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1 SISSEJUHATUS

Akadeemiline s6udmine on jouvastupidavusala, kus0020meetri pikkuse
vOistlusdistantsi labimiseks kulutab sdudja keslethi®,5-7,5 minutit, sbltuvalt tema
kvalifikatsioonist, paadiklassist ja ilmastikuolwtieErinevad uuringud on naidanud, et
2000 meetri vdoistlusdistantsi labimisel kasutab dg@ukeskmiselt 70% ulatuses
aeroobseid ja 30% ulatuses anaeroobseid energrasmoéhhanisme (Hagerman et al.,
1978; Mickelson et al.,1982). Anaeroobse alaktaatsergiatootmismehhanismi puhul
saadakse energia peamiselt kreatiinfosfaadi arS8ella energitootmismehhanismi voib
jatkuda kuni 10 sekundiks ja ta moodustab ligikautd?o kogu vdistlusdistantsi
labimiseks kasutatavast energiast (Roth et al.3]1%einacker, 1993). Anaeroobne
laktaatne energiatootmismehhanism pdéhineb glikagaaaeroobsel I6hustamisel ja
tema osakaal ulatub kuni 20% kogu vdistlusdista@étsimiseks vajaminevast energiast
(Roth et al., 1983; Steinacker, 1993). Seega IBdtiudja voistlustulemus pohiliselt
aeroobsest toovdimest, kuna anaeroobse laktaatsgi@rtagavarast piisab ainult 1,5
kuni 2,0 minutiks (Steinacker, 1993). Aeroobne fiithe naitab organismi vdimet
kindlustada tootavaid organeid, eelkdige lihaseidimalikult rohke hapnikuga,
sealjuures laktaadi produktsiooni ja eliminatsioeaihekord veres ei muutu (Steinacker,
1993). On selge, et sBudjate treeningu peamisekmargiks on aeroobse toovoime
arendamine ja et erinevate intensiivsustega haggtéreenime erisuguseid energeetilise
teenindamise mehhanisme. Uuringud on naidanudjiearlaeroobne t66 maarab kuskil
10-20% vdistlustulemusest, siis aeroobse suunghusetreening moodustab sdudjate
aastasest kogu treeningumahust isegi kuni 93 % widngjlusperioodil vahemalt 70 %
(Steinacker, 1993). Seega muutub sdudjate treerptaneerimisel ja labiviimisel vaga

oluliseks eelnev dige treeninguintensiivsuse magram

Sdéudjate funktsionaalse vdimekuse hindamiseks &tede erinevaid teste, erinevas
keskkonnas ja erinevate vahenditega. Soudjatetdiomiaalse voimekuse ja erinevate
treeninguintensiivsuste kodige objektivsem maaramaieks vee peal paadis sdudes.
Samas ei ole siiamaani tehtud uuringuid, kus olat@peal objektiivselt labi viidud

astmeliselt tdusvate koormustega test, mille ahdks doseerida treeningukoormusi
sdudmises uihesel paadil. Uldiselt on veepeal saadigmusi raske hinnata, kuna paljud
valised faktorid, nagu lainetus, tuul, vee tempergt jne. vdivad saadud tulemusi suures
ulatuses mojutada (Jensen, 1994; Shephard, 19@8gk§ et saadud tulemused ei



sOltuks valistest faktoritest ja oleksid usaldathvang seotud spetsiifiliste t66vdime
naitajatega, on sdudjate funktsionaalse vdimekesee tlabi viidud sbudeergomeetril
Concept Il (Morrisville, USA). Nii naiteks on mitrdeuuringud leidnud, et Concept Il
sOudeergomeetril sooritatud tdmme on nii biomehiigtalt kui ka metaboolsetelt
omadustelt sarnane veepeal paadis sooritatud ténf@eaven et al., 1993; Mahony et
al., 1999; Rodriguez et al., 1990). Seega on sdgdeeetril Concept Il tehtavad testid
laialt levinud ja nad vdimaldavad hinnata sportl&s&/dimet standardsetes tingimustes

(Jurim&e et al., 2006; Maestu et al., 2006).

Kéesoleva uurimistod eesmargiks oligi hinnata sétgtemeetril Concept Il maaratud
anaeroobse lave sobivust Uhese paadi treeningukisermioseerimisel rahvusvahelisel
tasemel Eesti meessOudjatel. Samuti leida sGudeeefol mitteinvasiivselt méaaratud
anaeroobse lave seosed nii 2000 meetri Uhepaadi Kaui sbudeergomeetri

vaistlustulemustega.



2 KIRJANDUSE ULEVAADE

2.1 Soudmise bioloogilised alused
Akadeemiline sdudmine on oma olemuselt jduvastwypisala, kus klassikalise 2000
meetri voistlusdistantsi labimisel tuleb sooritada 210 tdmbe. Kui distantsi keskel on
tdmbes rakendatav j6ud keskmiselt 500-700 N, sésds ja finisis vdib Uhes tdmbes
rakendatav joud ulatuda kuni 1500 N (Steinacke§3)9Seega hea vdistlustulemuse
saavutamisel on suur tahtsus joul, mida suudetaksmndada igas tombes (Maestu et al.,
2005; Steinacker, 1993). Samuti on sdudjate v@&stlamused otseselt seotud
jduvastupidavusega ning treenitud sdudjad kasutarademat lihasjéudu kui teiste
vastupidavusalade sportlased (Jurimae et al., 200&ljuures on lihaskontraktsioon
sbudmise kaigus vordlemisi aeglane ning voistlestwise saavutamisel mangib suurt

rolli aeglaste ja kiirete lihaskiudude vahekordté¥ates lihastes (Steinacker, 1993).

Sdudjate jalalihasesn( quadriceps femoris) vBib aeglaste oksudatiivsete lihaskiudude
osakaal olla ligikaudu 70% vorreldes mittespordaS0% (Secher, 1993; Steinacker,
1993). Sealjuures on leitud, et rahvusvahelise sidas sdudjatel vOib aeglaste

oksldatiivsete lihaskiudude osakaal ulatuda isegffo 8ja Ulejaanud lihaskiud on

pohiliselt oksudatiiv-glikoltdtilised (Bangsbo ét,H93; Roth et al., 1983; Steinacker,
1993). Tuleb arvestada, et sdudjad, kellel on rohkeglaseid okstdatiivseid lihaskiude,
on submaksimaalsetel intensiivsustel vGimelisedaid@ madalama laktaadisisaldusega
ja nende lihastdod on sealjuures 6konoomsem vosesdeidjatega, kellel on lihastes
suurem osakaal Kiiretel lihaskiududel (JUrimae let 2006). Samuti on maksimaalne
laktaadi kontsentratsioon madalam sdudjatel, ketlel to6tavates lihastes suurem
aeglaste oksudatiivsete lihaskiudude osakaal (&tker, 1993). Samas on sodudjatel
rohkem kiireid oksudatiiv-glukoluutilisi lihaskiudkiirete glukoltdtiliste lihaskiudude

arvelt vorreldes mittesportlastega (Jurimae et &P97). Samuti sbltub sdudjate

lihaskiudude kompositsioon nende asukohast patabsel(1). Eessbudjatel on tédheldatud
rohkem kiiremaid lihaskiutiiipe vorreldes teiste djatega (Roth et al., 1983;

Steinacker, 1993). Seda vOib seletada sellega&ssbeadjad peavad olema atleetlikumad,
mis vBimaldaks neil vdimalikult kiiret haaret, edasla paat hasti likuma. Nii sdudjate
kiired kui ka aeglased lihaskiud on hupertrofeetupa see ei sOltu sdudjate kohast
paadis (Jurimae et al., 2006; Shephard, 1998; &tkén, 1993). Samas on aeglaste

lihaskiudude hupertrooofia suurem rahvusvahelisasdija soudjatel vorreldes



vahemedukamate sdudjatega (Roth et al., 1983; &8tan, 1993). Voib arvata, et
pikaajaline vastupidavustreening on sdudjatel pgihjuud kiiremate lihaskiudude
transformatsiooni aeglasemateks lihaskiutitpidédkised glukolldtilised lihaskiud—
kiired oksudatiiv-glukoltttilised lihaskiue» aeglased oksudatiivsed lihaskiud), nii et
sOudjate tootavad lihased on muutunud enam véasleussistentseteks (Steinacker,
1993).

Tabel 1.Lihaskiudude kompositsioon séudjatelquadriceps femorises (Roth et
al.,1993 ja Steinacker, 1993 jargi).

Sdéudjad Aeglased Kiired okstidatiiv- Kiired
oksudatiivsed glukoludtilised glukoluttilised

lihaskiud lihaskiud lihaskiud

Korge

kvalifikatsiooniga 76,245,8 3,8+0,7 20,045,7

(n=24)

Madala

kvalifikatsiooniga 66,1+9,5 11,8+3,0 24,5+6,0

(n=28)

Eessdudjad 67,719,2 8,915,4 23,4154

(n=34)

Soudjad 74,4+10,2 7,955 17,745,5

(n=31)

Sdéudjad arendavad treeningutel rohkem joudu ksidevastupidavusalade sportlased,
tehes seda aga vordlemisi vaikese lihaskontrakigima, millega ongi seletatav
sOudjate tootavate lihaste suur hupertroofia (Maestal., 2005). Mitmed uuringud on
naidanud, et rahvusvaheliselt edukate sdudjatetlusislemus ei ole seotud lihaste
jounaitajatega (Secher, 1993; Steinacker, 1993gniuse saavutamisel on seega oluline
lihasjou optimaalne tase. Koos lihaskiudude hipefiaga suureneb ka kapillaaride arv
totavates lihastes, parandades niimoodi to0tafadskiudude varustamist hapnikuga
(Shephard, 1998; Steinacker, 1993). Koos kapilligarvu suurenemisega suureneb

tootavates lihaskiududes ka mitokondrite hulk, s tédheldatav nii aeglastes kui ka



kiiretes lihaskiududes (Shephard, 1998; SteinackE®93). Mitokondrite hulga
suurenemise tottu kiiretes lihaskiududes suurenebselt ka kiiretes lihaskiududes
oksldatiivne vdimsus (Shephard, 1998; Steinack€f3)l Rahvusvahelise klassiga
sOudjatel on oksudatiivsete ensuiimide aktiivsudat@ies lihastes suurem vorreldes
vahemedukamate sportlastega. Samas glukoluutiksteiimide aktiivsus erineva

tasemega sdudjatel oluliselt ei erine (Shepharé3;18teinacker, 1993).

