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Absztrakt - A neuromuszkularis rendszer aktualis faradtsagi allapotanak megfigyeléséere
a kllonbozs (fuggdleges) felugras-tesztek az egyik leggyakrabban alkalmazott vizsgala-
tok. Ezeket gyakran elektromiografias (EMG) méresekkel is kiegeszitik. Leggyakrablban
a faradast izolalt terheléssel (egy izlletben megvalosulo terheles) érik el, igy tehat helyi
faradast (izomfaradast) idéznek eld. Vizsgalatunk célja az altalanos faradas (izom- és ideg-
rendszeri vagy kdzponti faradas) hatasanak vizsgalata volt. 13 egeészseges résztvevs a
teszt soran a countermovement ugrasokat (CMJ) vegzett. Az ugrasok magassagat eré-
platon vizsgaltuk, tovabba az ugrasok soran a rectus femoris és a semitendinosus izmok
elektromos aktivitasat EMG-vel mértik. Ezutan kdvetkezett a faradasi protokoll, amely
soran a vizsgalt személyeknek kerekpar ergometeren kellett elernilik a maximalis pulzus-
szam 85%-at, fokozatosan ndvekvd ellenadllas mellett. A kezdeti ellendllas 50 watt volt,
amelyet 2 percenkent 25 wattal néveltink a celpulzusig. A célpulzus elérése utan a felug-
ras teszt Ujpdli megismeétlése kdvetkezett. A mérés soran az ugras magassagat, tovabba
EMG altal detektalt atlag- és medianfrekvenciat vizsgaltuk faradas elétt, illetve utan. Nem
talaltunk szignifikans eltérést egyik valtozdban sem a faradasi protokollt megel6z8 és kd-
vetd idépontokban végzett mérések esetén. Eredmeényeink arra utalnak, hogy az altala-
nos faradasnak nagyobb hatasa van az ideg-izomrendszertdl kUlonboz8 rendszerekre az
emberben, mivel az altalunk alkalmazott faradasi protokoll hatasara nem volt valtozas a
medgfigyelt izmokhoz érkezd idegrendszeri jelben illetve a felugrasi magassagban.
Kulcsszavak: faradas, mozgasszabalyozas, EMG, CMJ

Abstract - The countermovement jump (CMJ) supplemented by electromyography
(EMG) is a common monitoring tool used to observe the status of the neuromuscular
system (NMS). The studies usually evoke fatigue during an isolated task (e.g. knee
extension-flexion in a weight machine), so they cause local fatigue in the muscles. Our am
was to investigate the effect of a more general state of fatigue on the NMS. Thirteen young
subjects performed 6 CMJ on a force plate before and after cycling on an ergometer. The
load on the ergometer was 50 W in the beginning and it was raised in every 2 minutes by
25 W. The task was implemented until the individual reached 85% of his/her maximal heart
rate. During the CMJs EMG of the rectus femoris and the semitendinosus muscles were
also recorded from both lower limbs. The jump heights, mean and median frequencies of
the EMG were then calculated and compared for the first and second CMJ trials (pre and
post fatigue). We found no significant differences in any examined variables. Our findings
suggest that the generalized fatigue has a more potent effect on other systems in the
humans than on the neuromotor system, because after our fatigue protocol there was no
difference in the neural drive to the observed muscles or the jump height.
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Bevezetés

Az élsportban kiemelten fontos a magas szintd
teljesitmény minél tovabb val6 fenntartdsa. A fa-
radds mérése és megjelenésének elbrejelzése illet-
ve a faradds hédtterében 1év8 okok vizsgilata egyre
intenzivebb kutatémunka tdrgydvd valt. Legtobb-
szor a faradds méreékér szubjektiv értékelés alapjan
hatdroztak meg, vagy terhelés-élettani vizsgalatok
sordn bizonyos paraméterek hatdrértékei alapjdn,
ezek azonban személyenként nagy eltérést mutat-
hatnak. Biomechanikai mérések segitségével azon-
ban a fidradds méreékée mérve objektiv értékekhez
kapcsolhatjuk.

