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Dynamics of oxygen consumption and accumulated heart rate in disabled
swimmers during work of progressively increasing intensity

Dynamika zuzycia tlenu i sumy czestosci skurczow serca u ptywakéw
niepelnosprawnych podczas wysitku o progresywnie wzrastajacej intensywnosci

Wzrost maksymalnego pochianiania tlenu, nastgpujacy w wyniku oddziatywania $rodkéw trenin-
gowych, odbywa si¢ poprzez podnoszenie sprawnosci catego tancucha funkcji, stuzacych dostarczaniu
tlenu do komérki oraz metabolizmu wewnatrzkomdérkowego. Podatno$¢ na oddziatywanie $rodkéw
treningowych i zakres rozwoju wydolnosci tlenowej jest jednak limitowane (Bernardi i wsp. 2000).
Tym samym ciagta obserwacja odpowiedzi organizmu zawodnika na oddziatywanie §rodkéw trenin-
gowych o charakterze tlenowym, stanowi cenna informacj¢ na temat metabolicznej rezerwy organi-
zmu oraz perspektywicznosci w zakresie ksztaltowania tej zdolnosci energetycznej. Jednym z zagad-
nien malo poznanych i posiadajacych uboga literatur¢ przedmiotu, jest oddziatywanie treningu na
poziom wydolnosci oséb niepelnosprawnych. W pracach podejmujacych to zagadnienie (Szmatlan-
Gabry$ 1 wsp. 2003) zwracaja uwagg, dwa istotne z metodologicznego punktu widzenia zagadnienia,
ktére moga mie¢ istotny wptyw na uzyskane wyniki badan. Matq liczebno$¢ grup o jednolitym czy tez
zblizonym stopniu niepelnosprawnos$ci oraz wybdr wtasciwej metody badawczej, ktéra w maksymal-
nym zakresie eliminowalaby wptyw na przebieg wysitku ograniczen funkcjonalnych. O ile obydwu
probleméw mozna stosunkowo tatwo uniknaé, poddajac badaniom wysitkowym grupy oséb bez
uszkodzen ukladu ruchu, o tyle juz kazdy rodzaj uszkodzenia nie tylko uktadu ruchu ale takze np.
wzroku ogranicza zdolno$¢ do wykonywania wysitku (Szmatlan-Gabrys, Gorner 2003). Celem badan,
bylo przeprowadzenie analizy poréwnawczej dynamiki zmian kumulowanego zuzycia tlenu (ZVO,) i
sumy czgstosci skurczow serca (ZHR), w grupach ptywakéw o zréznicowanym stopniu niepetno-
sprawnosci z wykorzystaniem wysitku o progresywnie wzrastajacej intensywnosci wykonywanym na
cykloergometrze r¢cznym.

MATERIAL BADAN

Badaniem objgto grupe niepetnosprawnych ptywakéw, cztonkéw narodowej paraolimpijskiej re-
prezentacji Polski, ktérych podzielono na grupy w zaleznosci od rodzaju upos$ledzenia. Grupa I to
zawodnicy z diplegia lub dysmelia w trzech konczynach, a takze amputacja powyzej stawu kolanowe-
2o (54,S5,58,SM8). Grupa II to zawodnicy z czgéciowym uposledzeniem narzadu wzroku (niedowi-
dzenie), umozliwiajacym rozpoznawanie ksztattéw i zaryséw przedmiotu (S12, SM12). Grupa III to —
zawodnicy z catkowitym upo$ledzeniem narzadu wzroku ($lepota), podczas nawrotéw wymagana jest
obecnos¢ osoby (tapper), ktéra lekkim uderzeniem laski (tapping) zakonczonej migkka kulka, da
sygnal ze zawodnik zbliza si¢ do konca basenu (S11). Przedrostek S dotyczy 10 klas (S1-S10) stylu
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dowolnego, grzbietowego i motylkowego, natomiast SM dotyczy 8 klas (SM3- SM10) dla poszcze-
gblnych stylow sztafety stylem zmiennym.

