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ANALIZA PARAMETARA DENZITETA KOSTI KOD DECE

UvOoD

Cinjenica da fizi¢ka aktivnost ima pozitivan uticaj na skelet postala je ve¢ aksi-
om. S tim u vezi postoji nekoliko dokaza, uklju¢ujuéi obimnu dokumentaciju ¢esto po-
razavajucih posledica imobilizacije koji pokazuju povezanost izmedu povecane fizicke
aktivnosti i poveéane mase kosti. Skorasnja istrazivanja pokazuju da “aktivni sportisti”
ili rekreativci imaju znacajno vec¢i mineralni denzitet kosti u poredenju sa onima koji
se ne bave nikakvom fizickom aktivnosti, i ta razlika se kre¢e od 8-30%, bez obzira na
vrstu aktivnosti.

Iako se iz prethodnog namece zakljucak da fizicka aktivnost sama po sebi poveca-
va masu kosti, priroda istrazivanja ostavlja mogucnost da se ustanovi suprotno.

S obzirom da redovna fizi¢ka aktivnost korisno deluje na skelet, moze se postaviti
pitanje koji su to specifi¢ni delovi programa koji bi bili najpovoljniji za kosti. Recept za
vezbanje se moze definisati prema vrsti vezbanja, intenzitetu, trajanju i frekvenciji, ma-
da je nemoguée napraviti potpune preporuke. Razlog za to je nepostojanje odgovarajuce
“baze” na osnovu koje bi odredivali optimalno trajanje ili frekvenciju vezbi za skelet.
Preliminarne informacije omoguc¢avaju neke opravdane procene koje se odnose na vrstu
1 intenzitet vezbanja.

Pre vise od 100 godina, nemacki naucnik Julius Wolff je postavio teoriju, koja
se sada zove Wolffov zakon, i koja kaze da se kost prilagodava silama koje na nju delu-
ju promenom koli¢ine i rasporeda njene mase. Ova teorija je skoro prevedena u opStu
teoriju regulacije mase kosti tzv. mehanostaticki model. Mehanizmi kojima mehanic¢ko
optere¢enje menja masu kosti nisu jo$ razjasnjeni, dok su Carter i sar.* predlozili da je
trabekularni denzitet kosti odreden njenom uobicajenom “istorijom” optereéenja. “Isto-
rija” optereérenja predstavlja sumu svih opterec¢enja pri cemu se svako optereéenje izra-
zava u odnosu na veli¢inu optereenja i broj ponavljanja. Osim toga, Whalem i sar.'*
su izneli dokaze koji podrzavaju zakljucak da je velicina opterecenja mnogo korisnija
determinanta mase kosti nego broj ponavljanja. Na primer, dizanje tereta, aktivnost veli-
kog opterecenja i malih ponavljanja, bi imalo ve¢i efekat na kost nego tréanje, aktivnost
velikih ponavljanja i malog opterecenja.

Plivanje ima nezavidan poloZaj u ovoj problematici. lako plivacke vezbe unapre-
duju aerobni kapacitet, gipkost i snagu misic¢a, njegov uticaj na kosti je ¢esto potcenjen,
jer plivanje nije aktivnost u kome postoji tezinsko opterec¢enje. Medutim, kada se uzme
u obzir da je masa kosti u znac¢ajnoj korelaciji sa snagom misica i da plivanje povecava
snagu miSic¢a ramena i ruke, ¢ije je dejstvo uravnotezeno paraspinoznim misi¢ima, pita-
nje je da li plivanje moZe da obezbedi efikasno mehanicko optereéenje za ki¢meni stub.

Courteix i sar.’ isti¢u da fizi¢ka aktivnost ima anaboli¢ko dejstvo na kostano
tkivo. Autori su dosli do zakljucka da fizicka aktivnost pove¢ava mineralni denzitet ko-
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sti kod prepubertetske dece kao i kod tinejdzera. Medutim, jo§ uvek postoji malo infor-
macija o uticaju intenzivne fizicke aktivnosti u detinjstvu, posebno u prepubertetskom
periodu.