Soudja vadistlustulemus oleneb seega pohiliselt dm@st vastupidavusest (Jensen ja
Nielsen, 1993; Jurimae et al., 2000; Maestu e800; Steinacker, 1993). Uuringud on
naidanud, et sdudjate maksimaalne hapniku tarbiromestatistiliselt usutavalt seotud
tiitlivistlustel saavutatud kohaga (Steinacker,930 Seega on selge, et sOudjate
treeningu peamiseks eesmargiks on aeroobse toowdiemelamine (Jensen ja Nielsen,
1993; Maestu et al., 2005). S6udjatel on maaraheti (suuremad kopsumahu néitajad,
suuremaks tulemuseks on saadud 9,1 liitrit (Sech@93). Samuti on 2000 meetri
voistlusdistantsi |abimisel sdudjate minutivensiabn suurem kui 200 |.mmja vdib
rahvusvahelise klassiga sudjatel ulatuda isegil2B®* (Hagerman, 2000). Treening
parandab sdudjate ventilatsiooni, kuid ventilatei@ ole sGudjate aeroobse toovdime

limiteerivaks faktoriks (Hagerman, 2000).

Uheks peamiseks maksimaalse hapniku tarbimise eléritaks faktoriks vdib olla
sidame l66gimaht (Hagerman, 2000; Jurimae et QD62 Sdudjatel voib stdame
minutimaht varieeruda 5 liitrist puhkeolekus kumaen kui 40 liitrini maksimaalsel
pingutusel (Hagerman, 2000). Tavaliselt varieerdibdgatel siidame |66gimaht 29 kuni
40 |.min® (Hagerman, 2000; Jirimae et al., 2006). Suurimadrtused on saadud
sOudjatel, kes omavad ka vaga suuri keha proportsiokeha pikkus vahemalt 199 cm;
keha mass 90 kg, keha rasva% vahem kui 9%, makisiemhapniku tarbimine suurem
kui 6,7 l.min* ja keskmine hapniku tarbimine 2000 meetri v8istisgntsi labimisel

98% maksimaalsest hapniku tarbimisest (Hagermadi)20

Hapniku transpordi siisteemi oluliseks komponendiksamuti vere vdime transportida
hapnikku. Punaste vereliblede arv ja veremaht dmilipéd vere parameetrid, mis on
tahtsad hapniku trapsordil. Punased verelibledddsad omakorda hemoglobiini, mis
seob hapnikku. Sdudjatel on suurem absoluutne \arena suurem arv punaseid

vereliblesid  vorreldes treenimata  inimestega (Jaem et al., 2006).



Vastupidavustreeningu tulemusena voib sbudjatek@oleku veremaht suureneda kuni
15% vereplasma mahu ja punaste vereliblede arviesemise kaudu (Jurimée et al.,
2006). Rahvusvahelise klassiga sdudjate verenditajanevad olulised mittetreenitud
inimese verenaitajatest (hemoglobiin: 165 vs 150; dnematokritt 48 vs 43%; punased
verelibled: 3,1 vs 2,4 |; vereplasma maht: 4,8 \&sl3veremaht: 7,2 vs 5,0 I) (Jurimae et
al., 2006). Soudjatel on leitud, et hemoglobiinhtsentratsiooni vahenemine ainult 1-2

g.I" v8ib vahendada nende aeroobset tddvdimet kuni (d¥mée et al., 2006).

Soudjate maksimaalset hapniku tarbimist on aasjaté&sul vaga palju uuritud.
Rahvusvahelise klassiga s6udjatel on maksimaalpeilkiatarbimine keskmiselt 6,0-6,6
l.min? (Shephard, 1998; Steinacker, 1993) ning parimaksmuseks on saadud 7,0
l.min.* (Hagerman, 2000). Kuna maksimaalse hapniku taseirabsoluutsed vaartused
on sOudjatel thed suuremad teiste sportlaste semsieed naitajad peegeldavad pigem
sOudjate suurt keha ehitust (Hagerman, 2000; Sech@93). Kui aga vaadata
rahvusvahelise klassiga meessdudjate maksimaapeiku tarbimist 1 kg keha massi
suhtes, siis on see naitaja vaiksem vorreldestgastupidavusalade sportlastega, olles
keskmiselt 65-70 ml.miftkg."* (Hagerman, 2000). Tabelis 2 on toodud rahvusvsdeli
klassiga meessdudjate maksimaalse hapniku tarbinégejad vorreldes samavanuste
treenimata meestega ning eliitsdudjate maksimaadna@obne vdimsus on ligikaudu 1,75

korda suurem vorreldes treenimata meestega (Hage20a0).

Tabel 2. Sdudjate ja treenimata meeste maksimaalsed hapathimise naitajad

(Hagerman, 2000 jargi).

Uuritavad Keha mass VO,max VO,max/kg
(kg) (I.min™% (ml.min. kg™

Viis maailma parimat 95,0 7,0 73,7

sOudjat (hinnanguliselt)

Viis USA parimat sdudjat 95,0 6,8 71,6

(hinnanguliselt)

USA olumpiakoondis 88,1 6,3 70,9

(n=35)

Keskmise kehaehitusega 72,0 3,3 45,0

treenimata inimene

Tugeva kehaehitusega 93,0 3,9 42,0

treenimata inimene




Sdudjate maksimaalne hapniku tarbimine voib aastasagutsiikli jooksul suureneda 5-
15 ml.min*kg. ! ehk ligikaudu 10% (Steinacker, 1993). Samas soth#ksimaalse
hapniku tarbimise suhtelise vaartuse suurenemiha keassi muutustest, mis on omane
vaiksema kvalifikatsiooniga so6udjatele (Hagerma®0® Jirimde et al., 2006).
Hagerman (2000) leidis USA olumpiakoondise soudjag¢ maksimaalne hapniku
tarbimine suurenes hooaja jooksul 5,1 kuni 6,0r.fhiSamas osad uuringud ei ole
saanud muutusi maksimaalses hapniku tarbimises kogaja jooksul rahvusvahelise
klassiga sOudjatel (Secher, 1993; Shephard, 19B8gb arvestada, et maksimaalne
hapniku tarbimine vaheneb sdudjatel, kellel nadalsdudekilometraaz langeb alla 100
km nadalas (Steinacker, 1993). Noorsdudjatel swlrenaksimaalne hapniku tarbimine
esimeste treeninguaastate jooksul keskmiselt 5-lim'kg." (Secher, 1993). V&ib
vaita, et maksimaalne hapniku tarbimine suurend@s kanusega, aastase treeningumahu
suurenemisega ja kvalifikatsiooni tdusuga (Juringte al., 2006). Kui tavaliselt
maksimaalse hapniku tarbimise edasist suurenemntisingu parast 18 aastaseks saamist,
siis  vastupidavustreeningu tulemusena suurenetsdeidjate maksimaalne hapniku
tarbimine kuni Seenior A klassini (joonis 1). Treegumahu edasine suurenemine ei
suurenda enam maksimaalset hapniku tarbimist (fhefiitsdudjatel, kiill aga suureneb

maksimaalne aeroobne voimsus (W) (Jurimée et@D6R

Suured maksimaalse hapniku tarbimise absoluutsigjath peegeldavad sdudjate suuri
kehaehituse proportsioone. Séudjate antropomeetndiitajaid on uuritud kullaltki palju
ja on leitud, et tippsdudja kehaehitus peab vasthmdlatele ndudmistele, selleks et
saavutada haid tulemusi tiitlivistlustel (Bourgas al., 2000; Jurimae et al., 2000;
Maestu et al., 2000). Rahvusvahelise klassiga adudp erinevate andmete jargi 190-
192 cm pikad ja kaaluvad 90-95 kg (Bourgois et2000; Russell et al., 1999; Secher,
1993; Shephard, 1998). Secher (1993) leidis, et kaailmameistrid olid keskmiselt
197,0 cm pikad ja nende keha mass oli 93,0, siigilmameistrivdistlustest osalenute
keskmine pikkus oli 3 cm lihem ja keha mass 9 kgédm. Kui aastate jooksul sdudjate
kehaehituse proportsioonides olulisi muutusi eitolewunud, on siiski leitud, et aastate
jooksul on suurenenud rahvusvahelistel regattidelemud sdudjate keha pikkus ja keha
mass (Bourgois et al., 2000; Carter, 1982). Kekaajarotsent ei ole oluliselt muutunud
vOi on isegi vahenenud (Bourgois et al., 2000;njas et al., 2000), seega on keha massi
suurenemine toimunud pohiliselt lihasmassi suuresem@rvelt. Siiski on sdudjate keha

rasvaprotsent suurem vorreldes teiste vastupid@adesasportlastega (Jurimae et al.,

10



2000; Méestu et al., 2000; Russell et al., 1998)n&K sdudjate keha mass on paadis
toetatud, siis erinevalt teiste vastupidavusalgoetistest, kus sportlased peavad oma
keha massi edasi viima, omab sdudjate suurem kelsa ja keha rasvamass positiivset
moju vdistlustulemusele (Jurimae et al., 2000). Kwbudmises osaleb 70% kdigist
skeletilihastest, siis oleks hea, kui sdudja koghak massist moodustaks vdimalikult

suurema osa lihasmass (joonis 2).