METODA BADAN

Do badan wykorzystano cykloergometr rgczny ANGIO (f. LODE, Holandia), sprzgzony z kompu-
terem, ktory sterowal obcigzeniem zgodnie z zadanym protokolem. Obciazenie wyjsciowe stanowito
0,5 W/ kg masy ciata badanego i co 3 min. do odmowy kontynuacji wysitku, wzrastato o 0,25 W/kg.
Urzadzenie zostalo zamontowane tak, aby o$§ obrotéw znajdowata si¢ na poziomie stawéw barkowych
badanego. Test byl wykonywany w pozycji siedzacej na krzesle w odleglo$ci od ergometru dobieranej
indywidualnie dla kazdego badanego. Zadaniem badanego bylo krecenie korba z czgstotliwoscia 60
obr./min. Bez wzglgdu na czgsto§¢ obrotéw obciazenie bylo stale utrzymywane przez modut sterujacy
ergometru. Réwnoczesnie gazometrem K4b? (f. Cosmed, Wtochy) prowadzono pomiar parametréw
wymiany gazowej badanych ptywakéw. Pomiar rozpoczynano na 5 min przed rozpoczgciem wysitku
w celu okreslenia wartoéci przedwysitkowych w spoczynku i pozycji wlasciwej dla wykonywania
wysitku. W systemie on-line rejestrowano nastgpujace parametry: VO,, VE, VCO,. Na podstawie tych
warto$ci wyznaczono kumulowane zuzycie tlenu (£VO,). Réwnocze$nie prowadzono pomiar czgsto-
$ci skurczéw serca Sport Testerem Polar TEAM (Oy Kempele, Finlandia).

Rezultaty badan. Na ryc. 1 przedstawiono dynamikg¢ VO, w grupie I i II ptywakéw niepetno-
sprawnych. Ptywacy grupy I zrealizowali 8 stopni wysitkowych (odmowa wysitku nastgpowata po
zakonczeniu pracy z obciazeniem 2.25 W/kg masy ciata, grupy II — 7 stopni (2 W/kg m.c.). Uwage
zwraca pokrycie si¢ wartosci analizowanego parametru w obydwu grupach, ktére znajdujq sig¢ w ,.ko-
rytarzu” wyznaczonym przez wartosci =1 SD. Powyzsza obserwacja dotyczy dolnego zakresu dla
grupy I i gérnego dla grupy II. Oznacza to, Ze ta sama intensywno$¢ wysitku generowata wyzsze
zuzycie tlenu w grupie, ktéra dtuzej kontynuowata wysitek niz grupa, ktéra wczesniej zakonczyta test.
Zestawienie $rednich wartosci XVO, dla obydwu grup potwierdza powyzsza prawidlowo$¢. Podczas
kolejnych siedmiu wysitkéw wartosci te w grupie I i II ksztattowaly si¢ odpowiednio na poziomie: I —
225111640 1; I — 2946 1 2244 1; Il — 35701 2964 1; IV — 4267 13564 1; V — 491514211 1; VI - 5528 1
4970 I; VII - 6210 i 5602 1. Na ryc. 2 przedstawiono dynamik¢ warto$ci XVO, rejestrowanych w
grupie II i III. W odréznieniu od zestawienia grup I i II, poréwnujac grupy II i III obserwujemy nizszy
poziom kumulowanego zuzycia tlenu na pierwszych stopniach wysitku progresywnego w grupie, ktéra
pracowata dtuzej. Podczas szeéciu kolejnych wysitkéw wartosci ZVO, w grupie II i IIT ksztattowaty
si¢ odpowiednio na poziomie: I 1640 i 1951 1; II — 2244 i 2650 1; IIT — 2964 i 3306 1; IV — 3564 i
40771,V —421114994 1; VI-49701 5765 1.
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W tabeli 1 przedstawiono zestawienie $rednich warto$ci VO, 1 ZHR oraz wspéiczynnika korela-
cji migdzy tymi dwoma warto$ciami na kazdym stopniu wysitkowym we wszystkich trzech grupach.
Przyrost warto$ci ZHR na wszystkich stopniach wysitkowych jest zblizony. Wykazuje jednak tenden-
cj¢ do zmniejszania si¢ wraz ze wzrostem intensywnos$ci wysitku. Taki charakter zmiennos$ci wskazni-
ka ZHR obserwowany jest we wszystkich grupach. Uwagg zwraca istotny statystyczne zwiazek oby-
dwu wartosci tj. ZVO, i ZHR tylko w grupie pierwszej, a zatem ptywakow reprezentujacych najwyz-
szy poziom wydolno$ci (wykonali najdluzszy wysiltek). Warto§¢ wspétczynnika korelacji oscyluje w
zakresie 0.520 — 0.970 (p<0.5 oraz p<0.001. Najwyzszy poziom zwiazku wystgpuje w obrgbie wysil-
kéw charakteryzujacych sig¢ intensywnym metabolizmem tlenowym (wysitek II-V). W warunkach
intensyfikacji glikolizy beztlenowej, ktéra nastgpuje pod koniec pracy (VI-VIII wysitek), zbieznos¢
migdzy obydwoma parametrami maleje. Mozna postawi¢ hipotezg, ktéra zaktadataby, ze w grupie II i
IIT udziat metabolizmu beztlenowego byt na tyle znaczacy juz od rozpoczgcia pracy, iz ograniczat
mozliwo$¢ oceny wysitku tylko na podstawie XHR.