Sone i sar."’ u svom istrazivanju dolaze do zaklju¢ka da fizicka aktivnost u detinj-
stvu moze biti vazan faktor za unapredenje mase kosti kod devojcica u prepubertetskom
periodu, ali samo ako sport moze da prouzrokuje opterecenja za kosti tokom duzeg vremen-
skog perioda: gimnastika ima takve karakteristike za razliku od plivanja. Takvo unaprede-
nje mase kosti moze kasnije da omoguci zastitu od osteoporoze, mada je i to diskutabilno.

Do sada su uglavnom objavljivana kontraverzna saopstenja u vezi povoljnog uti-
caja plivanja na masu kosti, jer se radi o aktivnosti koja nema tezinsko opterecenje na
skelet. Avlonitou i sar.! su analizirali efekte vezbi takmicarskog plivanja na mineralni
denzitet kosti i mineralni sadrZaj kosti, kao i razli¢itih faktora telesne kompozicije. Pliva-
nje nije uticalo na denzitet kosti jer su Z vrednosti bile slicne izmedu plivaca i kontrolne
grupe. Mineralizacija kosti je vazna za snagu miSi¢a ramena $to se kasnije odrazava na
sportski rezultat.

Ve¢ je spomenuto da fizicka aktivnost moze povecati mineralni denzitet kosti
(MDK) kod dece i na taj nacin spreciti razvoj osteoporoze tokom zivota. Cassell i sar.’
su ispitivali 14 gimnasticarki, 14 plivacica i 17 ispitanika kontrolne grupe da bi utvrdili
da li je ucesce u razli¢itim vrstama sportova, medu devojéicama uzrasta 7-9 godina, po-
vezano sa ve¢im MDK celog tela. Na osnovu razultata, autori su dosli do zaklju¢ka da
aktivnosti koje stvaraju veliko opterecenje za kosti mogu uticati na poveéanje mineral-
nog denziteta kosti kod mladih devojaka.

U cilju procene efekta intenziteta fizicke aktivnosti i vrste sporta na mineralizaci-
ju kosti pre i za vreme puberteta, Burrows i sar.’ su ispitivali uzorak od 144 u¢enika oba
pola, uzrasta od 7 do 14 godina, koji su pohadali razlicite vrste fizicke aktivnosti. Autori
su dosli do zakljucka da fizicka aktivnost pospesuje mineralizaciju kosti kicmenog stuba
1 kuka, narocito za vreme puberteta.

Duppe i sar.” su na uzorku od 39 devojcica i 48 decaka ispitivali odnos izmedu
tezine 1 visine tela, mase kosti i snage misica. Ispitanici su bili istog uzrasta ¢ija je sred-
nja vrednost godina tokom merenja iznosila 15,1. Autori su utvrdili da je tezina tela pre-
diktor kostanog mineralnog sadrzaja celog tela kod adolescenata. Medutim, to nije bio
slucaj i sa MDK celog tela, $to ukazuje na ¢injenicu da rast odreduje veli¢inu skeleta,
dok denzitet unutar tog koStanog omotaca vise zavisi od nekih drugih faktora.

Dyson i sar.? su izvr$ili poredenje mineralnog denziteta kosti (MDK) medu gim-
nasticarkama (N=16) uzrasta 7-11 godina sa istorijom velikog opterecenja (minimum od
15 sati nedeljno u prethodne 2 godine) i kontrolne grupe, tj. zdravih ispitanika koji se
ne bave sportom (N=16). Autori zakljucuju da su kod gimnasti¢arki u prepubertetskom
periodu, visoka optere¢enja povezana sa ve¢im mineralnim denzitetom kosti kako celog
tela, tako i njegovih delova.