Irodalmi adatok alapjin elmondhatd, hogy a fd-
radds nem egyetlen mechanizmus eredményeként
jon létre, hanem tobb folyamat osszessége okozza a
teljesitmény romldsat (Enoka 1988). A kiilonbozd
mozgasfeladatok a szervezetben kiilonb6z8 fizio-
l6giai folyamtokra jelentenek megterhelést, ezek
kozil a legfontosabbak: kozponti idegrendszeri
jel, a motoros egységek aktivitdsi mintdzata, ideg-
izom ingeriilet 4ttev8dés, ingeriilet-kontrakei6
dttev8dés az izomban, anyagcsere, intracelluldris
kornyezet dllapota, kontraktilis elemek 4llapota
és az izom vérelldtdsa. Ezek koziil vannak ame-
lyeket igen nehéz vizsgdlni non-invaziv médon
(példdul az izomsejten beliili folyamatok). A koz-
ponti idegrendszeri jel és az ideg-izom ingeriilet
dctev8dés vizsgdlatdra jol haszndlhaté modszer az
elektromiografia (EMG). Faraddsvizsgdlatok sordn
az EMG-jel medidn- és dtlagfrekvencidjdt haszndl-
jik leggyakrabban (De Luca és mtsai 1986, Hor-
véth és Fazekas 2003, Wang-Price és mtsai 2017).
Gyakran felugrés-teszteket haszndlnak a fdradds
mértékének meghatdrozdsdra, ha nem dll rendelke-
zésre megfelel§ miszer vagy nagy mintdn végzik
a vizsgélatot (Gathercole és mtsai 2013). Ilyenkor
a felugrdsi magassdgot haszndljak, mint a firadds
mértékének jellemzésére haszndlt paramétert. Egy
misik gyakori vizsgélattipus a kontrakciét megel6-
28 elbfesziilés és az ehhez kothetd izom elektromos
aktivitds vizsgdlata firadds el8tt és utdn (Kamelska
és Kot 2018).

Kutatdsunk célja a firadds méreékének mérése
volt, kiilonb6z6 mddszerekkel és azok dsszehason-
litdsa. A megfelel terhelési protokoll alatt tobb
eszkozzel mértitk a vizsgdlt személyek féraddsdt,
annak érdekében, hogy pontos képet kapjunk
a mozgatorendszer fdraddsirdl. Mérésiink sordn
azt feltételeztilk, hogy aerob terhelés hatdsira

véltozds figyelhetd meg funkciondlis (CMJ) és
elektromiografids firaddsi mutatékban.

Médszer

Vizsgdlati személyek

13 egészséges résztvevd vett részt a vizsgdlatban
(8 nd), dtlagéletkoruk 26,07 év, mindannyian a
Testnevelési Egyetem hallgatéi. A mérés megkez-
dése elbtt, minden résztvevd szébeli tdjékoztatdst
kapott a vizsgdlat menetérdl, tovdbbd irdsban hoz-
zéjérultak a kutatds elvégzéséhez és az eredmények
felhasznaldsihoz.

A vizsgdlatban haszndlt mérémiiszerek, mod-
szerek

A mérésekre a  Testnevelési  Egyetem
Biomechanikai Laboratériumédban keriilt sor. Az
EMG mérések mindkét 14b egyenes combizmdn és
féliginas izmdn torténtek. A mérések eldtt a bére
szértelenitettiik, az elhalt himsejteket eltdvolitot-
tuk és a zsirréteget csokkentettitk specidlis dorzs-
papirral és a bérfeliilet alkoholos letisztitdsdval. Ezt
kovetden felhelyeztilk az 6ntapadé elektréddkat
a vizsgdlt izmokra. A vizsgilatot a TelemyoMini
16 EMG késziilékkel végeztiik el. Az elektréda
dltal detekedlt jeleket szdmitégéppel, Noraxon
MyoReseach Master Edition 1.08.27 szoftver se-
gitségével rogzitettitk. A tiszta jelmindség érdeké-
ben kiszirtiik a zavar6 kornyezeti jeleket (sdvsziird
és savzard-szlird alkalmazdsdval). Ezt kovetden, a
szoftver szdmitdsai alapjdn meghatdrozta az dtlag-
és medidnfrekvenciit.