Tabela 1. Wartosci VO, i ZHR rejestrowane w teScie progresywnym oraz zalezno$ci miedzy
tymi parametrami w grupach ptywakéw niepelnosprawnych

Grupa I Grupa II Grupa III
Poziom stopnia wysitkowego | ZHR (ud) | XVO, () | ZHR (ud) [XVO, (1) | ZHR (ud) [ZVO, (1)
x+SD x+SD x+SD x+SD x+SD x+SD
Poziom parametru 104,87 2251,12 | 117,86 1640,93 | 118,75 1951,3
1 + 8,99 +363 +20,89 +496,93 | +4,21 +316,19
Wsp. Korelacji 0,544 0,360 0,260
Poziom parametru 143,32 2946,16 | 148,37 2243,86 | 154,75 2649,65
2 +17,79 +321,23 | £23,55 +465,51 | +£12,68 +356,51
Wsp. Korelacji 0,842 0,380 0,090
Poziom parametru 171,64 3570,19 | 181,19 2964,32 | 192,21 3305,8
3 +17,98 +383,94 | £22,32 +318,22 | £15,19 +465,88
Wsp. Korelacji 0,971 0,410 0,230
Poziom parametru 205,92 4266,85 | 218,17 3564,37 | 234,97 4077,42
4 +18,12 +44577 | +24,39 +403,29 | +15,38 +636,62
Wsp. Korelacji 0,834 0,440 0,040
Poziom parametru 245,19 4914,69 |239,49 4211,18 | 281,45 4993,58
5 +19,21 +474,93 | £3541 +695,58 | £19,6 +707,9
Wsp. Korelacji 0,880 0,340 0,170
Poziom parametru 281,95 5527,75 |272,24 4969,53 | 317,94 5765,21
6 +14,65 +570,18 | +41,66 +815,71 | £24,54 +820,41
Wsp. Korelacji 0,593 0,370 0,350
Poziom parametru 317,69 6210,19 | 303,54 5602,49
7 +11,97 +636,15 | +4541 +973,27
Wsp. Korelacji 0,525 0,350
Poziom parametru 342,40 6683,08
8 +11,29 +496,51
Wsp. Korelacji 0,666