Za pracenje adaptacije kosti na opterecenje, intenzitet napora moze biti vazniji
nego broj ponavljanja. U cilju provere ove hipoteze, Bennell i sar.? su sproveli dvanae-
stomesec¢no longitudinalno istrazivanje uporeduju¢i masu i metabolizam kosti kod atleti-
¢ara i vrhunskih atleticara kao 1 kod kontrolne grupe koja se ne bavi sportom. Rezultati
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potvrduju opsti stav da reakcija kosti na mehanicka opterecenja zavise od mesta (na
kosti) 1 vrste vezbi.

METOD RADA

Da bi ispitali uticaj razlicitih vrsta fizicke aktivnosti na denzitet kosti u prepuber-
tetskom periodu, ispitali smo grupu decaka i devojéica u pocetnoj fazi dostizanja njihove
maksimalne mase kosti. U istrzivanju je ucestvovalo 30 devojcica i 60 decaka uzrasta
10-12 godina. Grupa sportista se sastojala od 28 plivaca (10.8+0.8 godina) i 32 fudbalera
(10.7+0.5 godina), koji su se najmanje godinu dana aktivno bavili sportom (plivaci, 8-12
Casova treninga nedeljno; fudbaleri, 10-15 ¢asova treninga nedeljno). Kontrolna grupa
se sastojala od 15 decaka i 15 devojcica (11.2+0.7 godina) koji se nisu aktivno bavili
sportom osim redovne nastave fizickog vaspitanja u skoli (1.5 ¢as nedeljno). Parametri
denziteta kosti mereni su ultrazvu¢nim denzitometrom “Sahara” (Hologic, Inc., MA,
USA) na petnoj kosti leve i desne noge.

“Sahara” je klini¢ki sonometar koji koristi nejonizujuéi ultrazvuk za procenu den-
ziteta kosti. Sahara meri prenoSenje visokofrekventnih zvuénih talasa (ultrazvuka) kroz
petu. Iz izmerenog signala se istovremeno mogu utvrditi tri parametra: brzina zvuka
(SOS), ultrazvucna atenuacija (BUA) Sirokog opsega i kvantitativni ultrazvucni indeks
(QUI) - koji se zove jos i “tvrdoca” - i predstavlja kombinaciju SOS i BUA. Saharin soft-
ver automatski procenjuje denzitet kosti iz vrednosti QUI (“tvrdoce™).

Izbor ultrasonografske denzitometrije (kalkaneusa) za utvrdivanje mineralnog
denziteta kosti nije sluc¢ajan, prvenstveno zbog viSestrukih prednosti ove metode. Pre
svega, radi se 0 neinvazivnoj metodi §to je imperativ kada su ispitanici deca. Zatim, rezul-
tati dobijeni ovom metodom su u dovoljnoj korelaciji kako s drugim metodama, tako i sa
drugim lokalizacijama. Osim toga, ovo je jedina metoda koja daje podatke i o strukturi i
o denzitetu §to je za rizik od fraktura bitnije nego samo podatak o denzitetu. Mozda i od-
lucujuci faktor za izbor ove metode je i Cinjenica da su rentgenske metode za utvrdivanje
denziteta kosti u mnogim zemljama zabranjene kada su ispitanici deca.

OPIS MERENJA

Prilikom merenja ispitanik sedi na nepokretnoj stolici sa naslonom za leda i ruka-
ma na visini od 40-50 cm u odnosu na podlogu. Rastojanje ispitanika u odnosu na skener
treba da iznosi 30-50 cm. Stopalo na kojem se vr§i merenje mora biti potpuno slobodno,
tj. bez ikakve obuce odnosno ¢arapa. Ispitanik postavi stopalo na za to predvideno me-
sto. Sredina pete treba da se nalazi ta¢no na centru predvidenog mesta (udubljenja za
petu). Stopalo treba dobro da se postavi tako da se kontrolna linija poklapa sa razmakom
izmedu drugog i treéeg prsta. Potkolenica ispitanika se postavi pod istim uglom kao i
pomo¢éni deo. Pomoc¢ni deo se postavi tako da nije potpuno uz nogu veé da izmedu po-
moc¢nog dela i noge bude mesta za dva prsta. Polozaj potkolenice se uskladi sa uglom
pomocénog dela pomeranjem celog aparata (skener i potkolenica se moraju dodirivati).