Kokkuvotteks vdib o©elda, et eliitsdudjaid iselooals suhteliselt suur aeglaste
oksudatiivsete lihaskiudude hulk tootavates lirmskuna sdudmine on oma olemuselt
jduvastupidavusala, siis on so6udjate keha promaisd suhteliselt suured ning

vOistlustulemust maarab suures ulatuses aeroobieditie. Aeroobse tHGvoime

arendamisel on oluline roll treeningutel, mille pulntensiivsus jddb madalamale kui
anaeroobne lavi. Seega on sbudjate anaeroobseni@amine vaga oluline. Jargmine
peatikk kasitlebki erinevaid anaeroobse lave magesawndimalusi.

@ Ventilation

— Pmax
—a— VO2max
800 + 6,5 T7
6,19
700 + 5,56
+ 6
600 +
503 15
500 449 480
400 + + 4
300 +
194 T3
200 - 172,4 184,8
12
100 +
0 - 1

Junior Under 23 Senior A

Joonis 1 Maksimaalse hapniku tarbimise (Vs |.min™), ventilatsiooni (I) ja
maksimaalse aeroobse voimsusga(RV) arenemine eliitklassi sdudjal juunioritest kuni

Seenior-A klassini (Juriméae et al., 2006 jargi).
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PIKKUS

|

SKELETIMASS «—» KEHAMASG——» RASVAMASS

JOUD «——— LIHASMASS - > Vofhx

ll

JOUVASTUPIDAVUS

11

SOUDMISE VOISTLUSTULEMUS

Joonis 2.Keha suuruse ja voistlustulemuse vaheline seoga@u@uriméae et al., 2006

jargi). VOmax Mmaksimaalne hapniku tarbimine.
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2.2 Anaeroobse lave maaramine
Anaeroobset lave (AnL) voib defineerida, kui suwirihastoo intensiivsust, mille puhul
tekkiva laktaadi produktsiooni ja eliminatsioonihekord on tasakaalus. Levinumaks
AnL maaramise meetodiks on lihastéd véimsuse mé@am 4 mmoll vere
laktaadisisalduse juures (Heck et al., 1985; Mati¢76; Sjodin et al., 1981). Erinevad
uuringud on ka leidnud, et submaksimaalse aerotilisedimsus, mis kutsub esile vere
laktaadisisalduse tdusu 4 mmd).lon kdige paremaks séudmise vdistlustulemust
iseloomustavaks néitajaks, eriti just véikestel tig@h nagu Uhene ja kahene paat
(Beneke, 1995; Jurimae et al., 1999; Secher, 1988phard, 1998; Wolf ja Roth, 1987).
Teised uuringud on aga naidanud, et sfudjatelelkelh suurem hapniku tarbimine
lihastéd véimsusel, mis kutsub esile vere laktasaisuse tusu 4 mmof,| on parem
voistlustluemus sdudeergomeetril, kui sbudjatelleken madalam hapniku tarbimine 4
mmol.I"* lihastéd vdimsuse juures (Steinacker, 1993). Revafelise klassiga séudjatel
vastab lihast66 véimsus 4 mmdljuures ligikaudu 80-85% maksimaalsest véimsusest
(Steinacker, 1993) ja hapniku tarbimine 4 mnioljuures samuti ligikaudu 85%

maksimaalsest hapniku tarbimisest (Beneke ja vorill2acd, 1995).

Tanapaeval kasutatakse AnL mdaaramiseks véga eitheneetodeid ja kriteeriume.
Kdige enam levinumaks on vere laktaadisialduseududaramine astmeliselt tdusvate
koormustega suutlikuseni (Beneke, 1995; Bishop.e1898; Bourgois ja Vrijens, 1998;
Tokmakidis et al., 1998; Tokmakidis, 1990). Anadre® lave maaramisel vere laktaadi
kontsentratsiooni muutust astmeliselt tdusvatelrkustel kasutatakse vaga erinevaid
kontseptsioone ja definitsioone (Beneke, 1995; &sét al., 1998; Jurimae et al., 2001,
Tokmakidis et al.,1998). Tabelis 3 on ara toodudesate meetoditega maaratud AnL
laktaadi kontsentratsioonid veres. Lisaks on vOiknaldarata AnL ka mitteinvasiivselt,
kasutades selleks siidame |66gisageduse (Bourgdsijgns, 1998; Conconi et al.,
1982), ventilatsiooni (¥) (Hofmann et al.,1994,1997) ja hingamiskoefitsie(RER)
(Mickelson ja Hagerman, 1982; Solberg et al., 200&jutust astmeliselt tdusvatele

koormustele.
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Tabel 3. Laktaadi kontsentratsioonid erinevate meetoditegaratud anaeroobse lave

puhul (Jurimé&e et al., 2000 jargi).

Parameter KeskminexSD
LT (mmol.r) 2,540, ¢
LT1 (mmol.I*) 3,240,
LTLoc (mmol.I") 3,7+0,¢
LTo (mmol.r) 4,5+1 (
LT mop (mmol.*) 5,620,¢

LT-laktaadi kontsentratsiooni tdus Ule pukeoleksetae; LT—laktaadi kontsentratsiooni
esimene téus lle 1 v8i rohkem mmblILT oc—logaritm laktaadi véartusest vs.
logaritm t00 intensiivsuse vaartusest; p=Taktaadi konsentratsioon arvestatugh,P
meetodil; LTwop—laktaadi konsentratsioon maaratud modifitseelliflid meetodil.

Invasiivse meetodi puhul iseloomustab AnL laktalmintsentratsiooni jarsk tdus veres
teatud koormusel (Brooks, 1985). Kui naiteks Sjo@inJakobs (1981) kasutasid AnL
maaramiseks lihastod véimsust 4 mnidktaadi kontsentratsiooni juures, siis Worms
et al. (1985) kasutasid seleks lihasttd véimsusarBol.l* laktaadi kontsentratsiooni
juures. Samas leidsid teised uuringud, et AnL @&hn2mol.I* (La Fontaine et al., 1981),
2,5 mmol.I* (Hurley et al., 1984) v&i 3,0 mmot.(Féhrenbach et al., 1987) laktaadi taset
esilekutsuva lihastdo véimsuse juures. Yoshidal.ef1987) kasutasid AnL leidmiseks
lihasto6 voimsust, kus laktaadi kontsentratsioarsi® Ule puhkeoleku taseme, Coyle et
al. (1983) pakkusid selleks vaartuseks aga vahehmalinol.I* laktaadi kontsentratsiooni
suurenemist Ule puhkeoleku taseme. Selleks, et t@msem AnL subjektiivsest
maéaramisest, on AnL maaramiseks kasutatud ka enimhevatemaatilisi AnL méaaramise
meetodeid nagu log-log transformatsiooni, kus ksialog (laktaat) vastav log (v8imsus)
astmeliselt tdusvatel koormustel (Beaver et alg5)9Varasemad uuringud meie laboris
on naidanud, et invasiivse meetodi puhul sobib el AnL maaramiseks kdige
paremini just log-log meetod, kus AnL sdudeergomilesiiaratuna on 3,7+0,8 mmat.|
juures (Jurimae et al., 2001). See vaartus on raad#éli kirjanduses sageli sbudjatele
pakutud 4 mmoll tase (Steinacker, 1993). Bourgois ja Vrijens ()9R8dsid oma
uuringus samuti, et AnL 4 mmot.lvere laktaadi kontsentratsiooni juures ei peegelda
pusivat laktaadi taset sdudjatel, sest 4 mmgllires on t66 intensiivsus liiga suur, see

kajastub liiga varajases vasimises ning laktaadijumises verre. Samas on paljud
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uuringud naidanud, et AnL 4 mmot.fjuures on sobiv nait treeningu monitooringuks
(Davis, 1985; Steinacker, 1988; Urhausen et aB31Wasserman et al., 1964).

Samuti on leitud, et kui kasutada AnL maaramisekdlt laktaadi vaartust, siis tduseb
saadava tulemuse objektiivsus, kuid see valistakilage individuaalsuse, sest on leitud,
et lihast66 vdimsus laktaadi pusitaseme juures wlld kdrgemal voi madalamal kui
kindla vere laktaadisisalduse juures (Williamsaet 1991). Seetbttu kasutatakse ka
individuaalse AnL maaramist (Beneke, 1995). Indiinaalset AnL maaratakse mdnedes
laborites, kui puhkeoleku vere laktaadisisaldeisishtakse 1,5 mmotl(Roecker et al.,
1998; Helgerud et al., 2001), teistes laboritesutadakse individuaalse AnL maaramisel
ka taastumise ajal voetud laktaadi vaartusi (Ben&885; Brooks, 1985). Samuti votab
individuaalse AnL maaramine arvesse konkreetsetlager laktaadi produktsiooni ja
elimineerimise vdimet ning vOimaldab tapsemini nadi@r maksimaalset laktaadi
pisiseisundit ja vBib seega olla sobivam iselooamaks sbudja submaksimaalset
toovoimet (Beneke, 1995). Samuti mdjutab laktaadlértusi ka see kas laktaat on
maaratud venoossest, kapillaarsest voi arteridalsesst (Yeh et al., 1983). Lisaks on
moned uuringud kasutanud AnL mdaaramiseks kindlatdepunkti laktaadikdveral.
Naiteks Simon et al. (1981) kasutas’ 51nurka, Keul et al. (1979) aga %Burka.
Ulaloeldu kokkuvdtteks tuleb nentida, et astmelis@lusvate koormustega testil
laktaadivaartuste maaramine ja selle abil usaldused AnL leidmine on aarmiselt
keeruline ja ka aegandudev ning kallis sdudjatpdgaase tapse treeninguintensiivsuste

maaramiseks.