KISTLER 3D erémérd platé

A felugrdsi magassdg meghatdrozdsihoz az ala-
nyok countermovement-jump (CM]) gyakorlatot
végeztek (Clark és mtsai 2015), ennek mérésére a
KISTLER 3D erémérd platét haszndleuk. A CM]
gyakorlat sordn a levegdben elt6ltott idét hatdroz-
tuk meg az erdplaté segitségével, majd kiszdmitot-
tuk az ugrds magassigdt méterben.

Kettler E7 kerékpdr ergométer

Bemelegités eszkozeként, tovdbbd a dinamikus
firadds elérése érdekében Kettler E7 ergométert
haszndltunk. Az eszk6zoén az ellendllds fokozato-
san dllithatd. Az anaerob zéna elérése a kerékpar
ergométeres vizsgdlatok tekintetében hamarabb
kovetkezik be, mint a futdszalagos vizsgalatokndl,
mivel kisebb izomtdmeget mozgésitanak. Elénye
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még, hogy a fels6test mozdulatlansdga révén tovéb-
bi mérések végezhetdek (Pavlik 2011).

POLAR M400 HRM aktivitdsméré és GPS-es
sportora és H7 pulzusméré ov

A vizsgdlat sordn a résztvevék a POLAR M400
HRM aktivitdsmérd és GPS-es sportordt és a hozza
tartozé H7-es tipust pulzusmérd Gvet viselték. A
pulzusmérd ov és ora lehet6vé tette a pulzusszdm
éreékek folyamatos nyomonkévetését, ezdltal a
meghatdrozott célpulzus pontos elérését.

Vizsgdlati protokoll

A feladat elvégzésének megkezdése elStt a vizs-
gélati személyek 15 perces dinamikus bemelegitést
végeztek, amely egy 6t perces iziileti dtmozgatdsbol,
valamint egy tiz perces dlland¢ intenzitdson végzett
ciklikus mozgdsbdl dllt. Ezt kovetéen az alanyok
begyakoroltdk a CM] mozgdsmintdt. Ezutdn az
EMG elekerédédk felhelyezése kovetkezett. Ezutdn
a vizsgdlati személyt arra kértiik, hogy dlljon az
erplaté mellé, majd vezényszora lépjen az erdpla-
tora a megfelel$ kalibrélds érdekében. Ezt kovets-
en miutdn Gjabb szébeli utasitdst kap, végezze el
a CM] felugrdst, majd lépjen le a mér8eszkozrdl.
A felugrds nyujtott kiindulé helyzetbdl indult, csi-
pdre tett kézzel. A stlypont csokkentése egyénileg
valtozé volt, kiilén nem volt meghatdrozva annak
mélysége. A mérést hat alkalommal végeztiik el, a
hat felugrds sordn nyert adatok 4tlagdt haszndltuk
a tovdbbiakban (Claudino és mtsai 2017). A hat
mérés sordn kértiik a vizsgdlati személyt, hogy ma-
ximdlis intenzitdssal végezze el mindegyik ugrést.
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Az elsé mérést kovetden a vizsgalt személyrdl eltd-
volitottuk a vezetékeket. A pulzusmérd ov felvétele
utdn az ergométeren kellett kerékpdrozniuk a cél-
pulzusig, folyamatosan névekvd ellendllds mellett.
Az ellendllds kiindul6 értéke 50 watt volt, amelyet
két percenként emeltiink 25 wattal addig, amig a
vizsgilati személy el nem érte a célpulzust. A fira-
dds elérése érdekében célérték a maximdlis pulzus-
szdm 85 szdzalékndl hatdroztuk meg. A célpulzus
kiszdmitdsdéhoz a Karvonen formuldt haszndltuk
((220-¢letkor)x0,85), mivel jelenleg is folynak
kutatdsok e képlet kiilonbozé véltoztatdsaival kap-
csolatban, mi az eredetit alkalmaztuk (She és mtsai
2015). A terhelés utdn a mérés 4jbdli megismétlése
kovetkezett (Clark és mtsai 2015).

Adatfeldolgozis

Az EMG szoftver 4ltal megadott értékeket, to-
vébba az dltalunk kiszdmolt funkciondlis eredmé-
nyeket Microsoft Excel tdbldzatban rogzitettiik.
A statisztikai vizsgalatokhoz a STATISTICA 12
programot haszndltuk. Az adatokon normali-
tésvizsgdlatot végeztiink, ami alapjin az adatok
normilis eloszldsinak bizonyultak, igy egymintds
t-prébdr alkalmazeunk.