Ispitanik sedi uspravno, naslonjen ledima na stolicu i rukama na natkolenicama.
Ispitanik treba da se ose¢a udobno i mora biti miran za vreme merenja. Nakon merenja
koje traje oko deset sekundi, oslobodi se stopalo ispitanika.
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REZULTATI I DISKUSIJA

Rezultati i karakteristike denziteta kosti grupe fudbalera, plivaca i kontrolne gru-
pe prikazani su po redosledu: centralni i disperzioni statisticki parametri varijabli den-
ziteta kosti, razlike izmedu grupa po pracenim varijablama i distance izmedu grupa na
osnovu pracenih varijabli denziteta kosti.

U tabelema 1, 2 i 3 prikazani su centralni i disperzioni statisticki parametri denzi-
teta kosti prema tipovima fizicke aktivnosti. Analiziranjem dobijenih podataka moZe se
uociti da su srednje vrednosti svih obeleZja, za sve grupe ispitanika, realne i1 u skladu sa
ispitivanim uzorkom. Isto vazi i za minimalne i maksimalne vrednosti. Nema neocekiva-
no visokih 1 niskih izmerenih vrednosti.

Tabela 1. Centralni i disperzioni parametri denziteta kosti grupe fudbalera

N=32

X | sd

min.

maks. | Cv |interval poverenja

BuaL

53.55|16.85

31.40

104.10|31.46| 47.47| 57.17

BuaD

55.19(17.49

31.00

108.40|31.69| 48.89| 58.95

SosL

1582.43129.80

1542.00

1671.70 | 1.88 | 1571.68 | 1588.84

SosD

1585.90 | 34.49

1529.90

1675.30 | 2.17|1573.46|1593.32

Tabela 2. Centralni i disperzioni parametri denziteta kosti grupe plivaca

N=28

X | sd

min.

maks. | Cv [interval poverenja

BualL

56.72| 991

36.30

78.80|17.47| 52.87| 58.86

BuaD

55.42(10.25

38.60

83.10118.49| 51.45| 57.64

SosL

1573.39|26.73

1523.10

1649.70| 1.70|1563.02 | 1579.17

SosD

1571.74|26.11

1524.00

1613.60| 1.66|1561.62| 1577.39

Tabela 3. Centralni i disperzioni parametri denziteta kosti kontrolne grupe (nesportisti)

N=30

X | sd

min

maks | Cv |interval poverenja

Bual

51.61|11.66

31.10

75.40|22.59| 47.25| 54.12

BuaD

53.99(10.97

34.20

80.20120.32| 49.89| 56.36

SosL

1561.0723.50

1515.60

1615.30 | 1.51]1552.29|1566.14

SosD

1565.31|24.39

1521.90

1628.30| 1.56|1556.20| 1570.57

Tabela 4. Znacajnost razlika izmedu grupa po varijablama denziteta kosti

. koeficijent
Varjjable|  F | p diskrimiglacije
Bual | 1.086.342 06
BuaD 097 .908 01
SosL  |4.912].010 04
SosD  |4.140/.019 03
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Analizom Tabele 4 uocava se da postoji znacajna razlika izmedu nekih grupa za
parametre brzina zvu¢nog signala - leva noga (SosL) i brzina zvu¢nog signala - desna
noga (SosD), jer je p <.050 (ANOVA).

Obzirom da je za preostale parametre, slabljenje zvuénog signala - leva noga
(Bual) i slabljenje zvuc¢nog signala - desna noga (BuaD), p > .100, moze se reci da ne
postoje znacajne razlike izmedu grupa, tj. da su grupe po ovim obelezjima sli¢ne.