Mitteinvasiivse meetodina kasutatakse AnL maaraessdidame I66gisagedust ning on
leitud, et AnL on keskmiselt 20 160ki allpool maksalset stidame |66gisagedust
(Conconi et al.,, 1982; Bunc et al., 1995). 1982tadagakkus Itaalia sporditeadlane
Conconi valja testi kaudseks AnL maaramiseks jaiks(Conconi et al., 1982). See test
pdhines jooksukiiruse ja stidame lo6gisageduse dmedisal suhtel. Anaeroobse lave
kiirusele vastas kiirus, mille juures kadus linesaar jooksukiiruse suurenemise ja
sudame l6dgisageduse suurenemise suhtes. Sellektsiebnipunktis méaratud siidame
l66gisagedus vastaski AnL taseme siidame l66gisagdiConconi et al. (1996) leidsid

oma uuringus, et vaid 5% nende laboratooriumis laiiud testidest ebadnnestusid.
Siiski kritiseeritakse Conconi AnL mé&aramise testaldatavust ja korratavust, mis ongi
ndrgemateks aspektideks siidame l66gisageduse t&aftakipunkti uuringutes (Bodner
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et al., 2000). Droghetti et al. (1985,1986) kohamdi&onconi AnL maaramise meetodi
sOudjatele veepeal testimiseks, sest parim meéudjate spetsiifilist todvoimet maarata
oleks just veepeal sdudes (Bourgois ja Vrijens, 2208hephard, 1998). Erinevad
uuringud on leidnud, et sportlaste t6ovOime hindaeks tuleks kasutatavad testid hoida
vOimalikult antud spordiala spetsiifilised. Seda spovitanud paljud autorid erinevate
spordialade nagu rulluisutamise (Verghes et al0320aerutamise (van Someren et al.,
2000), sulgpalli (Wonisch et al., 2003), jooksu r@fa 1979; Kumagai, 1982) ja
sdudmise (Coen et al., 2003) kohta. Samas on aeegmoritatavad testid vaga
aegandudvad ning valised faktorid nagu tuul, laisgh vool vdivad mdjutada paadi
kiirust ning saadud tulemust on raske kasutadpdigease treeningu intensiivsuse
doseerimisel (Jensen, 1994). Samas on aga leitujpoksuraja ja veloergomeetri
kasutamine ei hinda piisavalt tapselt soudja spkss toovoimet (Bouckaert et al.,
1983). Seega on hetkel parimaks ja levinumaks sbeidjtestimise vahendiks
sOudeergomeeter. Soudeergomeetril tehtaval togdlgade ja keha liikumised sarnased
veepeal tehtava t66ga (Lamb, 1989). Samas on letimeévus AnL vaartustel, mis on
saadud veepeal sdudmisel madalam vorreldes sOuheeetyil sbudmisega (Steinacker,
1993).

Maksimaalse hapniku tarbimise testi ajal gaasivaeenaitajaid kasutades iseloomustab
AnL jarsk ventilatsiooni tdus, stsihappegaasi huidgarenemine, hapniku omastamise
protsendi jarsk vahenemine ja hapnikuekvivalendi\\@,) jarsk tdus (Hofmann et al.,
1994,1997). Hofmann et al. (1994) on leidnud, eteteventilatsioonilavi iseloomustab
suhteliselt hasti nii vere laktaadisisalduse muuotdi kui ka siidame |66gisageduse
murdepunkti veloergomeetril. Solberg et al. (200&)a ndaitasid oma toos, et
hingamiskoefitsendi (RER) baasil maaratud AnL wigetl korreleeruvad vere laktaadi
kontsentratsiooni pdhjal maaratud AnL vaartustesgasge mitteinvasiivne meetod on
parim ventilatsioonil pdhinev naitaja AnL maarankiselisaks on teised uuringud ka
naidanud, et tbotavate lihaste elektromlograafiiikivsususe suurenemist astmeliselt
tOusvatele koormustele iseloomustab teatud koorhineaarsuse kadumine, mida voib
ka kasutada AnL iseloomustamiseks (Bearden ja Ntp##801; Hug et al., 2003; Méaestu
et al., 2006). Seega on vaga erinevaid vdimalusnkeeinvasiivselt AnL maaramiseks

sOudjatel.
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Kokkuvotteks voib delda, et AnL mé&aéramine on sOwdsivaga komplitseeritud ning

0ige metoodika leidmine, mis oleks sportlastelénkhja samas annaks usaldusvaarse
tulemuse, ei ole lihntne. Samas moodustavad treateagkdige suurema osa sdudmises
just allpool AnL tehtavad treeningud. Seega on kagstases treeninguprotsessis pidev

AnL maaramine oluline, et leida treeninguteks digensiivsus.
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3TOO EESMARK JA ULESANDED

Nagu kirjanduse Ulevaatest selgus on s6udmisetudiidemust maaravateks faktoriteks
nii spetsiifilised funktsionaalsed kui ka keha kiges naitajad. SOGudmises tagavad
edukuse madala intensiivsusega vastupidavustreshimgille osatdhtsus kogu aastasest
treeningumahust vdib olla kuni 93%. Treeningukoastauintensiivsuse doseerimiseks

kasutatakse tavaliselt AnL, mille maaramiseks ommmid erinevaid meetodeid.

Kéesoleva uurimistd0 eesmargiks oli hinnata rahabslisel tasemel Eesti meessdudjate

sOudeergomeetril maaratud AnL sobivust Uhese pgesghingu koormuse doseerimisel.
Kéesolevas uurimistoos pustitati jargmised konlseegtilesanded:

1. Maéarata erinevad hingamisparameetrid fV®CO,, Vg, fg,VT) ja sudame

l66gisageduse astmeliselt tdusvate koormustegal w®ideergomeetril ning

saadud tulemuste p&hjal anaeroobne lavi.

2. Vorrelda sbudeergomeetril mitteinvasiivselt maaraméeroobse lave kasutamise

sobilikkust treeningu koormuse doseerimisel Uhep@adningutel.

3. Leida sdudeergomeetril mitteinvasiivselt maaratndesoobse lave seosed nii
2000 meetri Uhepaadi kui ka sbudeergomeetri v@istlemustega.

4. Leida vdimalikud seosed maaratud aeroobse vbimelasékeha koostise

parameetrite vahel rahvusvahelise tasemega soudjate
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4 METOODIKA

4.1 Uuritavad

Kéesolevas uuringus osales 11 rahvusvahelise éggemeessodudjat (vanus: 19,1 + 3,8
a.; pikkus: 189,1 + 4,6 cm; keha mass: 86,3 + @4keha rasva%: 9,3 £ 2,1 %), kes
esindasid Eestit 2005 aasta maailmameistrivoistluga vdistlesid vahemalt teises
finaalis. Vaatlusalused treenisid regulaarseltlightegelenud sbudmisega viimased 6,5 +
3,4 aastat. Uuring toimus ettevalmistusperioodiupEttevalmistusperioodi jooksul
treenisid sdudjad keskmiselt 9 korda nadalas @ntrgute pohiline eesmark oli aeroobse
vOimekuse suurendamine labi vastupidavustreenindgidgskmine treeningukoormus oli
13,5 kuni 20,0 tundi nédalas ja treeningu intessisvoli allpool AnL ligikaudu 90%
kogu treeningutele kulunud ajast. Iga uuritav |&abka koostise maaramise ja astmeliselt
tbusvate koormustega testi sGudeergomeetril. Tgiekolmas mdbtmine oli 30
minutiline Uhtlase koormusega test Uhesel paadiividuaalsest AnL kdérgema ja
madalama intensiivsusega. Samuti fikseeriti 200@tmevdistlustulemus nii Uhesel
paadil kui ka sdudeergomeetril. Kbik vaatlusaluséd terved ja ei tarvitanud uuringu
jooksul medikamente. Koik vaatlusalused olid kaewar osalenud laboratoorsetes
tingimustes sooritatud testides. Samuti olid uvathteadlikud antud uuringu kaigust ja
uuringu eesmarkidest ning koik vaatlusalused andsighliku ndusoleku antud
uuringutes osalemiseks. Kaesolevaks uuringuks s@adiu Ulikooli inimuuringute

eetikakomisjoni luba.

4.2 Funktsionaalsed testid
4.2.1 Astmeliselt tdusvate koormustega test sdudeergomeét

Laboratoorsetes tingimustes viidi |abi astmelisdfiusvate koormustega test
tuuletakistusel pdhineval sbudeergomeetril Condlefitorrisville, USA). Antud testi
eesmargiks oli mé&éarata vaatlusaluste maksimaalngnilha tarbimine (VQmay,

maksimaalne vdimsus {B) ja individuaalne AnL.

Kdik vaatlusalused olid eelnevalt tuttavad kaswatadudeergomeetriga. Vaatlusalused
kasutasid Concept Il ergomeetrit pidevalt oma tiregrtel ja testimistel, seega ei olnud
eelnev proovitestimine vajalik. Tdmbe vOimsusegmpo néitajaid said vaatlusalused

pidevalt jalgida sOudeergomeetri tabloolt. Testansardiseerimiseks oli koormus
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sOudeergomeetritel fikseeritud vastavalt treenesatevitustele 5-ndale astmele kimnest
vOimalikust. Sportlased istusid 2 minutit rahulikebudeergomeetritel enne kui alustasid
testi 40 W koormusega. Tombe vBimsust tsteti 2kadpa iga minuti jarel kuni
maksimaalse suutlikkuseni. Vaatlusaluseid julgustg ergutati saavutamaks
maksimaalset tulemust. Test oli Ules ehitatud sadtli et iga vaatlusalune jduaks oma

maksimaalse tulemuseni ligikaudu 15 minuti jook$tdffmann et al., 1994).