DYSKUSJA

W praktyce sportowej ocena intensywnosci wysitku odbywa si¢ przede wszystkim na podstawie
obserwacji czgstosci skurczéw serca. Zgodno$¢ dynamiki ZHR i XVO, oznacza mozliwos$¢ obserwacji
reaktywnosci organizmu sportowca niepelnosprawnego na stosowane obciazenia treningowe w znacz-
nym zakresie intensywnosci na podstawig czgstosci skurczow serca. Analizujac rezultaty badan zwra-
ca uwage wysoka warto$¢ VO2 juz od pierwszych stopni wysitkowych w grupie ptywakéw, ktéra
najdluzej kontynuowata wysiltek, w poréwnaniu do $rednich warto$ci w pozostatych dwéch grupach.
Sytuacja ta, moze by¢ wynikiem dzialania jednego z dwéch mechanizméw. Mechanizm pierwszy:
wyzszy udziat w grupie II metabolizmu beztlenowego od pierwszych stopni wysitkowych w pozyski-
waniu energii do pracy, w poréwnaniu do grupy I. Ta sama ilo$¢ energii jest w grupie I generowana
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przede wszystkim na drodze metabolizmu tlenowego, stad wyzsze zuzycie tlenu w poréwnaniu z
grupa II, w ktérej metabolizm beztlenowy dostarcza energig, ktéra nie jest pozyskiwana w procesie
przemian tlenowych, a jest niezb¢dna do wykonania zaplanowanej pracy. W tym przypadku, inten-
sywnos$¢ pracy od poczatku jest zbyt wysoka aby mogta by¢ realizowana w petni w warunkach meta-
bolizmu tlenowego. Nastgpuje wéwczas szybsze wyczerpanie rezerwy beztlenowej powodujace skré-
cenie czasu pracy i obnizenie mozliwosci do wykonania pracy o intensywnosci wysokiej. Mechanizm
II: wyzsza efektywno$¢ metabolizmu tlenowego w grupie II i tym samym nizsze w poréwnaniu do
grupy I zuzycie tlenu przy pozyskiwaniu energii niezbgdnej do wykonania wysitku o tej samej inten-
sywnosci. Nizsze rezerwy beztlenowe nie pozwalaja na podjecie wysitku o intensywnosci réwnie
wysokiej jak obserwowana w grupie I. Wyczerpanie rezerw beztlenowych nastgpuje w takim przypad-
ku na wczesniejszych etapach. Analogicznie mozna dokona¢ oceny dynamiki XVO2 w grupie III
zestawiajac rejestrowane wartoéci z warto$ciami gr II. Tutaj sytuacja jest jednak odwrotna. Ptywacy
grupy, ktéra kontynuowata wysitek dtuzej charakteryzowali si¢ nizszym zuzyciem tlenu. W tym przy-
padku réznica migdzy grupami jest zapewne wynikiem wyzszej efektywnosci metabolizmu tlenowego
gr I oraz nizszego potencjatu beztlenowego gr 111, ktéry nie pozwolit ptywakom tej grupy na diuzsze
w czasie uzupelnianie energii pochodzacej z metabolizmu tlenowego energia tworzona w wyniku
przemian beztlenowych (praca w strefie tzw. przemian mieszanych). Powyzsza obserwacjg¢ potwierdza
takze charakterystyka zalezno§¢ LHR i £VO,, ktdra jest typowa dla wysitkéw odbywajacych siew
warunkach metabolizmu tlenowe wystgpuje tylko w grupie L.

WNIOSKI

1. Charakterystyka dynamiki zmian kumulowanego zuzycia tlenu (XVO,) oraz sumy czgstosci
skurczéw serca (XHR) w grupach ptywakéw o zréznicowanym stopniu niepetnosprawnosci, w
ktérym wykorzystywano wysitek o progresywnie wzrastajacej intensywnosci wykonywanym na
cykloergometrze r¢cznym, nie odbiega od charakterystyk rejestrowanych u oséb w petni spraw-
nych fizycznie tylko w grupie zawodnikdw o najwyzszym poziomie wydolnosci.

2. Zaproponowany protokdt wysitkowy pozwala u oséb o niepetnosprawnosci dotyczacej przede
wszystkim konczyn dolnych i dolnego odcinka krggostupa na petna mobilizacjg metabolizmu tle-
nowego oraz wiarygodna oceng rzeczywistego poziomu ich fizycznej wydolnosci.

3. Charakter zmian dynamiki sumy czgstosci skurczow serca moze by¢ wykorzystywany w diagno-
styce ptywakéw niepelnosprawnych jako marker ich wydolnosci tylko u oséb o wysokim pozio-
mie sprawnos$ci metabolizmu tlenowego.
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STRESZCZENIE

Celem badan, byty analizy poréwnawcze dynamiki £VO, i XHR, w grupach ptywakéw o zrézni-
cowanym stopniu niepetnosprawnosci z wykorzystaniem wysitku o progresywnie wzrastajacej inten-
sywnos$ci. Charakterystyka dynamiki zmian obydwu parametréw podczas wysitku o progresywnie
wzrastajacej intensywnosci wykonywanym na cykloergometrze recznym, nie odbiega od charaktery-
styk rejestrowanych u oséb w petni sprawnych fizycznie. Zastosowany protokét pozwolit na oceng
poziomu wydolnosci tlenowej. Brak statystycznej istotnosci zwiazku migdzy obydwoma parametrami
wskazuje na brak zbiezno$ci migdzy czgstoscia skurczéw serca a poziomem metabolizmu tlenowego u
ptywakdéw niepetnosprawnych w grupach o niskim poziomie wydolnosci.

SUMMARY

The objective of the present study was to carry out a comparative analysis of XVO2 and XHR dy-
namics in groups of swimmers of various degree of disability with the use of work of progressively
increasing intensity. Dynamics characteristic of changes of both parameters during this type of work
performed on arm cycle ergometer did not differ from the one observed in healthy individuals. The
employed protocol allowed for assessment of aerobic capacity level. The lack of statistical signifi-
cance between both parameters indicates absence of correlation between heart rate and the level of
aerobic metabolism in disabled swimmers in groups of low level of physical capacity.
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