Na osnovu koeficijenta diskriminacije (Tabela 4), razlici izmedu grupa najvise do-
prinose obelezja slabljenje zvucnog signala - leva noga (BuaL) i brzina zvuénog signala
- leva noga (SosL), dok je nesto manji doprinos varijabli brzina zvu¢nog signala - desna
noga (SosD) i slabljenje zvu¢nog signala - desna noga (BuaD).

I pored toga Sto je za parametre slabljenje zvu¢nog signala - leva noga (BualL) i
slabljenje zvucnog signala - desna noga (BuaD), p > .100, oni doprinose diskriminaciji
izmedu grupa, ali je taj doprinos latentan.

Tabela 5. Znacajnost razlika izmedu dve grupe po varijablama denziteta kosti

Varijable | Grupa X t p

Bual I 1| 56.718| 51.607|1.793|.078
SosL I | 1T 1582.428|1561.070 |3.120 |.003
SosL IT|IIT | 1573.389 | 1561.070 | 1.867 | .067
SosD I|II|1585.900|1571.743|1.772|.082
SosD I |III|1585.900|1565.310|2.698 |.009

I — fudbaleri, II — plivaci, III — kontrolna grupa

U Tabeli 5 su prikazana obelezja denziteta kosti po kojima se dve posmatrane
grupe znacajno razlikuju. U tabeli nije prikazan latentni uticaj varijable BuaD. Da bi se
u potpunosti sagledao doprinos te varijable potrebno je ponovo analizirati tabele central-
nih 1 disperzionih parametara.

Iz Tabele 5 se moZze uociti da su sve grupe medusobno sli¢ne po parametru slablje-
nje zvu¢nog signala - desna noga (BuaD) koji istovremeno najmanje doprinosi diskrimi-
naciji izmedu grupa (Tabela 4).

Izmedu fudbalera i plivaca postoji znacajna razlika samo po jednom parametru i
to brzini zvu¢nog signala - desna noga (SosD). Razlika u gustini kosti desne noge izme-
du ove dve grupe ispitanika je znacajna (sa povec¢anim rizikom zakljucivanja), jer je p
= .082 (t-test). Poredenjem srednjih vrednosti za ovaj parametar (1585.900, 1571.743)
uocava se da fudbaleri imaju znatno ve¢u gustinu kosti desne noge u poredenju sa gru-
pom plivaca.

Izmedu fudbalera i kontrolne grupe postoje znacajne razlike po dva parametra: br-
zina zvucnog signala - leva noga (SosL) i brzina zvu¢nog signala - desna noga (SosD).

Razlika u gustini kosti leve noge je znacajna zato §to je p <.050 (t-test). Uporedi-
vanjem srednjih vrednosti ovog parametra (1582.428, 1561.070) moze se zakljuciti da
grupa fudbalera ima znatno vecu gustinu kosti leve noge u odnosu na ispitanike kontrol-
ne grupe.
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Isto vazi i za parametar brzina zvu¢nog signala - desna noga (SosD). Razlika u
gustini kosti desne noge je takode znacajna jer je p =.009 (ANOVA). Poredenjem sred-
njih vrednosti za ovaj parametar (1585.900, 1565.310) uocava se da kontrolna grupa ima
znatno manju gustinu kosti desne noge u odnosu na grupu fudbalera.

Izmedu plivaca i kontrolne grupe postoje znacajne razlike takode po dva parame-
tra i to: slabljenje zvu¢nog signala - leva noga (Bual)) i brzina zvuénog signala - leva
noga (SosL).

Razlika u strukturi kosti leve noge je znacajna (sa povecanim rizikom zakljuciva-
nja) jer je p <.100 (t-test). Uporedivanjem srednjih vrednosti za ovaj parametar (56.718,
51.607), uocava se da grupa plivaca ima bolju strukturu kosti leve noge od ispitanika
kontrolne grupe.