Eredmények

A CM] teszt sordn mért felugrdsi magassdgban,
tovabbd a féliginas és egyenes combizmok EMG
dtlagfrekvencia és medidnfrekvencia értékei kozote
nem taldltunk szignifikdns eltérést az ergométeres
terhelés el6tt és utdn.
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1. dbra Az egyenes combizom ¢és a féliginas izom dtlagfrekvencidk dtlaga CM] alatt a faraddsi protokoll
el6tt és utdn az sszes vizsgdlati személyre vonatkozéan (dtlag + sd).

3. évfolyam, 3-4. szam
2018.
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2. dbra Az egyenes combizom és a féliginas izom medidnfrekvencidk dtlaga CM] alatt a firaddsi protokoll
el6tt és utdn az Osszes vizsgélati személyre vonatkozéan (dtlag + sd).
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3. dbra Felugrisi magassdg a CM]-teszt alatt a faraddsi protokollt megelézden és azutdn (dtlag + sd).

Megbeszélés

A szakirodalomban a fiiggdleges felugrds ma-
gassigdnak csokkenése a féradds megjelenésének
egyik leggyakrabban hasznilt mutat6jaként ismert
(Claudino és mtsai 2017), azonban ez a viltozé
sok esetben onmagdban nem relevins a firadds
véltozdsinak meghatdrozdséhoz. Ezt bizonyitja
példdul Gathercole és munkatdrsai (2013) dleal
végzett vizsgilat, amely sordn a viszonyitdsi pont-
ként haszndlt CM] viltozék megmérése utin mi-
nimum 3 nappal anaerob (20 méteres sprintek) fi-
raddsi protokollt alkalmaztak a megismételt CM]
teszt elStt. A felugrdsi magassdgban kis eltérés volt

DOI: 10.21846/TST.2018.3-4.6

megfigyelhetd firadds hatdsdra (10% cskkenés) és
arra kovetkeztettek, hogy tobb véltozé figyelem-
be vétele javasolt a firadds meghatdrozdsihoz, a
firadds méreékének pontosabb megismerése érde-
kében, ha a CM] tesztet haszndljék ehhez. Vizs-
gdlatunk sordn mi aerob terhelést alkalmaztunk
(folyamatos kerékpdrozis a maximilis pulzusszdm
85%-4ig), a vizsgdlati személyek kozvetlenill a f4-
raddsi protokoll el8tt és utdn végezték a CM] tesz-
tet. Feltételezésiink szerint legaldbb két kiilonbozd
okra vezethetd vissza, hogy nem taldltunk véltozdst
a felugrdsi magassdgban. Egyrészt az dltalunk al-
kalmazott firaddsi protokoll aerob terhelés volt,
dontden nem a vizsgilt izmok szintjén okozott az
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izmok teljesitményét korldtozo hatdst, hanem a ter-
helés az egész testben zajl6 folyamatok miikodésée
befolydsolta, igy kivéltva a firaddst. Mdsrészt a vizs-
gélati személyek nem voltak gyakorlottak a CM]
teszt kivitelezését illetéen (ellentétben a Gathrecole
és munkatdrsai dltal elvégzett vizsgélat esetében).
El6bbi ok egyben célunk is volt. Ha egy mozdula-
tot (példdul CM]) egymds utdn sokszor elvégziink
maximélis akaratlagos intenzitdssal, bizonyos idé
utdn csokkeni fog a mozdulat sordn leadott telje-
sitmény (emiatt példdul a CM] felugrdsi magas-
sdga), ez a résztvevd izmok firaddsinak kovetkez-
ménye. Azonban ha egy teljesen mds mozdulatot
végziink (példdul térdhajlitds tilésben, ellendlldssal
szemben) maximadlis teljesitménytinket legfeljebb
kis mértékben korldtozza a kordbbi gyakorlat. Ha-
sonldan kis eltérést tapasztalhatunk a maximadlis
teljesitményt illeten, ha a firaddst nem maxima-
lis akaratlagos aktivdcié(k) dltal érjiik el, ahogy ez
vizsgdlatunkbdl kideriilt. Mindezek alapjdn, ha ki
szeretnénk mutatni a firaddst, ami nem lokalis, a
vizsgélat sordn alkalmazott mozgdsforméban részt-
vevd izmok szintjén jelentkezik, meg kell fontolni,
hogy milyen protokollt alkalmazunk. Vizsgdlatunk
és az irodalmi adatok alapjdn arra kovetkeztetiink,
hogy a CM] felugrdsi magassiginak (és egyéb
paramétereinek) valtozdsa csak abban az esetben
haszndlhatéak a firadds detektdldsdra, ha a firadds
is hasonlé mozgdsforma (az als6 végtag extenzorait
érintd anaerob munka) hatdsdra jelentkezik, mivel
aerob kerékpdrozé terhelés hatdsdra nem véltozott
a CMJ sordn mért felugrdsi magassdg.
Eredményeink alapjin az elektromiografids f4-
raddsi mutatékban sem tortént véltozds. Az EMG
medidn (és dtlag) frekvencia értéke (féleg nagy
erejli) izommunka sordn, firadds megjelenésekor
csokkenést mutat (De Luca és mtsai 1986), ezért
ezeket szoktdk haszndlni izomelektromos vizsgd-
latok sordn a fdradds detektdldsdra. Wang-Price és
tarsai (2017) derékfdjdalommal kiizdok korében
vizsgdltdk a lumbdlis izmok firaddsdt tdrzsextenzi6
alatt. Kutatdsukban a vizsglati személy alsdtes-
tét rogzitették és arra kéreék, hogy addig tartsak
felsétestitket megfeszitve, mig el nem firadnak.
A hosszan fenntartott izom kontrakcié véltozdst
eredményezett a faraddsi indexben, a medidn- illet-
ve dtlagfrekvencidban. Sajdt vizsgdlatunkban révid
(1 mdsodpercnél rovidebb ideig tart6) kontrakciok
alatt mért EMG adatok medidn és dtlagfrekven-
cidjat vizsgdltuk, és nem taldltunk kiillonbséget