Maksimaalne hapniku tarbimine oli saavutatud, kkis §argmistest kriteerimitest oli
taidetud ( Messonnier et al., 1997):

1. Platoo tekkimine hapniku tarbimises vaatamatanig@nisiivsuse kasvule;

2. Hingamiskoefitsiendi (RER) kasv 1,1-ni vai Ule sell

3. Vaatlusaluse maksimaalse sidame l60gisageduse §ah8)ytamine.

4.2.2 Uhtlase koormusega testid iihesel paadil

Uhtlase koormusega testid iihesel paadil toimushnialt 24 tunnise vahega vee peal.
Uhtlase koormusega testide eesmargiks oli leidaakéisd metoodikaga maaratud AnL
lavi kajastab maksimaalset laktaadi pisitaset Uddipadudmisel.Vaatlusalustel tuli
sbuda 30 minutit Uhtlase koormusega individuaalgedt vastavalt kérgema (+AnL)
voi madalama (-AnL) intensiivsusega. Testide inigagse jarjekorra valik toimus
juhuslikkuse printsiibil kasutades SLS keskmistruggt kas 5 166ki.miti madalamal voi
kdrgemal maaratud individuaalse AnL SLSst, midatlugalused ei tohtinud Uletada
kogu testi jooksul. Testile eelnes individuaaln®jendus. Vaatlusaluseid instrueeriti
mitte alustama testi liiga intensiivselt ning saawa etteantud SLS hiljemalt viiendaks
minutiks. Uhtlase koormusega testid sooritati dmgeratuuril 19-22°C, keskmise
ohuniiskusega 40% ja suhteliselt tuulevaiksetededu Igal 10, 20 ja 30 minutil
katkestati test 30-45 sekundiks, mille jooksul tegmvereproovide vdtmine vere

laktaadisisalduse maaramiseks.

4.3 Fusioloogilised mdo6tmised
Kdigi kolme testi kaigus maarati sportlaste SLS vjre laktaadisisaldus. Sidame
l66gisageduse maadramine toimus testide valtel pitlga salvestati viiesekundiliste
intervallidega kasutades sporttestrit Polar VantdyePolar Electro, Kempele, Soome).

Vere laktaadisisalduse maaramiseks voeti verepr¢@Oul) napu otsast. Vere
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laktaadisisaldus maérati nendest proovidest endilisald portatiivse fotomeetrilise
laktaadi analiisaatori (EBIO+, Eppendorf, Saksanadml) Uhtlase koormusega testide
kaigus voeti vereproovid mootorpaadist, mis sasfigdjat kogu testi valtel. Uhtlase
koormusega testi pusiseisund oli maaratletudgiisyere laktaadisisaldus ei suurenenud
rohkem kui 1,0 mmor} testi viimase 20 minuti jooksul. Paadi kiirus mokenesti ajal
maarati GPS (eTrex, Garmin, USA) meetodil tApsuddyeeetrit ja paadi paadi kiirus

maarati iga 10 minutilise 18igu jooksul.

Gaasivahetuse nditajaid moddeti koikide testide kgab kasutades portatiivset
gaasianaliisaatorit MetaMax | (Cortex, Saksamaap  salivestas andmed 10 sekundiliste
intervallidega. Koikide testide jooksul hingasidatlasalused labi ndomaski. Pidevalt
maarati vaatlusaluste hapniku tarbimine y,Gusihappegaasi ventilatsioon (V0O
minuti ventilatsioon (), hingamise sagedusg)fja hingamismaht (VT). Keskmine
hingamiskoefitsent (RER) ja X (Veg/VO;) ning CQ  (Ve/VCOy)
ventilatsiooniparameetrid kalkuleeriti saadud tulstest. Gaasianallsaator galibreeriti
kindla kontsentratsiooniga kommertsiaalselt saadagmaside abil enne koiki teste.
Saadud andmed toodeldi kasutades standardset rfarkVeetaMax-Analysis, Cortex,
Saksamaa) ja Hofmanni et al. (1994) poolt véljatit SLS andmete anallisi

tarkvaraga.

4.4 Individuaalse anaeroobse lave maaramine
Vaatlusaluste individuaalse AnL mé&éaramiseks kasutaurdepunktide leidmist
lineaarsete regressioonide jargi (Hofmann et @9411995). Sudame |66gisageduse
murdepunkt leiti, kui murdepunkt SLS kdveral vodes koormuse kasvamisega (joonis
3). Kaks regressioonisirget arvutati teineteiséfiumata ning nende sirgete 10ikepunkt
maaéaratleti kui SLSile vastav AnL (ARLs). Samuti arvestati AnLmaaramisel ka teist
ventilatsiooni lave (Anlgz), mis maarati kui teine jarsk suurenemine versidaini
kéveral (.min'), millega kaasnes nii WO, kui ka V&/VCO, suurenemine (Beaver et
al., 1996). Regressioonisirgete maaramisel kasspatisiaalset tarkvara (Hofmann et al.,
1994).

4.5 Voistlustulemuse maaramine
2000 meetri vdistlustulemus leiti nii Ghesel paddil ka sdudeergomeetril Concept Il

individuaalstardist. VOoistlustulemuse maaramiselelnes vahemalt 24 tunnine
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puhkepaus. Uuritavad pidid labima 2000 meetri disiavoimalikult kiiresti. Testile

eelnes individuaalne 15 minutiline soojendus niagistreeriti 2000 meetri labimisele
kulunud aeg. Uhese paadi test sooritati kGikidelitavatel ihel paeval iihesugustes
iimaoludes keskmisel dhutemperatuuril 19-22, keskmise OGhuniiskusega 40% ja

suhteliselt tuulevaiksetes oludes.

4.6. Keha koostise maaramine

Uuritavate keha pikkus (Martini metallantropomegja keha mass (A&D Instruments
Ltd, Oxfordshire UK) mdddeti vastavalt 0,1 cm ja®,kg tapsusega. Keha koostis
maarati kahekordse rontgenkiire meetodil kasutalD@X-1Q densitomeetrit (Lunar
Corporation, Madison, WI, USA). Maarati uuritavdteha rasva %, rasvamass ja keha

rasvavaba mass.

4.7. Andmete statistiline anallits

Kdigi maaratud parameetrite puhul leiti aritmeaslikeskmine (X) ja standardhalve
(xSD) kasutades SPSS andmettdtlusprogrammi. Erseevsdudeergomeetril kasvavate
koormustega toimunud testi ja Uhesel paadil toindutestide tulemuste vahel ning
Uhesel paadil toimunud testide tulemuste muutusedarati Friedmani
variatsioonianaltisi (ANOVA) ja  Wilcoxonipost hoc testide alusel. Maaratud
parameetrite vahelisi seoseid hinnati Kendalli &@tsioonianaliiiisi abil. Astmelise
regressioonanalldsi abil leiti 2000 meetri voistleinust nii Uhesel paadil kui ka
sOudeergomeetril kdige paremini iseloomustavadajalt Regressioonanallisi sisestati
ainult need keha koostise ja funktsionaalse vdirsekparameetrid, mis eelneva
korrelatsioonianaliisi  pOhjal olid statistiliselt sutavalt seotud s6udmise
voistlustulemusega. Olulisuse nivooks seati kagtitle puhul p < 0,05.
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5. TULEMUSED

Sdudjate keha koostise ja astmeliselt tdusvatenkostega testi maksimaalsed vaartused
on esitatud tabelis 4. Tabelis 5 on vélja toodulitud néitajate vaartused individuaalse
AnL juures méaaratuna Anrks ja AnLygo juures ning nende naitajate maksimaalsed
vaartused. Statistiliselt usutavaid erinevuse médrparameetrites Anl.s ja AnLyez
individuaalse AnL kontseptsioonide vahel ei leitUstatistiliselt usutav seos esines
mdlema kontseptsiooniga maaratud AnL vBimsuse §5%),p=0,029) ja SLS (r=0,724;
p=0,0012) vahel. 2000 meetri vdistlustulemus sorgtereetril (381,9+15,1 s) oli
statistiliselt usutavalt (p=0,003) parem 2000 mediistlustulemusest Uhestel paatidel
(436,3+16,6 s).

Gaasivahetuse, SLS ja vere laktaadi kontsentratsie@artused konstantse alaléavise
koormusega (-AnL) 30 minutilise testi jooksul stétiselt usutavalt ei muutunud (tabel
6). Alalvise koormusega testi jooksul registreetitparameetrid olid statistiliselt
usutavalt vaiksemad AnrkLs vastavatest naitajatest. Samas ei esinenud itist
usutavaid erinevusi teisel ventilatsiooni lavel (Ag,) méaaratud vastavatest naitajatest.
Konstantse Ulalavise koormusega (+AnL) 30 minwilisesti jooksul maaratud
gaasivahetuse, SLS ja vere laktaadisisalduse adiajisisid muutumatuna kogu testi
jooksul (tabel 7). Samas oli SLS kogu testi vadtaltistiliselt usutavalt kbrgem mdlema
kontseptsiooni jargi maaratud anaeroobse lave $(i8lsel 7). Samuti ei erinenud antud
testi kdigus maaratud gaasivahetuse naitajadtsisgié usutavalt AnL tasemel méaratud

vastavatest naitajatest.