Razlika u gustini kosti leve noge je znacajna (sa povecanim rizikom zakljuciva-
nja), jer je p <.100 (t-test). Poredenjem srednje vrednosti ovog parametra grupe plivaca
i kontrolne grupe (1573.389, 1561.070) moze se zakljuciti da ispitanici kontrolne grupe
imaju znatno manju gustinu kosti leve noge.

Kontrolna grupa ispitanika se, u odnosu na obelezja denziteta kosti, najvise raz-
likuje od ostale dve grupe. Ispitanici ove grupe imaju manju gustinu kosti leve 1 desne
noge u poredenju sa prvom grupom (fudbaleri). U odnosu na grupu plivaca, kontrolna
grupa ima manju gustinu i strukturu kosti leve noge.

Grupe fudbalera i plivaca se prema ovim podacima veoma malo razlikuju. Izmedu
ove dve grupe postoji razlika samo u strukturi kosti desne noge (i to sa povecanim rizi-
kom zaklju¢ivanja). S obzirom da se radi o grupama sportista (fudbaleri i plivaci), ova
razlika je verovatno uslovljena nekim drugim faktorima.

Tabela 6. Distanca izmedu grupa na osnovu varijabli denziteta kosti

Grupe fudbaleri | plivadi | kontrolna grupa
Fudbaleri .000| .540 .852
Plivaci 540 .000 .630
kontrolna grupa 852 .630 .000

Distanca izmedu grupe fudbalera i plivaca sa definisanim karakteristikama iznosi
.540. U odnosu na posmatrana obelezja prostora denziteta kosti, razlika izmedu ove dve
grupe ispitanika je najmanja.

Distanca izmedu grupe plivaca i kontrolne grupe ispitanika sa definisanim karak-
teristikama iznosi .630. U odnosu na izdvojena obelezja prostora denziteta kosti, razlika
izmedu ove dve grupe ispitanika je manja od prethodne.

Distanca izmedu grupe fudbalera i kontrolne grupe ispitanika sa definisanim ka-
rakteristikama iznosi .852. To je istovremeno i najveca distanca izmedu dve grupe.
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Grafikon 1. Bliskost izmedu grupa ispitanika na osnovu izdvojenih karakteristika
denziteta kosti

DENDROGRARMN

o0.82 I o.82
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Poredenjem medusobnih distanci grupa na prostoru denziteta kosti, moze se uoc-
iti da je distanca izmedu fudbalera i plivaca manja u odnosu na distance izmedu fudbal-
era i kontrolne grupe, odnosno plivaca i kontrolne grupe. Prema tome, fudbaleri i plivaci
su, po karakteristikama denziteta kosti mnogo sli¢niji u odnosu na kontrolnu grupu, $to
je 1 ocekivano s obzirom da se ispitanici kontrolne grupe ne bave aktivno sportom.

ZAKLJUCAK

Deca prepubertetskog uzrasta (10-12 godina) koja se aktivno bave sportom i deca
istog uzrasta koja se na bave aktivno sportom, ve¢ pohadaju samo nastavu fizickog vas-
pitanja, znacajno se razlikuju po denzitetu kosti leve i desne noge. Razlike u denzitetu
kosti, izmedu dece sportista i nesportista, odnose se na gustinu, ali ne i na strukturu kosti
leve 1 desne noge. Veca gustina kosti kod dece sportista se moze smatrati direktnom po-
sledicom viSegodis$njeg aktivnog bavljenja sportom.

Razlike u gustini kosti desne noge izmedu dece koja se aktivno bave sportom
(fudbal i plivanje) i to u korist fudbalera upucuje na zakljucak da vrsta fizicke aktivnosti
direktno utiCe na skeletni status. Naime, ona fizicka aktivnost ¢ije je tezinsko opterecenje
na skelet vece ima povoljniji uticaj na skeletni status. Dakle, §to je teZinsko opterecenje
neke fizicke aktivnosti na skelet vece, veéi je 1 doprinos te aktivnosti skeletnom statusu.

