahilove tetive kao odgovor na naporne, vrlo intenzivne CrossFit vjezbe.

1) Soft-Tissue Problem

Slika 5. Prevelika optereéenja dovode do zadebljanja tetiva (Izvor:

https://www.hss.edu/conditions chronic-achilles-tendon-problems-overview.asp)

Opterecenja visokog intenziteta koncentricne i ekscentri¢ne prirode dovode do
zadebljanja tetiva. Znacajno povecanje debljine tetive pronadeno je u patelarnoj i
Ahilovoj tetivi kao odgovor na naporne, vrlo intenzivne vjezbe kao $to je CrossFit (Fisker
i sur., 2017).
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4. ZAKLJUCAK

CrossFit je kondicijski program koji je privukao Siroku pozornost zbog svog
fokusa na uzastopnim balistickim pokretima koji poboljsavaju snagu i izdrzljivost.
Karakteriziraju ga treninzi koji koriste Sirok izbor vjezbi, u rasponu od trcanja i veslanja
do olimpijskog dizanja (trzaj, izbacaj i trzaj), vjezbi snage (Cucanj, mrtvo dizanje, bench
press) i gimnasti¢kih pokreta (zgibovi, burpees, penjanje uz uze, sklekovi u stoju na
rukama i sl.). Te se vjezbe Cesto kombiniraju u vjezbe visokog intenziteta koje se izvode
brzim, uzastopnim ponavljanjem, s ograni¢enim ili nikakvim vremenom oporavka.
Usvojen je i u vojnoj i u civilnoj populaciji s rasirenim izvje$¢ima o impresivnim
poboljSanjima u formi. Sudjelovanje u CrossFitu poboljsava kardioraspiratornu
izdrzljivost i poboljSava tjelesnu pripremu na temelju maksimalnog unosa kisika (VO2

max) i sastava tijela.

CrossFit Cesto se povezuje s ucestalim ozljedama ali stope ozljeda medu
sudionicima CrossFita bile su usporedive sa stopama drugih rekreativnih ili
profesionalnih sportasa. lako su neki izrazili zabrinutost u vezi s potencijalnim
neproporcionalnim rizikom od ozljeda misi¢no-kosStanog sustava U programima
ekstremne kondicije kao §to je CrossFit, epidemioloske studije ozljeda izvijestile su da je
stopa incidencije ozljeda u CrossFitu treningu relativno niska (2,1 — 3,1 na 1000 sati

treninga), te usporediva s drugim oblicima rekreacijskih fitness aktivnosti.
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