Seosed 2000 meetri Uhese paadi ja sdudeergomeéistiustulemuste ning
sdudeergomeetril maaratud AnL naitajate vahel oiates tabelis 8. Uhese paadi
voistlustulemus oli statistiliselt usutavalt seotoid mélema meetodiga maaratud AnL
(AnLsis, AnLygz) vOimsuse kui ka V@ nditajatega. Samuti oli Uhese paadi
vOistlustulemus statistiliselt usutavalt seotud Aglmeetodil maaratud AnL V&g ja
Ve nditajatega. Samas oli 2000 meetri sdudeergomeéistlustulemus statistiliselt

usutavalt seotud ainult ArLs meetodil maaratud VA naitajaga.
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Maaratud keha koostise ja aeroobse viimekuse gakefeosed on esitatud tabelis 9.
Keha mass ja rasvavaba mass olid statistiliseliaualt seotud nii maksimaalse (Vi&x
Pmax VE) kui ka AnLg s (VO,) tasemel maaratud aeroobse vdimekuse naitaja2ega.
meetri vOistlustulemus Uhesel paadil oli statséii usutavalt seotud keha massi (r=-
0,56), VQmax (r=-0,67), & (r=-0,49) ja Rax (r=-0,56) naitajatega. 2000 meetri
vlistlustulemus sBudeergomeetril oli statistiliagdutavalt seotud keha massi (r=-0,55),
keha rasvavaba massi (r=-0,62), M& (r=-0,51), & (r=-0,70) ja Rax (r=-0,59)
naitajatega. Astmeline regressioonanaltts naitéX)@ meetri voistlustulemust Ghestel
paatidel iseloomustas kdige paremini ¥& (R°=0,636; p=0,002) ja séudeergomeetril

keha rasvavaba massi’é®,713; p=0,001) néitaja suurus.
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Tabel 4. Uuritavate uldiseloomustus (n=11).

Keskmine+SD

Miinimum-maksimum

Vanus (a) 19,1+3,8 17-29
Pikkus (cm) 189,1+4,6 182-198
Keha mass (kg) 86,31+6,4 75,8-97,3
Keha rasva% 9,3+2,1 6,1-13,2
Keha rasvamass (kg) 7,6£2,0 5,2-11,5
Keha rasvavaba mass (kg 74,152 64,7-82,6
VOzmax(l.min™) 5,4+0,6 4,5-6,3
VO2maxig(ml.minkg™) 62,6+3,1 58,2-67,0
Ve (I.min?) 167,1+30,3 132,1-238,4
Pmax (W) 414,3+41,6 344-479

VO2max- Maksimaalne hapniku tarbimineg V ventilatsioon;

voOimsus.
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Tabel 5. Valitud naitajad maksimaalsel vdimsusel (Max), ane |66gisageduse
murdepunkti (Anlg.) ja teise ventilatsiooni lave (Amg) jargi maaratud anaeroobsel

lavel kasvavate koormustega sbudeergomeetri testil (n=11)

Max AnLsg.s AnLye>
Vaimsus (W) 414,4+41,6 285,5+24,9 265,6+43,1
% vOimsus - 69,1+4,3 63,5+8,4
SLS (I66ki.min?) 190,5+9,2 170,2+8,6 164,2+13,1
VO, (I.min™%) 5,4+0,6 4,3+0,4 4,0+0,6
VOuig (Ml.minkg™) 62,6+3,1 49,2425 46,0+4,4
%V O, - 78,845,3 74,1451
Ve (I.min™) 167,1+30,3 104,4+13,3 95,3+18,0

SLS - sudame l66gisagedus; ¥apniku tarbimine; Vexg - hapniku tarbimine keha

massi suhtes; p_ventilatsioon.
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Tabel 6. Astmeliselt tdusvate koormustega testil ma&ranakeroobne lavi (And.s,

AnLygy) ja konstantse alalavise koormusega (-AnL) sodigdsti sidame 166gisageduse

(SLS), hapniku tarbimise (V&) ventilatsiooni (\¢) ja laktaadi (La) kontsentratsiooni

naitajad (n=11).

AnLs;s AnLyez 10 min 20 min 30 min
SLS 170,2+8,6 | 164,2+13,1 167,6+10.5*| 166,4+9,1* | 166,5+10,5*
(I66ki.min™)
VO (I.min™) 4,3+0,4 4,0+0,6 4,0+0,5* 3,9+0,4* 3,9+0,4*
Ve (I.min) 104,4+13,3| 95,3+18,0| 98,4+12,7* | 93,0+8,7* | 86,7+13,8*
La (mmol.I) - - 3,240,9 3,0+1,1 2,4+0,8

* Statistiliselt usutav erinevus ArLs vastavast néitajast; p<0,05.
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Tabel 7. Astmeliselt tdusvate koormustega testil maaraanderoobne lavi (And.s,
AnLyg) ja konstantse Ulalavise koormusega (-AnL) sodedsti sidame |66gisageduse

(SLS), hapniku tarbimise (V4p, ventilatsiooni (\¢) ja laktaadi (La) kontsentratsiooni
naitajad (n=11).

AnLsg s AnLyes . . .
10 min 20 min 30 min

SLS

N 170,2+8,6 | 164,2+13,1] 173,3+10,5#| 172,0+9,2*#| 171,1+9,0*#
(166ki.min™)
VO, (I.min™) | 4,3+0,4 4,0+0,6 4,2+1,2 4,0+1,2 3,9+0,9

Ve (ILminY) | 104,4+13,3 95,3+18,0| 109,7+17,5# 104,0+10,6 | 100,5+10,2

La (mmol.1) . - 3,8+1,2 3,8+0,8 3,5+1,1

* Statistiliselt usutav erinevus ARlLs vastavast naitajast; p<0,05.

# Statistiliselt usutav erinevus Aty vastavast naitajast; p<0,05.
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Tabel 8. Seosed 2000 meetri Uhese paadi ja ergomeetri lusiidemuse ning

ergomeetril maaratud anaeroobse lave naitajatd.vahe

Uhene paat Soudeergomeeter
AnLsg; s vBimsus (W) -0,52% -0,37
AnL g s SLS (I66ki. min') 0,32 0,06
AnLg s VO, (L.min?) -0,64* -0,48*
AnLsgis VOuq(ml.minkg™) -0.30 -0,15
AnLg s Ve (I.min) -0,45 -0,44
AnLyg, vBimsus (W) -0,56" -0,18
AnL ez SLS (I66ki.mirt) -0,04 0,22
AnLye; VO, (I.min™) -0,64* -0,29
AnLyez VOyig (Ml.minkg™) -0,52* -0,07
AnLyve, Ve (L.min™) -0,64* -0,28

AnLg s — sidame l66gisageduse jargi maaratud anaerodbng AnLye, — teise

ventilatsioonilave jargi maaratud anaeroobne lavi.

* Statistiliselt usutav seos; p<0,05.
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Table 9.Keha koostise ja aeroobse viimsuse néitajatdisatieseosed soudjatel.

Keha Keha
Pikkus Keha mass rasva mass | rasvavaba
mass
VO2max 0,255 0,882* 0,564 0,718*
VOzmaxikg -0,136 0,391 0,427 0,291
Piax 0,473 0,864* 0,136 0,936*
Ve 0,436 0,809* 0,218 0,909*
AnLvez VO 0,245 0,600 0,618 0,391
AnLye
_ 0,155 0,082 0,473 -0,191
voimsus
AnLs s VO 0,427 0,864* 0,173 0,855*
AnLs.s
_ -0,164 -0,245 -0,518 -0,027
voimsus

AnLs s — suidame l6dgisageduse jargi maaratud anaerodbng AnlLye, — teise

ventilatsioonilave jargi maaratud anaeroobne lavi.

* statistiliselt usutav seos; p<0,05.

31



6 ARUTELU

6.1 Treeningu intensiivsuse maaramine séudjatel

Soltuvalt paadiklassist ja sOidutaktikast voib 20D@etrisel sdudedistantsil aeroobse
energia vajadus tbusta isegi kuni 80%ni (Méaestalet2005; Secher, 1993). Seetbttu
moodustab sdudjate treeningu programmis suuringa pikaajaline ekstensiivne ja
ulatuslik mahutreening, kus treeninguintensiivsagbj alla AnL (JUrimae et al., 2000;
Maestu et al.,, 2005; Shephard, 1998). Selleks, @&tanpada vdistlustulemust,
stabiliseerida aeroobset voimekust ning hoidudamabkust Uletreeningust, on
hastitreenitud sdudjatele eriti tdhtis sobiva tmeguintensiivsuse tapne maaramine
(Jurimae et al., 2000; Maestu et al., 2005; Sech®®3; Shephard, 1998). Erinevad
uuringud on naidanud, et sdudjate individuaalsed Aaitajad vbivad olla vaga erinevad
(Secher, 1993; Shephard, 1998). Erinevad uuringnd ndidanud, et kdrgema
kvalifikatsiooniga sOudjate puhul moodustab todemsiivsus, mis kutsub esile vere
laktaadisisalduse tdusu 4 mmol.juures 75-85% nende maksimaalsest aeroobsest
vOimsusest (Beneke, 1995; Beneke ja von Duvilla@®5). Samuti on erinevad uuringud
naidanud, et treenitud sdudjate, eriti vaikesttida nagu Uhe- ja kahepaatide s6udjate,
t96 intensiivsus, mis kutsub esile vere laktaadidisse tbusu 4 mmot, on kdige
paremaks voistlustulemust iseloomustavaks nasaj&teinacker, 1993; Wolf et al.,
1983). Seega on sdudmises aarmiselt oluline digetadeja kontseptsiooni kasutamine

AnL maaramisel.