Stoga je i razumljivo zaSto je plivanje kao oblik fizicke aktivnosti, po pitanju utica-
ja na skelet, u nezavidnom poloZaju u odnosu na fudbal. Medutim, ¢injenica da izmedu
plivaca i kontrolne grupe takode postoje znacajne razlike u gustini i strukturi kosti leve
noge u korist plivaca, moze se zakljuciti da i plivanje kao oblik fizicke aktivnosti takode
doprinosi unapredenju skeletnog statusa. Doprinos plivanja se po prirodi ove aktivnosti
potpuno razlikuje od fudbala i najverovatnije se zasniva na angazovanju velikog broja
miSi¢nih grupa. Ovakav stav je u skladu sa rezultatima stranih autora jer je snaga miSica,
pored telesne mase 1 uticaja zemljine teZe znacajan prediktor denziteta kosti.

Izmedu dece prepubertetskog uzrasta (10-12 godina) koja se aktivno bave fudba-
lom 1 dece koja se ne bave aktivno sportom, ve¢ pohadaju samo nastavu fizickog vaspi-
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tanja, postoji znacajna statisticka razlika u pogledu gustine kosti leve i desne noge i to u
korist fudbalera. Dakle, aktivno bavljenje sportom dovodi do znacajnog poboljSavanja
skeletnog statusa dece prepubertetskog uzrasta §to moze samo pozitivno uticati na dosti-
zanje maksimalne mase kosti tokom kasnijeg rasta i razvoja.

10.

11.
12.

13.
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SUMMARY

1t is well known that physical activity has an anabolic effect to bone tissue. In or-
der to determine the influence of different types of physical activity to the bone mineral
density we have examined a group of boys and girls. All of the subjects were in prepu-
bertal age at the early stage of achieving individual maximum bone mass. Bone mineral
parameters of left and right calcaneus were examined by Sahara bone sonometer (Holo-
gic Inc., MA, USA). According to the results, we conclude that different types of physical
activity have different influence on bone mineral density at prepubertal age. Physical
activity at prepubertal age is very beneficial and should be supported.

Keywords: bone mineral density, physical activity, prepubertal age

“Vijesti”, 3. april 2008.

DANAS U BUELO) POCINIE 5. MEBUNARODNA
KONFERENCIIA | KONGRES CRNOGORSKE
SPORTSKE AKADEMUE

Nouka v
sluzbi sporte

Crmogqarsia 2- | no, dati veliki doprinos spor-
ek.ad.amqa ofganiza- | T, jer to gerantuju biografijc

tar je i domacin 5. meduna- | eminentnih strucnjaka koji
rodne  nawine Imnianauma | =u najavili dolazak. Ovo k-
*Sport 1 21_vijeln”, koja da- | pljanje je i znak da Crmogor-
nas u hoteld "Dellln” v Bijslo] (ska sportska akademifa pre-
potinje u 1630 Gasova. Ra- gd nije SAVISMens procese i
‘dovi koji abuhvataju 41 e | i da ih kroz nauEno—stru-
medunarodnog naudnog sku- | Ene radove stave na uvid
pa izlagade se od 17.20 do | jawnostl. | ne prethodnim ko-
IS 15 Zasowa, au Bijels) de ge | nlerencijama se moghe ulitl
danas udrsanm FKongres €r- | od najboljih strutnjaka, &
nogorske sportske skademije, | nad éasopls “Sport Mont® je
. - Modemo bavljenje spor- | objavia prako 450 strénih i
tom trakl interdizciplinema | nautnih radovs — kazeo jo
manja, & ana se sakuplaju | Dudko Bjelica, predsjednik
na nawtnim skupovima. | | Cmogol spartske akede-
ova konlersnclja de, zasigur- | mije 8.5

926



	SportMont br.15.16.17.