3. évfolyam, 3-4. szam
2018.

ezekben aerob terhelés hatdsdra jelentkezd fdraddst
megelézben és ez utdn. Eredményeink és az irodal-
mi ismeretek alapjdn arra a feltételezésre jutottunk,
hogy amennyiben a kontrakcié idétartalma rovid
(<1 mdsodperc), akkor az elektromiografids firad4-
si mutatékban nincs szignifikins eltérés, mig hosz-
szabb izom kontrakcié alatt megfigyelhetd a vilto-
zds, azonban ennek bizonyitdsa tovdbbi méréseket
igényel. Ezek alapjdn arra kovetkeztetiink, hogy a
hosszantarté kontrakcidk sordn megfigyelt valtozis
az EMG medidnfrekvencidjdban azért nem figyel-
hetd meg sajdt adatainkban, mivel ez a fenntartott
kontrakciét végz8 izmokban lezajlé viltozdsok
okozta teljesitménycsokkenést kompenzdlni szdn-
dékozé idegrendszeri szabdlyozds megvaltozdsdnak
mérhetd eredménye. Ha a firadds nem lokdlisan,
a vizsgélt izmokban jelentkezik, akkor az ezeket az
izmokat eléré idegi jel dtlag- illetve medidnfrek-
vencidja nem valtozik, igy a firadds kimutatdsira
ilyenkor ezek a mutat6k nem hasznalhatdak.
Osszefoglaldsképpen elmondhatjuk, hogy a
jelenleg haszndlt objektiv biomechanikai para-
méterek, melyekkel detektdlhaté a fdradds, csak
pontosan meghatdrozott koriilmények kozt hasz-
nilhatéak. Tovadbbi kutatds sziikséges egy olyan
modszer kidolgozdsdhoz, amivel nem csak lokdli-
san, az izmok szintjén, hanem dltaldnossdgban is
megdllapithaté a neuro-motoros rendszer firadt-
sagi dllapota, melynek segitségével kiegészithe-
t6vé vélnak a jelenleg is haszndlt élettani (spiro-
ergometrids) mérések sordn nyert ismeretek.
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