Erinevad uuringud on naidanud, et astmeliselt tateskoormusega testil suutlikkuseni
maaratud AnL vastava SLS ja vere laktaadi kontagsitroni vaartused on heaks
treeningu intensiivsust iseloomustavateks markesiterinevatel vastupidavusaladel
(Bishop, 2004; Bourdin et al., 2004; Koutedakiglet 1985). Oma uuringus ledis Bishop
(2004), et Anls; s murdepunkt ja mitte vere laktaadisisalduse abilamatud AnL
vOimsus on sobivaks treeningu intensiivsust iselostavaks markeriks aerutajatel.
sbudeergomeetril nii Andes kui ka AnlLygz meetodil ei peegeldanud suhteliselt
hastitreenitud sdudjate AnL intensiivsust vee peastes paatides sdudes. Eriti tuleks
rbhutada, et mbélemad AnL markerid maaratuna ségdeszetril alahindasid tegelikku
AnL intensiivsust vee peal Uhestes paatides, kwara laktaadisisalduses ei tdheldatud
kontsentratsiooni tdusu 30 minutilise konstantgekidrral. Samas on positiivne, et antud
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metoodikaga ei Ulehinnatud AnL, mis on treeningpteneerimise seisukohalt palju
olulisem. VOib arvata, et sdudeergomeetril sbudmisimetaboolselt raskem taluda kui
vee peal Uhestes paatides sdudmist. Veepealsahgidkasutatakse erinevaid tehnilisi
oskusi ja kuna kaesolevas uurimist6ds osalenudjadualid hastitreenitud sportlased,
suutsid nad Uhestel paatidel to6tada lavevaartusadflama intensiivsusega. Saadud
andmete alusel vOime oletada, et sdudeergomeedsutitakse iga tdmbe korral
suuremat lihasvéimsust kui veepealsel treeningebkié paatidel. Samuti vdivad olulist
rolli mangida Uheste paatide erinevad seadistugédeldes konstantse seadistusega
sbudeegomeetril. T60 puuduseks voib markida, et L+Awoormusel ei suutnud
vaatlusalused hoida SLS ndutud 5 166ki kdrgemadrtes kui Anls.s. Uheks pdhjuseks
vOib tuua teatud raskused SLS taseme hoidmisela koumisomeetril maarati SLS

piirideks 5 166gi ulatus, siis antud metoodika puhiib selline situatsioon tekkida.

Meie uurimistdo Uheks peamiseks tulemuseks oliasamih Bunc et al. (1995) poolt
veloergomeetril saadud tulemustega see, et indaalthe AnL vaartused (SLS, vdimsus,
VO,) maaratuna nii Ang, s kui ka AnLyg; el erinenud statistiliselt usutavalt (vt. tabel 5)
Need tulemused on aga vastuolus varasemate tulegaysmis on saadud jooksjatel
(Zacharogiannis ja Farrally, 1993) ja sdudjatel (Bmwis ja Vrijens, 1998). Sellised
erinevad tulemused erinevate uuringute vahel voddid tingitud metodoloogilistest
erinevustest. Tuleb arvestada, et enamus varaseamaituid: 1) ei oma murdepunkti
maaramiseks objektiivset arvutil baseeruvat megtqgalivoi 2) kasutavad konstantse
koormuse intensiivsuse doseerimisel t00 voimsudtemAnL vastavat SLSi. Samas
nduab Conconi metoodika ajaliselt lihikesi koormjasisuhteliselt vaikest koormuse
kasvu, mis valistab SLS pusiseisundi tekkimise mikgpnkreetse koormuse juures.
Kaesoleva uuringu positiivseks tulemuseks oli Ke,fat AnLs s oli vimalik maarata
kdigil sportlastel, mis on kooskdlas varasematenguitega soudjatel, kus kasutati AnL
maaramiseks Conconi meetodit (Bourgois ja Vrijeh898; Droghetti et al., 1985).
Samas on erinevaid uuringuid, mis viitavad raskes#nlLs s maaramisel kaigil
sportlastel (Bauder et al., 1994; Bodner ja Rhod680). Teised uuringud on vdrrelnud
konstantse koormusega sdudmise testi vee peahtiiktaurdepunkti abil maaratud AnL
ja saanud kéesoleva uuringuga sarnaseid tulemuasirgBis ja Vrijens, 1998; Coen et
al., 2003). Vastupidiselt antud uuringu tulemustelelsid Bourgois ja Vrijens (1998)
oma uuringus, et konstantse koormusega testil saigglseisund ainult neljal sdéudjal
kimnest, kui AnL maaramiseks kasutati Apdmeetodit.
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Vaatamata statistiliselt olulisele sarnasusele AatiLye, siiski keskmiselt umbes 6
sudamel66ki madalamal kui AsLs. POhjus, miks Anlg, ilmneb nii palju enne Ang, s
voib olla pbhjustatud sdudjate hingamistsiklite tostes erinevatel intensiivsustel.
Steinaker et al. (1993) leidsid, et enamus tippgdddlaheb automaatselt thelt
hingamistsiklilt tle kahele hingamistsiklile Uhemtietsikli jooksul, et paremini
kohaldada ventilatsiooni efektiivsust suhtelisddamugavates tingimustes (ebasoodsad
isteasendid, sarnased t66tavad lihased hingamidehative toetamisel). Sellega on ka
seletatavad sbudjate korged (70-90 hingamistsikhutis) hingamissagedused. Selline
hingamissageduse muutus suurendab ventilatsioogiaga ei ole seotud otseselt £O
hulga suurenemisest tingitud ventilatsiooni suumgBest, millel pd&hineb
ventilatsioonilave fenomen. Seega, antud uurindentustel ei ole ventilatsiooni lave

kasutamine sobivaim variant sdudjate AnL ja sedl@aningkoormuste maaramiseks.

Kéesoleva uurimuse tulemused naitasid, et soudewemil astmeliselt tbusvate
koormustega testi jooksul olid AgLs ja AnLyg; statistiliselt usutavalt sarnased. Siiski ei
peegeldanud s6udeergomeetril maaratud sfgkui ka AnLyg, antud uuringu tulemuste
pdhjal hastitreenitud meessdudjatel maksimaala&ta&di pisitaseme vaartust vee peal
Uhestes paatides. Antud uuringu tulemustest selgtissdudeergomeetril maaratud
AnLg, s alahindab AnL intensiivsust, kuna veepealse +Aaltjliuse korral ei tekkinud

laktaadi kontsentratsiooni suurenemist.

6.2 Vaistlustulemust maaravad parameetrid rahvusvaahlise klassiga sdudjatel

Absoluutne maksimaalse hapniku tarbimise néaitajailoeks paremaks voistlustulemust
iseloomustavaks parameetriks, kuna suur aeroobimasué on vajalik paadi kiiruse
sdilitamiseks 2000 meetri distantsi labimisel (@#e et al., 1999; Shephard, 1998;
Steinacker, 1993). Erinevates uuringutes on leiaidyO,max ON statistiliselt usutavalt
seotud nii sbudeergomeetri (Cosgrove et al., 188&mer et al., 1994) kui ka vee peal
Uhese paadi (Jurimae et al., 1999) voistlustulexgasKa kéesolevas uuringus osalenud
sOudjate VQmax Naitajad olid statistiliselt usutavalt seotudstiudeergomeetri kui ka vee
peal Uheste paatide voistlustulemusega. Astmelaggessioonanaliiis naitas aga, et
kdige paremini iseloomustab vdistlustulemust ves p-ax ja sbudeergomeetril keha

rasvavaba massi naitajad. Kaesoleva uuringu tulechasm sarnased Cosgrove et al.
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(1999) tulemustele sdudeergomeetril ja Jurimaé €1999) tulemustele Uhestel paatidel.
Samas on leitud, et ViQax vaartus vdistlustulemuse prognoosimisel voib eltanev
(Secher, 1993; Steinacker, 1993). On leidtud, etitosed VQmax Naitajas aastases
sOudmistreeningus on vaiksemad kui naiteksx Réitajas (Womack et al.,1996). Ka
Pmax vaartused olid k&esolevas uuringus statistiligelitavalt seotud voistlustulemusega
nii sdudeergomeetril kui ka vee peal Uhestes pestitleed tulemused on sarnased
varasemate uuringu tulemustega s6udjatel (Jurirh@é,e1999), jooksjatel (Morgan et
al., 1986), ratturitel (Bishop et al., 1998) jajajel (Hawley et al., 1992). Samas tuleb
arvestada, et JRx maaramine soltub sportlase motivatsioonist ja itgpreugi alati
maksimaalselt pingutada kdigi hooaja jooksul satuid testide jooksul (Steinacker,
1993).

Oliimpiavéitjate keskmiseks M.« naitajaks on saadud 6,4 |.nfifFiskerstrand ja
Seiler, 2004). Samas on Petibois et al. (2003)wh&nantsusmaa eliitsbudjate Mk
vaartuseks 7,73 |.mih Kui arvestada tdsiasjaga, et meie uuringus osdleportlaste
keskmine vanus oli 19 aastat ja M@ oli 5,4 I.min™, siis on antud uuringus osalenutel
suur potentsiaal mone aasta parast konkureeriddnmaaparematega. Kéesoleval ajal
naitasid nad head tulemust omavanuste maailmameéisttustel. VQnmax Nditaja Uletas
ka kirjanduses toodud juunioridel saadud\ néitajaid, mis on keskmiselt 5.0 I.rifin

juures (Bourgois ja Vrijens, 1998; Hagerman, 2000).

Kahe viimase aastakimne jookul tehtud uuringutessamuti leitud, et maaratud AnL
naitajad on usutavalt seotud vdistlustulemustegaeeatel vastupidavusaladel (Davis,
1985; Weltman, 1995) ja on arvatud, et vastupidalaael vdib AnL olla parem naitaja
voistlusvormi hindamisel kui V& ax néitaja (Farell et al., 1979; Hagberg et al., 1983
Heck et al., 1985; Yoshida et al., 1987). Sealjsyseetakse AnL vbimsust ka kodige
efektiivsemaks parameetriks voistlustulemuste poogimisel sdudmises, eriti vaikestel
paatidel nagu Uhesed ja kahesed paadid (SteinagROB). Mida kérgem on AnL
voimsus, seda kauem saab sdudja energiat pohaissdbbsetest protsessidest (Jurimae
et al., 2006). Kéesolevas uuringus osalenud steudjal. méaaratuna And.s meetodil

oli 285,0+24,9 W ja Anlge, meetodil 265 £43,1 W. See on kdrgem naitaja, lkelgB
meessdudjatel (n =10), kelle AnL vBimsuseks oliZ840 W (Bourgois et al., 1997) ja
Poola meessdudijatel (n= 8), kelle AnL vBimsusek24i,9 + 20,3 W (Faff et al., 1993).
Kaesolevas uuringus kahe erineva meetodiga maaratudnaitajatest oli Uhese paadi
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voistlustulemusega statistiliselt usutavalt seo@midult AnLs s meetodil mé&aratud
parameetrid. Seega vOib Oelda, et sdudmise vdiskusust iseloomustab paremini
AnLgs s meetod vorreldes Anls, meetodiga rahvusvahelise klassiga sdudjatel. \tirse
hooajal saavutatud vdistlustulemusi ja maaratud Ambimsust, siis vdib delda, et
kdesolevas uuringus osalenud sdudjad olid oma sktdmaalse aeroobse t66vdime
naitajate poolest vorreldavad teiste maade uurgsgosalenud rahvusvahelise klassiga

sOudjate vastavate néaitajatega.

Kokkuvotteks voib Oelda, et rahvusvahelise tasemagadjate vdistlustulemust
iseloomustab kdige paremini @ (I.min™) maksimaalsetest aeroobse téévdime
naitajatest, Ank,s (W) submaksimaalse aeroobse to6vdime néitajatdstha rasvavaba

mass (kg) keha koostise naitajatest.

6.3 Keha koostise ja aeroobse vBimekuse néitajate ahelised seosed

rahvusvahelise klassiga sdudjatel

2000 meetri sdudedistantsil parema vdistlustulemuseavutamiseks tuleks

ettevalmistusperioodil tehtud ulatuslike vastupiggtveeningutega parandada nii
aeroobse toovoime naitajaid, kui ka suurendada ketsvavaba massi naitajaid

(Fiskerstrand ja Seiler, 2004; Maestu et al., 206&hvusvahelise klassiga sdudjate
ettevalmistusperioodi iseloomustab peamiselt madatansiivsusega suuremahuline
treening, mis vOib moodustada kogu treeningumahgstaudu 90% (Fiskerstrand ja

Seiler, 2004; Maestu et al., 2005; Steinacker, 1998 selge, et selline suuremahuline
treeninguperiood soodustab sportlastel nii spéisiikeha koostise kui funktsionaalset
kohanemist (Fiskerstrand ja Seiler, 2004; Maestualet 2005; Steinacker, 1993).

Kéesoleva uurimistoo tulemused naitavad, et kdayemini peegeldavad rahvusvahelise
klassiga meessfudjate sooritusvdoimekuse edasisingmaist absoluutse aeroobse
voimekuse ja keha rasvavaba massi naitajad, misacomavahel statistiliselt usutavalt
seotud (tabel 9).

Aastatel 1970 kuni 2000 rahvusvahelistelt tiitlsthiistelt 28 medalit voitnud Norra
sOudjatelt saadud andmete pohjal selgub, et viinkedme aastakimne jooksul on
medalivlitnute maksimaalne aeroobne vOimekus sewmah enam kui 10%

(Fiskerstrand ja Seiler, 2004). Sealjuures polevuataheliselt edukate sdudjate
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antropomeetrilised parameetrid oluliselt muutunkigKerstrand ja Seiler, 2004). Samas
on mitmed erinevad uuringud naidanud, et kuigi gited absoluutsed keha massi
vaartused pole oluliselt muutunud, on muutunud kkbastise erinevad parameetrid
(Jurimée et al., 2006; Maestu et al., 2005; ShehH£98). Keha koostise parameetritest
on sdudjatel suurenenud tootavate lihaste massl@arvelt on véahenenud keha uldine
rasva mass (Jurimae et al., 2006; Russell et 888)1 Eel6elduga sarnaselt olid ka
kadesoleva uurimuse kaigus osalend rahvusvahelisssigh meess6udjatel suured
aeroobse vdimekuse nditajad (vt. tabel 5). K&esslemrringus osalenud meessdudjatel
maaratud aeroobse voimekuse parameetrid olid safngsste uuringute tulemustele
(Messonnier et al., 1997; Russell et al.,1998, 8eehal., 1982; Womack et al., 1996).
Kui kdesolevas uuringus osalenud sdudjate keha sa@ssnes varasemates uuringutes
saadud tulemustele (Jurimée et al., 2000; Russall,e1998; Womack et al., 1996), siis
keha rasva mass oli suhteliselt madalam vdrreldgasemate uuringute tulemustega
(Secher, 1993; Steinacker, 1993). Kaesolev uumimgus vahetult enne voistlushooaja
algust ja Shephardi (1998) Ulevaateartiklis toodudingute tulemused néitavad, et
sOudjate keha rasva mass on viimastel aastatehgahd keha lihasmassi suurenemise
arvelt. Seega vdib véita, et antud uuringus osaetwdjad olid nii oma keha koostise
kui ka aeroobse vdimekuse naitajatelt sarnasedeleisrahvusvahelise klassiga

meessoudjatele.

Kéesolevas uurimistdos leidsime, et kui kahel exheneetodil maaratud AnL vaartused
olid sarnased (vt. tabel 5), siis sarnaselt,)£vaartusele oli erinevate keha koostise
parameetritega usutavalt seotud ainult ArlLmeetodiga maaratud AnL nditajad (vt.
tabel 9). Samas ei olnud Apt, meetodil maaratud AnL naitajad statistiliselt asait
seotud Uhegi moddetud keha koostise parameetrigma$ tuleks arvestada, et
varasemad uuringud on naidatud Mg ja AnL nditajate statistiliselt usutavat seost
lisaks spetsiifilistele keha koostise naitajatedeskudmise vdistlustulemustega (Juriméae
et al., 2000; Secher et al., 1982; Womack efl8bg).

Kokkuvotteks voib Oelda, et vimased muutused stedeingute Ulesehituses on
tdstnud sportlaste aeroobse vdimekuse ja keha m@dgused suhteliselt kdrgele. Siiski
on keha massi suurenemine toimunud pdhiliselt fitassi suurenemise ja vahenenud

keha rasvamassi arvelt. Kdesoleva uuringu tulemoégdsid, et AnL parameetrid (SLS;

37



VO, ja vOimsus) maaratuna Apls meetodil on statistiliselt usutavalt seotud keha

rasvavaba massi vaartustega rahvusvahelise klassigssdudjatel.

38



7 JARELDUSED

1. Kasutades astmeliset tdusvate koormustega testbiomalik maéarata nii sidame
l66gisageduse murdepunkt kui ka ventilatsiooni raprahkt rahvusvahelise

klassiga meessoudjatel.

2. Soudeergomeetril maaratud Agik kui ka AnLye; ei iseloomusta maksimaalset
laktaadi pusitaseme vaartust veepeal Uhestes psatahvusvahelise klassiga
meessoudjatel. Soudeergomeetrii maaratud sAhlon madalam kui t66
intensiivsus, mis kutsub esile laktaadi pusiseiswek peal Uhestes paatides

sdudes.

3. Anaeroobne lavi maaratuna Agls meetodil iseloomustab vee peal sdudmise

Uhepaadi voistlustulemust paremini vorreldes #mnlmeetodiga.
4. VOomax Maksimaalsetest aeroobse toovOime naitajatest jalsA

submaksimaalse aeroobse to66voime néaitajatest oriavadu seotud keha

rasvavaba massi naitajaga rahvusvahelise klassigastudjatel.
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9 SUMMARY

The aim of the present study was to examine whéttgerelationship between heart rate
and intensity determined a rowing ergometer graaemicise test indicates the maximal
lactate steady-state during 30 minutes of constdensity on-water exercise on single
sculls. Eleven national level male rowers (19.1+8; 189.1+4.6 cm; 86.3+6.4 Kkg;
body fat%: 9.3+2.1%) performed a graded exerciseda a rowing ergometer and 30
minutes prolonged tests below and above the detedieart rate threshold (HRTP) on-
water on single sculls. Expired air and heart v¢ee measured continuously. During
on-water tests blood lactate concentrations werasored after 10, 20 and 30 minutes.
HRTP was determined as a deflection point of thartheate performance curve.
Ventilatory threshold was determined by the secatadlection point in minute
ventilation (MTP,) associated with the turning points foe/VO, and W/VCO,. No
significant differences were observed (p>0.05) lwmeasures of different turn point
concepts and were significantly related (HR: r=@;72=0.029; W: r=0.655; p=0.029).
Heart rate, V@and & values during on-water exercise below HRTP wagrificantly
lower and similar from HRTP andgVP, values, respectively (Table 2). Heart rate
values during on-water exercise above HRTP wenaifgigntly higher from HRTP and
VeTP, values during the test. In conclusion, the resualfspresent investigation
demonstrated that the determination of the HRTP\&AdP, during graded exercise test
on a rowing ergometer are equivalent. However, @ieg to our results, HRTP does not

reflect the maximal lactate steady-state threshmolgell-trained male rowers.
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